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RELATORIO ESTAGIO

O saber profissional especifico dos professores ndo pode ser compreendido, se o desligarmos da
funcdo social dos professores como alguém a quem a sociedade confia a tarefa de criar
contextos de desenvolvimento humano [...] os profissionais de ensino enquadram-se, assim, no
conjunto dos profissionais do desenvolvimento humano.

(Alarcdo & Roldao, 2008)

Uma das fun¢des do Estagio Pedagogico consiste em dotar o professor de um conjunto de técnicas
e saberes didaticos e pedag6gicos que o ajudem no processo de ensino-aprendizagem dos alunos.
Ficar exclusivamente por tal dimensdo, no entanto, é ficar-se por uma dimensao redutora, ja que ha
uma outra fungdo primordial no Estagio, que consiste na consciéncia de desenvolvimento humano
gue cabe ao professor. Agente educativo, o professor é também, como dizia Sebastido da Gama
(2001), o “amigo mais velho” dos seus alunos, o agente propiciador de situacdes de aprendizagem.
Cada aluno é um universo préprio, com ritmos de aprendizagem especificos, com estilos cognitivos
peculiares, que importa diagnosticar para que as aprendizagens construidas sejam significativas,
enguadradas e cimentadoras das vivéncias reais dos alunos. Tal exige, no entanto uma permanente
atitude de reflex&o na e sobre a agdo, na construgdo do perfil do “professor reflexivo” de que nos
fala Schon (1986) e que Alarcdo e Rolddo (2008) consideram como novo paradigma de professor
emergente.

E neste contexto que surge o presente trabalho, que, por um lado apresenta uma reflexdo sobre a
acdo desenvolvida no Estagio Pedagdgico e, por outro um estudo que durante 0 mesmo foi sendo
realizado, sobre a importancia do Exercicio Fisico no sucesso escolar dos alunos do Ensino
Secundario. Numa sociedade cada vez mais tendencialmente sedentéria, esta problematica assume
especial relevancia e equaciona o préprio papel da disciplina de Educacdo Fisica no bem-estar dos

jovens de hoje, futuros cidaddos de amanha.




PARTE 1.

RELATORIO DE ESTAGIO




Introducéo

Este relatorio, reflexdo sobre a agdo desenvolvida, surge no ambito do Estagio Pedagdgico, parte
integrante do 2.° ano de Mestrado em Educacdo nos Ensinos Basico e Secundario do Instituto
Superior da Maia.

No ambito do processo de formacdo inicial e profissional, o Estadgio Pedagdgico procura a
consecucao de um conjunto de objetivos, de entre os quais se podem destacar: o desenvolvimento
de competéncias profissionais, capazes de potenciar um ensino de qualidade nas diversas areas de
desempenho; a organizacdo e gestdo do ensino e aprendizagem; a participacdo na escola; as
relacbes com a comunidade escolar e desenvolvimento profissional, dimens6es idiossincraticas ao
desempenho docente e & operacionalizagdo da respetiva praxis didatica e pedagogica no contexto
da sala de aula, em particular e da escola, em geral.

Deste modo, a elaboracdo deste documento assenta na reflexdo efetuada do Projeto Individual de
Trabalho (PIT), onde foi por mim perspetivado um conjunto de experiéncias, entendidas como
essenciais para a minha formagdo como docente de Educacdo Fisica.

Terminada esta fase do processo, importa proceder a uma reflexdo na e sobre a agdo desenvolvida,
aquilatar da consecugdo ou ndo dos objetivos propostos, equacionar interacBes, repensar
estratégias. Consciente de que a formacdo inicial é apenas uma etapa de toda uma formagdo ao
longo da vida, de que é fundamentalmente um projeto e, como tal sempre inacabado, chega agora o
momento de refletir sobre o percurso efectuado ao longo destes meses, de ponderar aquisigdes, e
delinear o perfil profissional no futuro.

E sdo as atividades deste processo que agora se analisam, sobre as quais incide a presente reflexao.



