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RESUMO

Objetivo: Analisar a influéncia do tempo de pratica de exercicio fisico na composicdo
corporal de mulheres. Métodos: Estudo quase experimental ¢ com delineamento ex
post facto. A amostra foi composta por 61 mulheres, com idades acima de 40 anos, que
participavam de um programa de exercicios promovido pelo Programa de Educacdo pelo
Trabalho para a Satde (PET-Saude), da Universidade de Fortaleza, sendo divididas em dois
grupos: Grupo 1 - Caso (praticavam exercicio fisico hd, no minimo, 6 meses) e Grupo 2 -
Controle (praticavam exercicio ha menos de 6 meses). Foram avaliadas medidas de peso,
estatura, indice de massa corporal, circunferéncias da cintura e do quadril e de composicao
corporal (bioimpedancia modelo 310). Para os parametros de saude, utilizou-se o Canadian
Standardized Test of Fitness. Realizou-se o tratamento estatistico através da analise descritiva
(média e desvio padrao) e inferencial (Independente-Sample T e One-Sample T Test). O nivel
de significancia adotado foi de p<0,05. Resultados: Nao se observou diferenca significativa
(p=0,48) na variavel IMC entre Grupo Caso (2844 kg/m?) e Grupo Controle (27,5+4,2 kg/
m?). Ambos apresentaram padrdes adequados de saude. Os resultados para a relagdo de
cintura/quadril ndo constataram diferenca significativa (p=1,10) entre os grupos, porém,
houve diferenca significativa quando comparados aos padrdes de satde. O percentual de
gordura ndo foi diferente (p=0,56) entre os grupos, mas, quando relacionados aos padrdes
de saude, observou-se diferenca significativa em ambos os grupos. Conclusdo: Em relacdo
as varidveis antropométricas, ndo se observou influéncia do tempo na composi¢ao corporal
e nos padrdes referenciados a saude. A auséncia de diferenga significativa entre os grupos
provavelmente se encontra vinculada a manuten¢do da massa corporal e da massa magra,
sugerindo-se mudangas na frequéncia e no volume do programa de exercicio fisico, a fim de
proporcionar mudangas significativas na composi¢ado corporal.

Descritores: Composi¢do Corporal; Exercicio; Satide da Mulher.

ABSTRACT

Objective: To analyze the influence of time under physical exercise practice on the body
composition of women. Methods: A quasi-experimental study with ex post facto design. The
sample was composed by 61 women, aged above 40, participants of an exercise program
sponsored by Education Program through Work for Health (PET-Saude) at the University
of Fortaleza, being divided into two groups: Group 1 - Case (had been practicing exercise
for at least 6 months) and Group 2 - Control (had been practicing exercise for less than
6 months). Measures of weight, height, body mass index, waist and hip circumferences,
and body composition (bioelectrical impedance model 310) were evaluated. For health
parameters, the Canadian Standardized Test of Fitness was used. The statistical treatment
was performed using descriptive analysis (mean and standard deviation) and inferential
approach (Independent-Sample T and One-Sample T Test). The level of significance was p
<0.05. Results: No significant difference (p=0.48) was found for the BMI variable between
Case Group (28+4 kg/m?) and Control Group (27.5+4.2 kg/m?). Both groups presented
proper standards of health. For the results on waist-hip ratio, it was not found significant
difference (p=1.10) between the groups, however, there was significant differences in each
group when compared to health standards. The percentage of fat was not different (p=0.56)
between the groups, but when this variable was related to health standards, a significant
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difference was observed in both groups. Conclusion: Regarding
the anthropometric variables, no influence of time was observed
on body composition, neither on the health standards. The absence
of significant difference between the groups is probably related to
the maintenance of body mass and lean body mass, suggesting
changes in the frequency and volume of the exercise program, in
order to provide significant changes in the body composition.

