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RESUMO: O objetivo do presente estudo foi realizar umaiseakferenciada por norma e critério daLL(J)rrlllt\j/S;zd_aSELEstadual de

composicao corporal e desempenho motor de menimenimos. A amostra foi composta por 53 meninas“Programa de Mestrado

com média de idade de 11,72 (+1,54) anos e 43 memom média de idade de 12,23 (+2,10) anos dﬂssociado em Educacio Fisica
Londrina-PR. Foram realizadas as seguintes meditassa corporal, estatura, dobras cutaneas (Taicipi UEM/UEL

Subescapular e Perna medial), e aplicada uma datertestes motores. Estes foram classificados naérupo de Estudo e Pesquisa em
normas de Guedes e Guedes (1997) e nos critériBsiyacal Bes{1988). A analise dos dados utilizou Atividade Fisica e Satde -
estatistica descritiva e frequéncia percentualifiven-se que o percentual de meninas que atendem EPAFIS

critério do Indice de Massa Corporal (IMC) foi d8,B%, para as dobras cutaneas 81,1%, “Sentar-e-

Alcancar” 67,9%, Flexdo e extensdo de cotovelossaspensdo na barra 66% e 24,5% no teste de

Abdominal. Entre os meninos os percentuais foravtC 169,8%, dobras cutaneas 65,1%, “Sentar-e-

Alcancar” 58,1%, Flexdo e extensdo de cotovelosseapensédo na barra 65,1% e 16,3% no teste de

Abdominal. Verificou-se que 67,9% das meninas @mtasam resultados abaixo do percentil 50 no teste

de Salto em distancia parado, no teste de Coréd&0dmetros 81,1%, no teste de Corrida/caminhada

83%; e para os meninos 83,8%, 100,0% e 88,3% rsm@ente. Consideravel parte das meninas e

meninos apresentou paradmetros inadequados nos wemntpe da aptiddo fisica relacionada a saude e

baixos resultados na aptidao relacionada ao desd¢mtlético. Evidencia-se a necessidade da agialiag

da aptiddo fisica nos ambientes educacionais paearelhor estruturagdo dos programas de atividades

fisicas.

Palavras-chave:Crescimento; Desempenho motor; Testes e medidas.

ABSTRACT: The purpose of this study was to perform a refezdranalysis for norm and criterion of
growth, body composition and motor performance bts gnd boys with low economic condition. The
sample involved 53 girls with mean age of 11,72 %4) years and 43 boys with the mean age of 12,23
(£2,10) years of Londrina-PR. The measurement ev@tlwere: body mass, stature, skinfolds (Triaipit
Subscapular and calf), and applied a battery obntests. The data analysis used descriptive titatand
percentile frequency. The results were framed fieremced normative of Guedes and Guedes (1997) and
criterion of thePhysical Bes{1988). The results indicated that the percenfilgitis who attend to Body
Mass Index (BMI) criterion was 98,1%, for the skils 81,1%, “Sit-and-reach” test 67,9%, Modified
pull-up 66%, and 24,5% in the Sit-ups. The boyseatile for BMI was 69,8%, skinfolds 65,1%, “Sit-
and-reach” test 58,1%, Modified pull-up 65,1%, a®3% for the Sit-ups. It was verified that girls
presented results below the™5gercentile, in the Long jump 67,9%, in the 50 emetrun test 81,1%, in
Walk/run test 83%. The results for boys were 83,806,0% and 88,3% respectively for the same tests.
Considerable part of the girls and boys presemtdgaate parameters in the physical capacity conmene
related to health and low performance on the céipagielated to athletic performance. The resuitgest

the need to evaluate the physical fithess on thecagnal environments aiming a better physical
activities programs.
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51 Avaliacdo da composicao corporal e desempenho motor