Area 1 — Organizacgéo e Gestdo do Ensino e da Aprendizagem

1.1 Unidades Didaticas

A Unidade Didatica € um documento sobre uma determinada modalidade/matéria onde constam
informacGes, estratégias e metodologias que, de algum modo possibilitam a operacionalizacdo do
trabalho do professor na lecionacdo dos conteidos da Unidade Curricular de Educacéo Fisica.
Deste modo e, uma vez construida, a Unidade Didatica deve, ser um documento de suporte para o
desempenho didatico e que deve, por isso conter a informacao necessaria para que o processo de
ensino-aprendizagem se torne mais eficaz. Nela devem constar os processos de avaliacdo, fungdes
didaticas, os modelos de ensino, as dimensdes/teorias pedagogicas de referéncia, bem como os
objetivos gerais e especificos para a turma. Neste sentido, podem revelar-se como elementos
importantes a considerar na elaboracdo das unidades didaticas a relagdo interativa dos contetidos
programaticos a abordar por matéria/modalidade, a indispensavel adequacdo dos contetdos
fomentadores das aprendizagens ao nivel etéario e psico-motor dos alunos, a contextualizagdo da
praxis didatica as condicOes fisicas do contexto da sala de aula e respetivo reajustamento a
realidade, apds avaliacdo diagnostica dos recursos, 0s instrumentos/testes de suporte a
operacionalizacdo das aulas e consequente concretizacao das unidades didaticas.

Tendo em conta as indicagBes do programa curricular, o plano anual subdividiu-se em periodos
com unidades de matéria de ensino, a que chamamos Unidades Didaticas.

De acordo com tais parametros delineou-se seis unidades didaticas ao longo do ano, distribuindo
pelos trés periodos letivos. Assim as unidades referentes ao Basquetebol e Atletismo, foram
aplicadas no primeiro periodo; as de Ginastica de Solo e Andebol ocuparam o segundo periodo, e
por ultimo as unidades referentes Ginastica de Aparelhos e Voleibol foram ministradas no terceiro
periodo letivo.

Esta distribuicdo teve como critério de opcéo a planificacdo anual do Grupo de Educagdo Fisica da
Escola Bésica e Secundaria Dr. Vieira de Carvalho, instituicdo onde teve lugar o meu Estégio
Pedagogico. Importa ainda realgar que houve outras modalidades, tais Futebol, Badminton e
Patinagem, que foram desenvolvidas no ambito da “Atividade Interna” ministrada pelo nticleo de
estagio de Educacéo Fisica, razdo pela qual ndo foram aqui incluidas.

Apesar dos diversos suportes tedricos existentes em torno deste tipo de trabalhos, a necessidade de
adaptar e complementar o que ja esta feito, é sempre um trabalho que exige que se tenham em
conta um leque diverso de aspectos (competéncias ja adquiridas em anos anteriores, condigdes
espaciais e materiais, nimero de aulas e alunos, etc.) que, de forma mais ou menos significativa,

condicionam todo o processo de ensino-aprendizagem.



Este trabalho permitiu a elaboracdo de um documento que ancorou a pratica pedagogica ao longo
do ano e que, em conjunto com a extensdo e sequéncia dos contetdos, permitiu articular e delimitar
0s conteudos a lecionar.

Deste modo, foi realizado pelo nucleo de estagio de Educagdo Fisica em cada um dos periodos do
ano letivo um apoio tetrico, fundamentado e baseado em livros referentes a disciplina, no qual
estava presente um enquadramento historico, uma caraterizagdo e um levantamento das principais
regras de cada modalidade, bem como algumas nog¢des sobre as determinantes técnhicas a
desenvolver em cada uma das modalidades.

Na andlise das matérias foi feita uma exploracdo dos fatores da condicdo fisica que sdo
especificamente potenciados com essa matéria e que limites tem a qualidade da sua exercitacao.
Selecionaram-se as habilidades motoras a abordar, a descricdo sumaria das suas componentes
criticas, os fatores téticos elementares, bem como a extensdo e sequéncia de conteldos e
progressdes pedagdgicas, no sentido de conseguir alcancar tais objetivos.