Descriptors: Body Composition; Exercise; Women's Health.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la influencia del tiempo de prdctica de
actividad fisica en la composicion corporal de mujeres. Métodos:
Estudio casi-experimental y con delineamiento ex post facto. La
muestra fue constituida de 61 mujeres con mds de 40 arios de
edad que participaban en un programa de ejercicios ofrecido por
el Programa de Educacion por el Trabajo para la Salud de la
Universidad de Fortaleza, siendo divididas en dos grupos: Grupo 1
— Caso (practicaban actividad fisica desde hace 6 meses) y Grupo 2
— Control (practicaban ejercicio desde menos de 6 meses). Fueron
evaluadas las medidas de peso, altura, indice de masa corporal,
circunferencias de la cintura y de cadera y de composicion
corporal (bioimpedancia modelo 310). Para los parametros de
salud, se utilizé el Canadian Standardized Test of Fitness. Se
realizo el andlisis estadistico a través del andlisis descriptivo
(media y desviacion tipica) e inferencial (Independiente-Sample
Ty One-Sample T Test). El nivel de significancia adoptado fue
de p<0,05. Resultados: No se observo diferencia significativa
(p=0,48) en la variable IMC entre el Grupo Caso (28+4 kg/m2)
y el Grupo Control (27,5+4,2 kg/m2). Ambos grupos presentaron
patrones adecuados de salud. Los resultados de la relacion
cintura/cadera no demostraron diferencia significativa (p=1,10)
entre los grupos, sin embargo, hubo diferencia significativa al
comparar los patrones de salud. El porcentaje de grasa no fue
distinto (p=0,56) entre los grupos pero al relacionar con los
patrones de salud, se observo diferencia significativa en ambos
grupos. Conclusion: Respecto las variables antropométricas no
se observo la influencia del tiempo en la composicion corporal
y los patrones referentes a la salud. La ausencia de diferencia
significativa entre los grupos probablemente estd vinculada al
mantenimiento de la masa corporal y la masa magra, sugiriendo
cambios en la frecuencia y el volumen del programa de actividad
fisica, con el objetivo de generar cambios significativos en la
composicion corporal.

Descriptores: Composicion Corporal; Ejercicio,; Salud de la Mujer.

INTRODUCAO

O cenario mundial, voltado para o campo da saude e
para a construgdo de uma educagdo para a satude, substituiu
sua visdo reducionista acerca do modelo assistencial
tradicional por um moderno movimento de promogdo da
satde, preven¢do, recuperacgdo e reabilitacdo de doencas e
agravos".

O modelo de saude vigente se destaca por implantar
uma nova dindmica na organizagdo dos servigos e nas agdes

Rev Bras Promoc Saude, Fortaleza, 26(2): 166-172, abr./jun., 2013

de satide®, bem como medidas preventivas e de promogao
da saude fisica, social e psicologica.

A Atencdo Primaria a Satde (APS) foi a grande
responsavel pela reestruturacdo do setor e organizacdo
dos servigos de saude, estratégia que também foi posta em
pratica em paises como Espanha e Canada®.

Em 1994, o Programa de Saude da Familia, atualmente
denominado Estratégia de Satde da Familia (ESF), surgiu
em decorréncia da influéncia de paises como Cuba,
Inglaterra e Canada, que obtiveram resultados satisfatorios
na melhoria da saude publica através da sua promogéo®.
E através desse programa que a familia se torna alvo das
estratégias que serdo desenvolvidas, nas quais as agdes
de carater preventivo sdo priorizadas juntamente com a
promocao, recuperacao e reabilitacdo da satde.

No ambito da promocéo da satide e da atividade fisica,
a composic¢ao corporal assume relevancia, pois, ao longo da
vida, comprovou-se que ha um decréscimo das atividades
fisicas habituais, uma diminuigdo no gasto de energia em
repouso ¢ no efeito térmico dos alimentos, resultando em
condigdes significativas para o actimulo de gordura no
corpo®,

A verificacdo da composigdo corporal possui extrema
relevancia, pois, através dela, é possivel analisar a propor¢ao
relativa de gordura corporal ¢ estabelecer uma massa
corporal ideal a saude, de modo a combater diretamente as
diversas doengas cronicas®©.

No que diz respeito ao género feminino, elementos da
composicao corporal sdo significativamente alterados em
virtude do fim do periodo reprodutivo. Devido as mudancgas
de carater enddcrino, ha um desarranjo dos receptores de
estrogénio no sistema nervoso central e nos tecidos dsseos,
que sdo importantes na sintese de proteinas, distribuicao da
gordura corporal, controle do colesterol e preservacdo de
calcio nos ossos”.