Introducéo aconselha-se o0 desenvolvimento de itens que se
A abordagem da relacéo existente entre a atividadelacionem tanto a aptidao fisica relacionada adesau
fisica e sadde e o valor de sua prética continuéodas como ao desempenho atléfito
as faixas etérias, mostra-se necesséria nos teatpais. Muitas vezes, programas de atividades fisicas
Essa pratica deve ser de forma gradativa, visandesenvolvidas dentro do ambito escolar ou fora,dele
conscientizar sobre a importancia de se adotar stlo e como em casos especificos de projetos educacionais
de vida mais ativo fisicamerife Apesar do conhecimento visando inclusdo social, apresentam certa caréneiato
sobre o assunto ser de grande relevancia para angaid ao conhecimento das reais necessidades dos inoévidu
de atitude, apenas as informacdes ndo garantem emwolvidos. A falta de informagdes sobre as corefic
mudancas comportamentais, sendo importante caracteristicas da populagéo torna dificil o doeamento
elaboragdo de estratégias de intervencdo visando trabalho a ser desenvolvido.
modificacdes do comportamehtd® Desse modo, verifica-se a necessidade de se
Assim  sendo, sugere-se que programaonhecer as condigbes dos individuos em diferentes
educacionais direcionados a promoc¢do da saude devaspectos, dentre eles a composicdo corporal e
objetivar, além das informac6es quanto a necessidad desempenho motor para um melhor direcionamento dos
habitos saudaveis, a sua contextualizacdo atraeés plogramas de atividades fisicas. Além disso, estas
atividades que atendam as reais necessidadesin®®rmacdes podem posteriormente auxiliar na
oportunidade desses adolesceritedNeste contexto, conscientizacéo dos individuos quanto as suas gbesli
temos em ambientes educacionais como projetos ee&seus comportamentos em relagdo a sua saude.
inclusdo social um local onde algumas carénciaaiten Como meio de obter informacgdes existem algumas
ser minimizadas, tornando mais propicio @ossibilidades, tais como a avaliacdo referencipda
desenvolvimento de mudancas quanto a atitudes dusrma, onde os escores brutos séo interpretadosmhed
individuos inseridos nesta esfera. comparacdes com um grupo normativo, correspondendo
A manutencdo de boas condi¢cbes da aptidao fisiaa que ocorre usualmente e tendo base na frequéacia
relacionada a saude envolve o conceito de que meslhoocorréncia de um fenémeno dentro de uma amostra
indices cardiorrespiratérios, de forca/resisténuigcular, representativa da populacdo considerada normal. A
flexibilidade e niveis adequados de gordura cotporavaliagdo referenciada por norma tem a caractzisie
encontra-se relacionados a um menor risco dEemonstrar como a variavel se encontra no momemto d
desenvolver doencas hipocinéticas ou crénicanedida. Por outro lado, a avaliacdo referenciada po
degenerativdd A busca de procedimentos que auxilientritério tem a intencdo de verificar se valoresicst
no conhecimento das condicdes e orientem nastdo dentro de uma zona considerada desejavelapara
intervencdes fazem sentido, considerando que esi@€n variavel, indicando como ela deveria eStafssim, para
sugerem que um estilo de vida mais ativo e uma maisaber se o nivel de aptidéo fisica é suficienteedagdo a
aptiddo fisica estdo relacionados a menores riscossaude, os escores obtidos por um individuo devean es
saudé®?: dentro de uma zona estabelecida previamente,
Os componentes que contribuem para um melhdenominada também como critérios-referencialds
desempenho esportivo, levando-se em consideragéio ¢@go, o objetivo do presente estudo foi realizaraum
cada modalidade esportiva tem exigéncias espexificavaliacdo referenciada por norma e critério para
devem ser tratados como aptiddo fisica relaciorsmla composicdo corporal e o desempenho motor de meainas