A fase final da construgdo da unidade didatica consistiu na estruturacdo da avaliacdo e defini¢do
dos critérios. E um conjunto de procedimentos avaliativos que tém de estar em consonancia
estrutural com o processo ja descrito no plano anual, quer sejam aspetos ja definidos pelo grupo
disciplinar (como por exemplo os critérios de avaliacdo da disciplina), ou aspetos por nés proprios
assumidos como é o caso especifico da percentagem atribuida a cada dominio, tipo de tarefa a
avaliar, momento para o fazer, bem como os objetivos e inten¢bes fundamentadoras e justificativas
de tal procedimento avaliativo.

Para a elaboracdo das unidades didaticas, partiu-se, dos programas da disciplina, inicialmente com
0 auxilio e colaboracdo da orientadora de estagio, e procurou-se adaptar o respetivo conteido ndo
sO as carateristicas da turma e cultura de escola e do meio onde leciondmos, como também aos
principios didaticos, pedagdgicos e mesmo teéricos que se consideraram mais correto e que a

orientadora me foi facultando e esclarecendo.



1.2 Planos de Aula

Ao proceder a elaboracdo de um Plano de Aula ha que ter em consideracdo todo um conjunto de
pressupostos e principios que perpassam os diversos dominios da pratica pedagdgica e da disciplina
de Educacdo Fisica. Uma aula é uma situacéo privilegiada do desenvolvimento de competéncias.
Dai que ao elaborar um plano de aula se tenha de ter em conta um conjunto diversificado de itens
que transversalmente percorrem 0s dominios dos conteldos a privilegiar nessa aula, como 0s
organizar e operacionalizar (tipo de tarefas /organizacdo), em que momentos da aula (sequéncia na
sua abordagem), durante quanto tempo e com que objetivos, como vao, finalmente, ser avaliados.
A elaboragdo dos planos de aula assume-se, assim, como a operacionalizacdo cientifica,
pedagdgica e didatica das Unidades Didaticas, as quais procura dar coeréncia e continuidade,
concretizando tarefas, selecionando conteudos, especificando estratégias e modos de avaliagéo.
Durante o ano letivo de 2012/2013 elaborei 30 planos de aula que leccionei. Planos esses que
foram monitorizados e supervisionados pela orientadora pedagdgica, alguns dos quais surgem em

anexo, como exemplo.

1.3 Préatica de Ensino Supervisionada

A supervisdo é um processo de formacdo profissional onde "um professor, em principio mais
experiente e mais informado, orienta outro professor ou candidato a professor no seu
desenvolvimento humano e profissional” (Alarcio & Tavares, 1987, p. 18). E um processo que, de
acordo com Alarcdo e Roldao (2008) desenvolve e alicerca a construcdo da identidade profissional,
numa dindmica de auto-implicagdo onde se conjuga a acdo com os saberes constituidos, num
processo analitico reflexivo e em permanente construg&o.

As aulas foram sempre devidamente planificadas, como se referiu anteriormente, sendo a
planificacdo entregue antecipadamente a orientadora, para que esta a pudesse analisar e enquadrar o
desenvolvimento da aula na mesma.

As planificacbes a médio prazo foram realizadas, estando na sua elaboracdo contemplados os
momentos de observacdo e aplicacdo das capacidades motoras.