A composicao corporal no género feminino, a partir
da terceira década de vida, sofre modificagdes, como um
aumento de massa gorda de 5 a 10% (1,5 a 2,5kg) por
década e uma diminui¢do de massa magra de 2,5% (1,0 a
1,5kg) por década®.

Uma metanalise demonstrou que a perda de tecido
adiposo ¢ proporcional a frequéncia e duragdo das sessoes
de exercicio, ao conteudo de gordura corporal inicial e ao
gasto energético semanal®. Em suma, a atividade fisica
regular tem maior probabilidade de demonstrar resultados
expressivos na composi¢do corporal se for considerada
como um projeto de longo prazo®.

O objetivo deste estudo € analisar a influéncia do tempo
de pratica de exercicio fisico na composi¢ao corporal.

METODOS
Este estudo se caracteriza como uma pesquisa quase
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experimental, com delineamento ex post facto e abordagem
quantitativa. A pesquisa do tipo quase experimental ¢ aquela
na qual o experimentador busca maior correspondéncia
com o ambiente do mundo real e ha maior controle de
ameagas a validade interna?. O delineamento ex post facto,
também chamado de comparativo causal, sdo estudos com
comparacdes de grupos estaticos, em que o experimentador
nao esta sob o controle do tratamento, tendo como exemplo
a comparagdo de caracteristicas de praticantes experientes
¢ iniciantes!'?.

A populagdo deste estudo foi constituida por mulheres
acima de 40 anos, residentes na comunidade do Tancredo
Neves, em Fortaleza-CE.

A amostra foi composta por 61 mulheres, com idade
acima de 40 anos, que participavam de um programa de
exercicios promovido pelo Programa de Educagdo pelo
Trabalho para Satde (PET-Satde), da Universidade de
Fortaleza (UNIFOR). Elas foram divididas em dois grupos:
Grupo 1 - Caso (n=34), formado por mulheres praticantes
regulares de exercicio fisico hd, no minimo, seis meses
e com média de idade de 60,5+10 anos; e o Grupo 2 -
Controle (n=27), que incluia mulheres iniciantes na pratica
de exercicio fisico hd menos de seis meses, cuja média de
idade era de 59,9+15 anos.

O PET-Satde visa promover o aperfeicoamento e a
especializacdo dos profissionais de satde ¢ a inicia¢do ao
trabalho através dos estagios direcionados aos estudantes
da area da satide, de acordo com as necessidades do Sistema
Unico de Saude (SUS). Os estudantes inseridos nesse
programa desenvolvem atividades de ensino, pesquisa
e extensdo nos Centros de Satde da Familia (CSF),
com o propoésito de integrar lagos entre ensino-servigo-
comunidade e desenvolver praticas de atengdo a saude
através da iniciagdo no SUSUD,

O programa de exercicios fisicos desenvolvido pelo
PET-Saude possui como publico-alvo: individuos de
meia-idade e idosos atendidos pelo CSF Maria de Lourdes
Jereissati, populagdo adstrita e frequentadores do espago
Viva a Vida. Segundo relato inferencial, a maioria dos
participantes do projeto mora em situagdo de risco social,
possui baixas condigdes socioeconOmicas ¢ ¢ acometida
pelos principais distarbios decorrentes das doencas
cronicas ndo transmissiveis, como: diabetes, hipertensao
arterial, obesidade, osteoporose, doengas cardiovasculares
e dislipidemia.

As atividades do PET-Saude aconteciam duas vezes
por semana, com duragdo de 60 minutos. Eram realizadas
atividades aerdbicas, exercicios de forca, flexibilidade,
equilibrio e consciéncia corporal. Simultanecamente,
estava inclusa na aula abordagem tedrica sobre diversos
temas, como: beneficios da atividade fisica no sistema
cardiorrespiratdrio; componentes do sistema cardiovascular
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e respiratorio; efeitos do exercicio no miocardio, na pressao
arterial e na frequéncia cardiaca (FC); autocontrole da FC
em repouso ¢ em exercicio; imagem corporal; melhora da
autoestima e bem-estar; e estilo de vida ativo.