desempenho atlético. No caso da crianga e do @doliess meninos.
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Materiais e métodos Aprender a Conviver (Competéncias Relacionais e
O presente estudo teve um delineamentBociais).
transversal. Para participacdo no estudo todos os O projeto tem seu desenvolvimento trés vezes por
individuos receberam um Termo de ConsentimentceLivsemana, com uma duragdo média de trés horas & trint
e Esclarecido, onde constavam explicacdes sobos twel minutos por dia. Diversas atividades séo deserdadyi
procedimentos a serem adotados, bem como as falenasomo aulas de artes cénicas, de ceramica e infcanat
contato no caso de duvidas. O estudo foi deserdml®n com uma carga horaria semanal de aproximadamente
conformidade com as instru¢des contidas na Resmlugguatro horas e trinta minutos; e um dos aspectos
196/96 do Conselho Nacional de Saude para estudos cpredominantes deste projeto € o desenvolvimento de
seres humanos, do Ministério da Salde, sendo ajpovatividades esportivas (ginastica olimpica, handebol
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidadmsquetebol, futsal, voleibol, nataco, atletismeo) €om
Estadual de Londrina, conforme Parecer n® 216/08. aproximadamente seis horas semanais destinadaasa es
Foram excluidos do estudo os individuos que ndwo final das atividades diarias, era oportunizada u
entregaram o Termo de Consentimento devidamen@nche a todos os participantes do projeto.
assinado ou que apresentavam algum problema  As seguintes variaveis foram coletadas, conforme
cardiorrespiratorio. ordem descrita a seguir; massa corporal (MC) em
A amostra foi selecionada de forma intencionalquilogramas (kg), com balan¢ca da marca FILIZOLA, e
Todos eram participantes do Projeto Perobal oafealde precisédo de 100 gramas; estatura (cm), sendoadtiizim
criancas e adolescentes residentes na regido desteestadidbmetro de madeira, conforme os procedimentos
Londrina, (envolvendo os bairros Maracana, Joamescritos por Gordoret al’’2 O IMC foi calculado
Turquino, Olimpico, Avelino Vieira, Columbia e (kg/n?) por meio da divisio da massa corporal pela
Universitario) e matriculadas em uma mesma escodstatura elevada ao quadrado. As dobras cutaneay (m
estadual. O projeto é desenvolvido no Centro deubescapular (SB), Tricipital (TR) e Perna medi)
Educacdo Fisica e Esporte (CEFE) da Universidaderam mensuradas com um adipbmetro da marca
Estadual de Londrina, Parana, em parceria comtituics CESCORF, com precisdo de 0,1 mm, conforme descrito
Ayrton Senna/Unibanco, de S&o Paulo-SP. Assim por Harrisoret al'”.
amostra foi constituida por todos os participardes As normas de Guedes e GuedEd foram
Projeto durante o periodo de avaliagdo sendo 53naen preconizadas pelo fato da amostra utilizada em seu
com idades de 10 (n=12), 11 (n=15), 12 (n=15),MtB), desenvolvimento ser representativa da cidade ddriran
14 (n=5), 15 (n=1) e 16 (n=2) anos; e por 43 mexnino— PR, e os critérios dRhysical Bestkestabelecidos pela
com idades de 8 (n=1), 9 (n=1), 10 (n=6), 11 (=13 American Alliance for Health, Physical Education,
(n=4), 13 (n=6), 14 (n=5), 15 (n=3), 16 (n=3) e(hZ1) Recreation and Dance AAHPERD' foram utilizados,
anos. visto que estes estabeleceriam parametros adeq@ados
Os pressupostos filoséficos do Projeto Perobahide. O IMC foi analisado em relagdo a noffnasa
visam a inclusdo social de criancas e adolescamies critérios. O somatério das dobras SB e TR (SB+TR) foi
meio do Programa Educacdo pelo Esporte. O qual tenquadrado em nornfdse a soma das dobras TR e PM
como base os Quatro Pilares da Educac&o, proposto fTR+PM) nos critérios da AAHPERD
Jacques Dellors: o desenvolvimento de competémeias Os testes motores foram realizados conforme a
suas diferentes atividades - Aprender a Ser (Ca@npits bateria de testes de Guedes e Guédesendo a
Pessoais), Aprender a Fazer (Competéncias Prodytivad-lexibilidade avaliada pelo teste de “Sentar-e-Adea”
Aprender a Conhecer (Competéncias Cognitivas) (8A), registro em centimetros (cm); a Poténcia de
membros inferiores por meio do teste de Salto em
R. bras. Ci e Mov 2010;18(2):50-57.



53 Avaliacdo da composicao corporal e desempenho motor

distancia parado (SDP), registro em metros (m). fAexdo e extensdo dos cotovelos em suspenséo raafbar

Forca/resisténcia de membros superiores foi awal@lb referenciado pelo critério estabelecido pela

teste modificado de Flexdo e extensdo dos cotowstos FITNESSGRAM, e todos os testes foram enquadrados

suspensdo na barra (FE), registrando-se o nimero raés normas de Guedes e Guétles

repeticdes (rep). A Forca/resisténcia abdominal apm Na andlise dos dados foi utilizada estatistica

teste de Abdominal de 1 minuto (ABD), anotando-se descritiva (média e desvio-padrao, mediana, minemo

ndmero de repeticdes (rep); a velocidade foi adalia mdximo) e a freqiéncia em porcentagem para

utilizando-se o teste de Corrida de 50 metros (5@m) determinacdo da proporcdo de individuos de acoodo c

metros por segundo (M/s); e a Resisténcia aer@@ pas normas e critérios. As andalises foram realizadas

teste de Corrida/caminhada de 9 para individuee camediante o uso do programa estatistico SPSS 13.0.