No desenvolvimento da minha acdo docente através de uma observacgdo periférica de toda a turma,
fui registando aula ap6s aula, junto da orientadora de estagio, quais 0s alunos que apresentavam
melhores e piores prestacdes perante as estratégias e exercicios definidos, sendo que, desta forma,

fui optando por colocar a turma por niveis, consoante as suas capacidades motoras e cognitivas.
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O Nucleo de Estagio procedeu durante todas as aulas de qualquer um dos elementos constituintes, a
aplicacéo das fichas de observacdo e da Time-Line, como forma de registar, corrigir e melhorar
estratégias, condutas e agdes desaconselhaveis durante a lecionagdo de cada plano de aula.
Refletindo, no meu Estagio Pedagdgico tenho a referir que a relagdo com a orientadora de estagio
foi sempre positiva, de enorme profissionalismo e com niveis de exigéncia de grau elevado de sua
parte. A sua agdo foi pautada por uma observagdo e controlo sistematico, ja que nos fornecia e
entregava as criticas as aulas observadas e aos documentos por mim elaborados, permitindo assim
um ‘feedback’' e uma reflexdo sobre o trabalho desenvolvido, no sentido de evitar erros e adequar
estratégias.

O supervisor, aquando das suas primeiras supervisdes (12 e 2% observacdes) chegou a conclusdo que
o rendimento fisico dos alunos nem sempre era o ideal, sendo que a meta minima colocada, foi de
75% de empenho motor (sendo analisado todas as aulas a agdo motora de um aluno da turma). O
proprio supervisor referiu que deveria haver uma reflexdo em todas as aulas, para que houvesse
uma boa gestéo do tempo e uma aplicacéo de estratégias adequadas.

No que se refere a uma fase posterior (3% e 42 observacOes) relativamente a gestdo da aula
propriamente dita, o supervisor considerou que a mesma estava a ser desenvolvida com correcéo,
elogiando mesmo a respetiva lecionacdo, e orientagdo. Este estimulo, a par do acompanhamento da
orientadora nestes momentos mais tensos de supervisdo formal, acabou por ser positiva, na medida
em que serviu de estimulo e confianca para o trabalho desenvolvido.

Numa postura de reflexdo sobre a agdo desenvolvida creio poder afirmar que ao nivel da realizacéo,
a acdo do supervisor e da orientadora contribuiram decisivamente para uma notdria evolugdo, ja
que me permitiu transmitir os contetdos mais eficazmente, realizar uma melhor gestdo do tempo de

aula e dos alunos, e ainda, identificar mais precocemente aspetos criticos de execugdo.
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Area 2 — Participagdo na Escola

A vida escolar ndo se resume as atividades letivas desenvolvidas, em contexto formal, numa sala de
aula. Ela é muito mais ambiciosa que isso porque envolve uma série de importantes aprendizagens
significativas que, sem o peso da componente letiva, contribuem quer para a integracdo do
estagiario na escola, quer para a promocdo de atividades de enriquecimento pessoal para 0s alunos,
ao coloca-los em situagdes proximas do que ocorre no contexto social.

E por essa razio que se propdem nas escolas, no inicio do ano letivo, um plano de atividades que
engloba atividades extracurriculares, inseridas no plano educativo do departamento curricular. No
planeamento destas atividades, para além da referéncia a atividade em si, é frequente apresentar-se
a lista dos recursos necessarios, a calendarizacdo (ainda que ela possa sofrer algumas alteracdes)
bem como dos custos que dai advém.

Assim, o Grupo de Educacdo Fisica prop0s, para o presente ano letivo as seguintes atividades
(Quadro 1):

1° PERIODO 2° PERIODO 3° PERIODO
ATIVIDADE FUTSAL BASQUETEBOL BADMINTON E
INTERNA VOLEIBOL
6 DEZEMBRO - 8 FEVEREIRO - 7 JUNHO -
CORTA-MATO MEETING ATLETISMO TORNEIO DE
VOLEIBOL
14 DEZEMBRO 15 MARCO -
-~ TORNEIO FUTSAL TORNEIO DE
BASQUETEBOL