Realizou-se a presente pesquisa na associacdo Viva
a Vida, local onde se desenvolviam as atividades da UBS
Maria de Lourdes Ribeiro Jereissati, em parceria com a
UNIFOR.

Incluiram-se no estudo mulheres, iniciantes e
veterenas, integrantes do programa de intervengao e aquelas
que aceitaram participar do estudo e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Excluiram-se mulheres
gravidas e com marca-passo, além das que se recusaram a
participar do estudo.

Foram dimensionados os seguintes parametros
antropométricos: peso, estatura, indice de massa corporal
(IMC), circunferéncias da cintura e do quadril (RCQ — para
avaliar a relacdo cintura/quadril) e composi¢do corporal
(bioimpedancia modelo 310).

Para afericdo do peso, utilizou-se uma balanga digital
da marca Plenna, com capacidade para 150 kg ¢ precisdo
de 100 g. As voluntarias foram posicionadas em pé e
descalgas, com afastamento lateral dos pés ¢ o olhar fixo a
frente. Verificou-se e registrou-se o resultado em kg, com
aproximagdo de 0,1 kg. Calibrou-se a balanga a cada 10
avaliagdes (com pesos pré-estabelecidos de 4 kg), sendo
também observado o seu nivelamento no solo.

No caso da estatura, utilizou-se uma fita métrica
fixada a parede, graduada em centimetros e décimos de
centimetros, € um cursor. As medidas foram realizadas
com as participantes descalgas, na posi¢ao ortostatica, com
os pés unidos e estando em contato com o instrumento de
medida as superficies posteriores do calcanhar, a cintura
pélvica, a cintura escapular e a regido occipital. Pediu-
se que as participantes entrassem em apneia inspiratoria,
ficando com a cabeca paralela ao solo e o cursor em angulo
de 90° em relacao a escala. Foram realizadas trés medidas,
sendo considerado como valor real a média delas.

O caculo do IMC compreendeu a razao entre o peso
(em kg) e a estatura (em metros) ao quadrado.

Paraamedida de circunferéncia da cintura através da fita
métrica, realizou-se a aferi¢do no ponto médio entre a ultima
costela e a crista iliaca; e para a medida de circunferéncia
do quadril, utilizou-se o ponto de maior protuberancia do
gluteo maximo para aferigdo. A RCQ ¢ um indice obtido
através da divisdo do resultado da circunferéncia da
cintura pelo resultado do perimetro do quadril. Esse indice
representa melhor a distribuicdo da gordura corporal em
um individuo, sendo um prognosticador importante dos
riscos da obesidade para a saude. Individuos com maiores
indices RCQ ou maior circunferéncia da cintura apresentam
mais risco de hipertensdo, diabetes tipo 2, hiperlipidemia
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e doencas das artérias coronarianas se comparados a
individuos com menores indices e perimetros da cintura, ou
seja, com maior distribui¢do de gordura nas extremidades
do corpo®.

A composi¢cdo corporal foi verificada através do
aparelho de bioimpedancia (modelo 310), no qual se
verificou o percentual de gordura aplicando-se quatro
eletrodos no lado direito do corpo nos seguintes pontos:
mao, pulso, pé e tornozelo. As avaliadas foram deitadas
em dectbito dorsal, com as maos sobre uma superficie
nao condutiva (colchdo), as pernas e bracos afastados em
aproximadamente 45°, em local com temperatura ambiente
(em torno de 20°C). A pele foi limpa com algodao embebido
em alcool. De acordo com as solicitagdes do aparelho, os
fios vermelhos foram ligados ao pulso ¢ ao tornozelo; e os
pretos, a mao e ao pé. Solicitou-se que as participantes, no
encontro anterior a verificacdo das medidas, nao fizessem
exercicios moderados ou vigorosos até 12 horas antes do
teste e ndo ingerissem diuréticos.

Os parametros de saude utilizados foram estabelecidos
pelo Manual Operacional Canadian Standardized Test of
Fitness (CSTF), também denominado Fitness Canada. O
IMC ideal deve estar entre 20 e 27 kg/m?, a relagdo cintura
quadril deve ser menor que 0,79 cm e a porcentagem de
gordura, abaixo de 30%!?. Todos os valores descritos sao
de referéncia para o género feminino.