menos de treze anos e com 12 minutos para aqusies c

idades superiores (9/12min), registrando-se ardiei&m Resultados

metros por minuto (m/mim). As caracteristicas antropométricas da amostra sao
Cada sujeito foi enquadrado nos percentis e/ou ndsescritas na tabela 1. Os resultados do estudo sé&o

normas, respeitando-se a faixa etaria e sexo. hagéia apresentados nas tabelas 2, 3 e 4 a seguir. Na ke

da flexibilidade e o teste de Abdominal foramapresentada a descricdo geral dos aspectos macfuddey

referenciados pelos critérios da AAHPERID teste de testes motores dos grupos.

Tabela 1. Descri¢cdo das caracteristicas dos sujeitos pgaatiteés do estudo

MD DP MDA MIN MAX

MENINAS
Idade (anos) 11,72 1,54 11,00 10,00 16,00
MC (kg) 39,34 9,15 37,60 24,50 70,70
Estatura (cm) 147,09 8,47 146,90 129,00 166,00
SB (mm) 10,41 5,26 8,70 4,80 32,00
TR (mm) 12,85 411 11,30 7,10 22,20
PM (mm) 12,92 4,24 12,00 5,90 23,20

MENINOS
Idade (anos) 12,23 2,10 12,00 8,00 17,00
MC (kg) 42,10 11,76 40,00 24,50 70,50
Estatura (cm) 149,79 13,27 147,50 123,50 181,40
SB (mm) 9,53 7,14 6,80 4,20 38,70
TR (mm) 12,40 7,00 9,80 5,70 36,50
PM (mm) 11,43 7,59 9,50 4,20 36,00

MC=massa corporal; SB=dobra cutanea subescapufar; dbbra cutanea tricipital; PM= dobra cutanea @pemedial; MD=média; DP=desvio-
padrao; MDA=mediana; MIN=minimo; MAX=maximo

Tabela 2. Resultado geral dos aspectos morfoldgicos estesteores dos grupos

MD DP MDA MIN MAX
MENINAS

IMC (kg/m?) 17,98 2,71 17,48 14,65 30,12
SB+TR (mm) 23,27 8,78 20,20 12,60 54,20
TR+PM (mm) 25,78 7,93 23,70 13,00 45,40
SA (cm) 27,69 7,06 27,00 10,00 42,00
FE (rep.) 5,64 3,99 5,00 0,00 13,00
ABD (rep.) 26,72 8,82 27,00 8,00 46,00
SDP (cm) 130,92 19,62 132,00 83,00 170,00
50 m (m/s) 4,95 0,55 4,91 4,00 6,00
9/12 min (m/min) 118,86 32,69 120,27 60,13 200,44
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MENINOS

IMC (kg/m?) 18,51 3,66 17,38 14,72 31,05
SB+TR (mm) 21,93 13,67 16,90 10,50 70,10
TR+PM (mm) 28,83 14,34 19,70 9,90 72,50
SA (cm) 26,82 8,67 27,00 5,00 48,00
FE (rep.) 9,20 5,90 8,00 0,00 22,00
ABD (rep.) 30,33 7,41 30,00 13,00 47,00
SDP (cm) 149,81 28,53 146,00 108,00 220,00
50 m (m/s) 5,46 0,71 5,36 4,44 7,05
9/12 min (m/min) 135,64 43,73 130,29 60,10 225,50

IMC=indice de massa corporal; SB+TR=soma de supatmacom tricipital; TR+PM=soma da dobra cutaneeipital com a perna medial
SA=Sentar-e-Alcancar; FE= flexdo e extensédo dasvetits em suspenséo na barra; ABD=abdominal; SDiB=esa distancia parado; 50 m=corrida
de 50 metros; 9/12 min=corrida de 9/12 minutos; Migdia; DP=desvio-padrao; MDA=mediana; MIN=minimoAKEmMaximo

A tabela 3 apresenta o percentil para os aspectos A tabela 4 indica o percentual de individuos nos
morfolégicos e testes motores. critérios de salude para os indicadores de adipdesida

corporal e testes motores.