Quadro 1. Plano Anual de Actividades

O professor, enquanto agente ativo da escola, enquanto vivenciador e fator desta cultura deve ser
capaz de a interpretar nas interagfes e na sua pratica educativa. Para tal importante se torna um
bom conhecimento do meio, da sua cultura, das suas potencialidades e necessidades, a par de um
ndo menos profundo conhecimento das estruturas da propria escola, de entre as quais as turmas
com que se vai trabalhar constituem elemento crucial de toda a agdo educativa e docente do

professor.
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2.1 Conclusdes

De tudo o que anteriormente foi referido h4 um conjunto de conclusbes que podem fomentar a
presente reflexdo. A primeira € que o Estagio Pedagdgico desenvolvido veio consolidar a
consciéncia da importancia das relacées Escola-Meio. Uma escola voltada para a vida, ou como
diria Decroly “da vida e para a vida”, tem de alicergar a sua pratica no contexto em que se insere,
partir da realidade que a cerca e fazer dela o efetivo motor das aprendizagens dos alunos, de modo
a que se tornem aprendizagens efetivamente significativas.

Neste contexto assume privilegiada importancia o Projeto Educativo do Agrupamento, que deve,
por natureza, refletir as idiossincrasias socioculturais do meio, as suas nhecessidades e
potencialidades. Assim as atividades desenvolvidas no @mbito da relacdo da escola com o meio,
constantes no Plano Anual de Atividades, sdo um meio para potencializar recursos, motivar para o
processo educativo. Foi 0 que aconteceu com a participacdo no Cortejo de Carnaval, tradicdo da
terra, e onde a escola tem marcado sempre presenca de realce, na comprovacdo do que
anteriormente foi dito.

No que a disciplina de Educacdo Fisica diretamente diz respeito ha a real¢ar todo o empenho que
coloquei na consciencializa¢do dos alunos para a Atividade Fisica, no sentido de os levar a adquirir
habitos de vida saudaveis, no pressuposto de que tal exercicio pode alicercar melhor qualidade de
vida. Devo ainda salientar, que durante todo o ano letivo 0 meu empenho e dedicacéo foi constante
e que sempre o realizei com maximo de prazer.

Os jovens gostam naturalmente de praticar desporto. Potencializar tal apeténcia e disposi¢do para a
aquisicdo de habitos positivos, parece-me relevante.

De um modo geral creio poder afirmar que a minha relagdo com a escola foi boa. Nao tive qualquer
problema de insercdo com os professores da escola, até pelo contrario, uma vez que, na recolha dos
dados para a realizacdo do Seminéario Pedagdgico realizado para todo o meio escolar, todos se
mostraram recetivos, cedendo alguns minutos das suas aulas para que o nucleo de estagio pudesse
desenvolver o seu estudo. Também os auxiliares da acdo educativa tiveram comigo uma relagéo
6tima, o mesmo se podendo dizer dos alunos, onde implementei uma relagcdo de respeito bem
vincada da amizade e abertura, mostrando sempre disponibilidade para ajudar e uma postura
condizente.

Por tudo isto, é com grande satisfacdo que olho para trds e vejo cumprida a minha misséo. Sinto me
feliz e realizado por cada passo que dei neste percurso e espero poder aprender mais futuramente.
N&o é facil transcrever para o papel os sentimentos que possuimos, no entanto e numa atitude de
“pratico reflexivo” posso afirmar que sinto que fiz e dei o meu melhor ao longo desta caminhada.

O Estagio Pedag6gico foi uma etapa final fulcral na minha formacéo inicial. Constituiu, como

referem Alarcdo e Rold&o, dar uma fase crucial na construgdo da minha 'identidade profissional’,

13



assumindo-se como mais um momento de uma formacdo que deve ser continua e continuada ao

longo de toda a vida.

2.2 Atividades de Escola

Durante o Estégio fui solicitado, por diversas vezes, para participar em atividades desenvolvidas no
meio escolar, nomeadamente de trabalho coletivo, pelo que irei refletir um pouco acerca das
diversas formas de responsabilidade enquanto corpo coletivo e responsavel por o sucesso de cada
atividade.

As atividades foram desenvolvidas no ambito da Educacéo Fisica, em particular em conjunto com
0s meus colegas de estagio, estabelecendo uma ligagdo com grupo de Educacédo Fisica mais estreita
e constante.