Os dados foram submetidos ao tratamento estatistico
utilizando o pacote Statistical Package for Social Sciences
(SPSS) 16.0 for Windows, do tipo descritivo (média e
desvio padrao) e inferencial (Independente-Sample T e One-
Sample T Test), caso os dados apresentassem distribuigdo
normal identificada pelo teste Kolmogorov-Smirnov, com
nivel de significancia adotado de p<0,05.

O presente estudo obedeceu aos padrdes éticos e
cientificos estabelecidos pela Resolugdo n° 196/96 do
Conselho Nacional de Saude/Ministério da Satde!'? sobre
pesquisa envolvendo seres humanos, tendo sido aprovado
pelo Comité de Etica da Universidade de Fortaleza, sob
parecer n° 284/2010.

RESULTADOS

Consoante Tabela I, ndo se verificou significancia
estatistica da variavel IMC entre o Grupo Caso ¢ o Grupo
Controle. Quando os resultados foram contrastados com
os padrdes referenciados em critério (padrdes de saude),
observou-se que, em média, ambos os grupos apresentavam
consonancia ante os padrdes de satde, cujo IMC ideal deve
ser >20 ¢ <2742,

Os resultados para a RCQ, expressos na Tabela II,
revelaram que ndo houve significancia estatistica entre as
mulheres do Grupo Caso ¢ do Grupo Controle. Contudo,

Tabela I - Influéncia do tempo de pratica de exercicio fisico na variavel IMC, comparagdo entre grupos e parametros de

saude. Fortaleza - CE, 2010.

n Média Desvio Padrio p? IMC > 20" IMC <27°
Grupo 1 — Caso 34 28,021 4,01 <0,05 0,147
0,48
Grupo 2 — Controle 27 27,515 4,18 <0,05 0,528

“Teste T para amostras independentes
Teste T para uma amostra, comparagdo com parametros de saude
*p<0,05

Tabela II - Influéncia do tempo de pratica de exercicio fisico na variavel RCQ, comparagdo entre grupos ¢ parametros de

saude. Fortaleza - CE, 2010.

n Média Desvio Padrio p* RCQ<0,79"
Grupo 1 — Caso 34 0,89 0,06 <0,05
1,1
Grupo 2 — Controle 27 0,87 0,08 <0,05

“Teste T para amostras independentes
bTeste T para uma amostra, comparagdo com pardmetros de saude
*p<0,05
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Tabela III - Influéncia do tempo de pratica de exercicio fisico na variavel % Gordura, comparagdo entre grupos e parametros

de saude. Fortaleza - CE, 2010.

n Média Desvio Padrio p* RCQ<0,79"
Grupo 1 — Caso 34 36 4,6 <0,05
0,56
Grupo 2 — Controle 27 35,3 6 <0,05

“Teste T para amostras independentes
bTeste T para uma amostra, compara¢do com parametros de saude
*p<0,05

a analise estatistica comprovou diferenca em cada grupo
quando comparados aos padrdes de satde!'?.

ATabelalll trata da analise comparativa da porcentagem
de gordura, a qual ndo teve significancia estatistica entre
os grupos. Porém, quando relacionados aos padrdes de
saude'?, observou-se que houve diferenca significativa em
ambos 0s grupos.

DISCUSSAO

Segundo dados da populagdo americana, os homens
atingem valores maximos para o IMC entre os 45 e 49 anos,
com pouca redugdo apos essa faixa etaria. As mulheres,
por sua vez, atingem seu pico entre os 60 e 70 anos, uma
situagdo mais critica em relagdo aos homens!?.

A pratica de atividade fisica é um dos meios para se
combater tal situacao. Ha estudos que comprovam nao haver
diferenga significativa entre o IMC de mulheres submetidas
a um programa de atividade fisica avaliadas através de um
pré-teste e pos-teste!*19. Todavia, outro estudo certificou
que mulheres submetidas a um treinamento em circuito e a
caminhada realizada trés vezes por semana, com reunioes
semanais para orientagdes quanto a reeducagdo alimentar
e acompanhamento de uma equipe multidisciplinar,
apresentaram resultados satisfatorios quanto as redugdes do
IMC durante dois meses de intervengdo!®.