Tabela 3. Percentual de individuos para cada percentilmtisadores de adiposidade corporal e testes nwotore

Percentis IMC SB+TR SA FE ABD SDP 50m 9/12min
MENINAS
<5 0,0 1,9 11,3 17,0 13,2 15,1 32,1 41,5
>5 -<10 0,0 1,9 7,5 0,0 75 1,9 9,4 9,4
>10 -<25 1,9 18,9 11,3 9,4 9,4 22,6 22,6 17,0
>25 -<50 35,8 32,1 22,6 30,2 28,3 28,3 17,0 15,1
>50 -<75 35,8 20,8 18,9 18,9 18,9 15,1 11,3 11,3
>75 -<90 11,3 15,1 15,1 22,6 13,2 15,1 1,9 3,8
>90 -<95 3,8 5,7 5,7 1,9 3,8 1,9 0,0 0,0
>95 11,3 3,8 75 0,0 5,7 0,0 5,7 1,9
MENINOS
<5 4,7 4,7 7,0 4,7 14,0 16,3 0,0 58,1
>5 -<10 14,0 2,3 2.3 7.0 2,3 9,3 2.3 7,0
>10 -<25 37,2 2.3 23,3 25,6 39,5 34,9 95,3 11,6
>25 -<50 20,9 23,3 11,6 32,6 23,3 23,3 2.3 11,6
>50 -<75 9,3 32,6 18,6 18,6 11,6 7,0 0,0 7,0
>75 -<90 11,6 20,9 11,6 7,0 9,3 4,7 0,0 2.3
>90 -<95 2,3 2,3 7,0 2,3 0,0 0,0 0,0 0,0
>95 4,7 11,6 18,6 23 0,0 4,7 0,0 2,3

IMC=indice de massa corporal; SB+TR=soma da dab&nea subescapular com a tricipital; TR+PM=somdaisa cuténea tricipital com a perna
medial; SA=Sentar-e-Alcancar; FE= flexdo e extertd® cotovelos em suspensdo na barra; ABD=abdan8idt=salto em distancia parado; 50
m=corrida de 50 metros; 9/12 min=corrida de 9/18uttus; MD=média; DP=desvio-padrdo; MDA=mediana; MiNnimo; MAX=méaximo

Tabela 4. Percentual de individuos de acordo com os argéie salde quanto aos indicadores de adiposidadees

motores
IMC TR+PM SA FE ABD
MENINAS
Atende 98,1 81,1 67,9 66,0 24,5
N&o atende - Abaixo 0,0 3,8 32,1 34,0 75,5
N&o atende - Acima 19 15,1 - - -
MENINOS
Atende 69,8 65,1 58,1 65,1 16,3
N&o atende - Abaixo 14,0 4,7 41,9 34,9 83,7
N&o atende - Acima 16,3 30,2 - - -

IMC=indice de massa corporal; TR+PM=soma da dobtanea tricipital com a perna medial; SA=SentaleaAcar; FE= flexdo e extenséo dos
cotovelos em suspenséo na barra; ABD=abdominal
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Verifica-se que na analise normativa do IMC toda&5 e abaixo do percentil 75 (tabela 3). Parte prediante
as meninas apresentavam resultados que as situavantda amostra ndo atendeu aos critérios estabelepmias
percentii 10 ou acima desse valor. Na avaliacd@ste componente, sendo que 75,5% das meninas % 83,7
referenciada por critério apenas 1,9% delas ndwl@e dos meninos encontravam-se abaixo dos valores
aos critérios de salde, situando-se acima dos e&loestabelecidos para saude (tabela 4).
recomendados. Entre os meninos, 33% nao atenderam a  No teste de salto em distancia parado 15,1% das
critério, entre esses 16,3% apresentaram valomegmato meninas ficaram abaixo do percentil 5, e 43,4%rdica
recomendado (tabela 4). situadas acima do percentil 25 e abaixo do petcébti
Quando analisada a distribuicAo das meninas efmtre os meninos 16,3 % ficaram abaixo do percén@l
relacdo as normas para as dobras cutaneas comdaus85% entre os percentis 25 e 75 (tabela 3).
SB+TR, 52,9% apresentaram valores que as enquadrava No teste de Corrida de 50 metros 32,1% das
acima do percentil 25 e abaixo do percentil 75rd&Eps  meninas apresentaram resultados que as enquadraram
meninos o valor apresentado foi de 55,9% (Tabel&l®8) abaixo do percentil 5, enquanto entre 0s meniodest
utilizacé@o dos critérios estabelecidos para a saddeas ficaram acima do percentil 5. Entre as meninas 988,3
dobras cutaneas TR+PM, 18,9% das meninas ndoficaram situadas acima do percentil 25 e abaixo do
atenderam, sendo 15,1% devido a valores elevados gircentil 75. Todos os meninos ficaram abaixo do
gordura corporal enquanto apenas 3,8% apresentarpercentil 50 (tabela 3).
valores inferiores aos estabelecidos para este auenge. Quanto ao componente cardiorrespiratério entre as
Entre os meninos, 34,9% ndo atenderam ao criténia p meninas 41,5% ficaram abaixo do percentil 5 e emdre
saude, sendo que 30,2% apresentavam valores acimameninos 58,1%. Enquadraram-se acima do percengl 25
recomendado (tabela 4). abaixo do percentil 75 um total de 26,4% das menéa
Em relacdo ao teste de “Sentar-e-Alcancar” 41,5%8,6% dos meninos. Resultados inferiores ao peré&gnt
das meninas na analise normativa estavam situattaa a foram apresentados por 83% das meninas e 88,3% dos
do percentil 25 e abaixo do percentil 75. Entre ameninos (tabela 3).
meninos esse indice foi de 30,2% (tabela 3). Dedaco
com os critérios de saude, 67,9% das meninas a@@ng Discussado
os valores estabelecidos (Tabela 4), o que comespa O periodo maturacional € um relevante aspecto a
guantidade enquadrada na analise normativa acima s considerado na analise morfolégica e motora de
percentil 10 e abaixo do percentil 90 (TabelaBjtre os criancas e adolescentes, visto que parece inflaenci
meninos 41,9% n&o atenderam ao critério estabelecidariaveis como a estatura, massa corporal, JIMC
para saude (tabela 4). poténcia anaer6ia No inicio da puberdade,
No teste de flexdo e extensdo de cotovelos maracteristicas sexuais secundarias comegam acepare
barra, 17% das meninas ficaram abaixo do percgnél os 6rgdos sexuais amadurecem, acontecem alteragdes
49,1% apresentaram resultados que as enquadravsistema enddécrino e o estirdo de crescimento is&Eino
acima do percentil 25 e abaixo do percentil 75. Comdolescente, influenciando a composicdo corporal, o
relacdo aos meninos somente 4,7% ficaram abaixo descimento e o desempenho matdssim, esta variavel
percentil 5, e 51,2% entre os percentis 25 e 7bd[Ba3). pode ter exercido influéncia nos resultados do emtes
Quanto ao dritério para a saude 66,0% das meninagstudo.
65,1% dos meninos atenderam aos critérios estathetec No que se refere as mudancas morfologicas, o
(tabela 4). IMC tem sido utilizado em muitos estudos, pois texis
Para o teste de Abdominal 47,2% das meninasimdicacdes de que ele, assim como outros métodos

34,9% dos meninos ficaram situados acima do peéfrcerdntropométricos (tal qual a dobra cutanea tridipitsio
R. bras. Ci e Mov 2010;18(2):50-57.
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bons indicadores da adiposidade corporal. No emtant meninas e 65,1% dos meninos atenderam aos critérios
IMC parece ter ainda a vantagem de ser menos passipara Flexdo e extensdo dos cotovelos na barra.
quanto a erros em relacgdo ao método de dobras No teste de Abdominal 24,5% das meninas e
cutanea¥. 16,3% dos meninos atenderam aos critérios de saode,

No presente estudo, o critério de salde para astudo de Guedes e Guedesrifica-se que dos 7 aos 17
dobras cuténeas indicou que 18,9% das meninas r&mws a propor¢do de atendimento variou de 8,29%%& 57
atendiam aos parametros estabelecidos e dessé% 15¢htre as meninas, e de 25% a 60,4% para 0S meninos.
devido a valores superiores ao recomendado e 3@8f6 cindicando que uma propor¢éo reduzida de individabs
valores inferiores. Entre 0os meninos que ndo atanties capaz de atingir os critérios no presente estudeste de
critérios 30,2% ficaram acima do preconizado e 4,7%alto em distadncia parado foi enquadrado apenas em
abaixo. Situagao semelhante foi verificada entverjs de percentis, visto que ndo existem critérios de saulde
alta condicdo econbmica nos quais, uma mai@stabelecidos para este teste, assim como pasieodie
prevaléncia de individuos foi verificada acima dosorrida de 50 metros.
critérios para gordura corporal (~25%) e uma menor Na avaliacdo do componente cardiorrespiratério,
proporcéo abaixo (~11%) grande quantidade de individuos foi classificada no