No presente estudo, o motivo para a auséncia de
diferenca significativa entre mulheres do Grupo Caso e
do Grupo Controle provavelmente se encontra vinculado
a manutencdo dessa variavel, ja que a redugdo da massa
corporal ¢ mais evidente nas primeiras semanas de
atividade fisica, em que volume e intensidade seriam
fatores importantes para reverter o quadro>. Apesar desse
resultado, ambos os grupos se apresentaram inseridos
nos padrdes de saude, elucidando que a estabilizagdo das
variaveis antropométricas e a preservagdo da massa magra
sdo de suma importancia para essa populacdo, pois o ganho
de massa corporal ¢ a perda de massa magra ocorrem ao
longo dos anos!”.

Sabe-se que os componentes da composi¢do corporal
se constituem em elementos que indicam o estado de
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saude de um individuo, principalmente quando ha aumento
significativo da massa gorda ao longo dos anos, podendo
apresentar fatores de risco para diabetes, hipertensdo,
doengas do coragéo e algumas formas de cancer!>.

Naatual investigagdo, o programa de exercicio fisiconao
alterou de forma significativa os niveis de gordura corporal
presente nas mulheres do Grupo Caso em comparagdo com
as do Grupo Controle, o que corrobora com outro estudo!'?.
Vale destacar que o desvio padrdo das primeiras se mostrou
inferior ao do segundo grupo, demonstrando que houve
menor heterogeneizagdo nos resultados. Porém, ambos os
grupos se encontraram acima dos padrdes referenciados a
saude. O motivo para tal resultado em mulheres ativas ¢ a
frequéncia semanal estabelecida pelo programa de exercicio
fisico, pois, para o alcance de resultados significativos
referentes a perda de massa gorda, sdo necessarios, no
minimo, trés dias de exercicio fisico por semana®'®),

Outra alternativa para se obter resultados positivos
quanto a reducdo dos niveis percentuais de gordura e massa
gorda ¢ a elaboragdo de um programa de treinamento em
circuito, com frequéncia semanal de trés dias. A elevagdo
do metabolismo basal ¢ resultado de um trabalho fisico com
pesos e exercicio aerobico, influenciando diretamente no
aumento do gasto calorico diario™®.

Em relagdo aos resultados encontrados sobre a variavel
RCQ, ndo foi observada significncia estatistica entre os
grupos, revalidando estudo divulgado na literatura®. Essa
variavel prediz o risco de doengas cardiovasculares quando a
relagdo ¢ >0,79 cm, sendo comum as mulheres apresentarem
um padrdo corporal dito ginecoide, ou seja, com maior
acimulo de gordura na regido do quadril e nas pernas. Essa
distribuigdo tende a permanecer na regido subcutanea até os
45 anos. A partir de entdo, intensifica-se significantemente
a gordura corporal interna e intramuscular'®.

Desse modo, o acimulo de gordura corporal na regido
abdominal possui grande influéncia genética, ademais dos
seguintes fatores: escolaridade, sexo, idade, tabagismo,
atividade fisica e menopausa®.

Mas outros fatores podem influenciar nos resultados
referentes as mudangas na composi¢do corporal, sendo
extremamente importante inserir nesse programa estratégias
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multi e interdisciplinares em relagdo a outras areas do
campo da satde®?.

CONCLUSOES

Neste estudo, as mulheres do Grupo Caso ndo
apresentaram resultados satisfatorios quando comparados
aos do Grupo Controle e aos padrdes referenciados a saude
nas variaveis antropométricas. A auséncia de diferenca
significativa entre os grupos provavelmente se encontra
vinculada a manutencdo da massa corporal ¢ da massa magra,
de suma importancia na preservagao de um envelhecimento
saudavel. Sugerem-se mudangas na frequéncia e no volume
do programa de exercicio fisico proposto pelo projeto, a
fim de proporcionar as mulheres do Grupo Caso mudangas
significativas na composicao corporal.
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