No entanto o IMC indicou que apenas 1,9% dosxtratos inferiores dos percentis. A composicidpaal é

individuos estavam acima dos parametros adequddosindicada como um dos fatores que pode influencgr o
importancia de se verificar estas variaveis seidas®m resultados em testes de cortiddNo entanto, verifica-se
indicativos de que os valores do IMC e da dobrdreda que na amostra estudada apenas 15,1% das meninas
tricipital na infancia parecem ter associagdo compresentaram valores elevados de gordura corparfe
indicadores de adiposidade na idade adulta valor elevado para o IMC. Logo, outros fatores poder

Em relacdo ao teste de “Sentar-e-Alcancarinfluenciado os resultados do teste, como a prdpita
considerando que aproximadamente 80% dos distlrbide condicionamento no componente cardiorrespiatori
lombares ocorrem devido a musculos fracos e/owsensEntre os meninos 30,2% apresentaram valores elsvado
resultado de muitas atividades diéfjas que uma maior de gordura, assim é possivel que este componattia te
pratica de atividade fisica parece influénciamfluenciado os resultados para este grupo, devsedo
positivamente esta capacidade fiSicauma parcela ressaltar que o condicionamento cardiorrespiratério
relevante da amostra (meninas=32,1% e meninos=41iMlicado como um fator inversamente relacionado ao
demonstrou necessitar de atividades especificasddsa risco de aumento da adiposidade corgtral
melhora desse componente. O que parece corrolarar ¢ Tanto o uso da avaliacdo referenciada por critérios
as indicacbes de outro estudo no qual uma maiestabelecidos para a salde quando existe a pinssieil
proporcdo de meninas (76%) atingiram aos critéridem como o uso de normas, viabilizam uma analise de
estabelecidos para satde em relac&o aos meniri§’{58 forma individualizada de acordo com sexo e faixaiat

A andlise da relacdo existente entre aspectds comparagdo dos resultados do proprio individuo em
morfolégicos e capacidades fisicas em ambos osssexfiferentes periodos, caracterizando um acompanhamen
aponta que a adiposidade corporal parece dengitudinal pode possibilitar um melhor direciorerto
inversamente proporcional ao desempenho motor, moestruturacdo das atividades desenvolvidas. \(fs®
entanto, de modo pouco significativo. Portanto, ndmesmo entre individuos que participam regularmelete
explicando diferencas entre 0os sexos em testes ootleo programas envolvendo a pratica de atividades §sica
flexao e extenséo dos cotovelos em suspensao r@Eebar existiu uma proporgdo consideravel de sujeitos mfie

salto em distancia paratidNo presente estudo, 66% dasalcangaram os parametros preconizados para satde.

R. bras. Ci e Mov 2010;18(2):50-57.
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Conclusbes

O presente estudo indicou que parte consideravel

das meninas e meninos apresentaram parametr?'s

inadequados nos componentes da aptidao

relacionada a salude e baixa aptidao relacionada
desempenho atlético.

adiposidade corporaRevista Paulista de Educagéo
Fisical1998;12:181-192.

Freedman D®t al The relation of childhood BMI
0 adult adiposity: The Bogalusa Heart Studgdiatrics

fisic2005;115:22-27.

d0. Fernandes RAt al Utilizacdo do indice de massa
corporal e dobra cutanea tricipital como indicadate
adiposidade corpordRevista da Educacéo Fisica

O uso de critérios de salde é indicado como met2a007;18:1-7.

desejavel para a salde, enquanto a avaliagaoneizla

por norma pode fornecer informacdes relevantes para

11. Glaner MF. Aptidao fisica relacionada a saude de
adolescentes rurais e urbanos em relacao a csitdeio
referénciaRevista Brasileira de Educacéo Fisica e

acompanhamento e reestruturacéo das atividadesa DeEsporte 2005;19:13-24.

forma, evidencia-se a necessidade do acompanhahento12. Gordon CC, Chumlea WC, Roche AF. Stature,

maneira organizada nos ambientes educacionaisup@aa

melhor programacao das atividades fisicas.

Para futuros estudos, sugere-se a verificacdo &

proporcdo de atendimento de critérios de saude e 4z

localizacdo em percentis estratificando pela pxatie

atividade fisica habitual e condicao econdmica.
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