A realizagcdo de cada evento desportivo resultou num dia diferente dos outros, mas deixou
transparecer que cada evento foi precedente de uma concecao e planeamento rigoroso, onde apesar
de todo o empenho e entrega surgiram algumas fragilidades.

As atividades que ficaram ao encargo do ndcleo de estagio foi o corta-mato, incluindo numa fase
posterior a participacdo no corta-mato distrital e o torneio inter-turmas na modalidade de Futebol.
O corta-mato decorreu no dia 7 de Dezembro de 2012, foi realizado perante uma estrutura
previamente definida. Esta atividade teve uma orientagdo muito mais superficial do nucleo de
estagio, pois o evento decorreu perante uma estrutura ja definida em anos anteriores, com funcdes e
tarefas préprias a cada um dos monitores.

Como parte integrante da organizagdo, a minha colaboragdo para este evento ndo se baseou apenas
no dia do evento, 0 mesmo é de referir acerca dos meus colegas. Para o funcionamento da
organizagdo do evento foi criada uma reunido entre os estagiarios e o nicleo de Educagéo Fisica,
onde foram trabalhados, analisados e repensados diferentes questdes de forma a garantir 0 sucesso
do evento. Esta reunido foi importante, pois cada atividade carece de um planeamento prévio, onde
foram discutidos os prés e os contras de cada aspeto referente a atividade, onde por exemplo
discutimos a forma de realizar as inscricBes, como organizar os quadros competitivos de cada
prova, como elaborar o horéario do evento de forma a garantir a organizagcdo de cada vez que o
escalédo da prova se ia alterando, entre outras preocupagoes.

Durante o periodo pré-evento fiquei responsavel essencialmente pela parte da organizacdo dos
alunos, ou seja, agrupar os alunos inscritos por escaldo e posteriormente pela conducdo dos
mesmos a mesa onde se encontravam alguns colegas de Educacdo Fisica, com os respetivos dorsais

que cada aluno deveria usar, para ser mais facil a sua classificacdo na hora da chegada a meta.
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Mais especificamente a tarefa que eu desempenhei no decorrer do corta-mato ndo me causou
dificuldades algumas, pois tenho extrema facilidade em comunicar com os alunos e facilmente me
faco entender. Conseguindo ter o auxilio dos professores que me deixaram completamente &
vontade para falar com os alunos e para interagir com 0s mesmos no decorrer do evento.
Concretamente durante o evento, e depois de todos os alunos terem o seu dorsal colocado e estarem
divididos por escal@es, fiquei responsavel com o secretariado conjuntamente com o meu colega de
estagio, que se apoiava na confirmacdo da presenca do atleta na hora da chegada a meta,
transmitindo o nimero do dorsal a um colega de Educacdo Fisica, que estava a realizar o registo
eletronicamente num marcador proprio para o efeito. Todo este processo decorreu sem qualquer
problema ou anomalia. A interacdo com os professores também foi bastante positiva uma vez que
antes de cada acdo tomavamos uma decisao conjunta interagindo com 0s mesmos.

Pelo menos, na minha proximidade, parecia existir um clima bastante positivo, 0 que criou uma
atmosfera bastante positiva e eficaz.

No que concerne, ao dia do corta-mato distrital devo salientar que foi uma experiéncia Unica, de
enorme enriquecimento pessoal e de uma convivéncia impar com todo o meio criado em redor
daquele evento. O dia comegou bem cedo, com a deslocacao até Laundos (Concelho da Pévoa do
Varzim), segundo o qual o evento foi ai destinado, nomeadamente no aterro sanitario, local este
aprazivel e que apesar da sua funcdo social, é dotado de inimeras arvores, espaco amplo e com um
pequeno parque de diversdes, seguindo assim um Optimo conceito para a pratica desportiva.

Foram selecionados os melhores alunos da escola, em cada um dos escaldes através do corta-mato
interno na nossa escola, e que consequentemente participaram neste dia, disputando a prova contra
todos os outros participantes de outras escolas. A minha funcéo, era alternada com 0s meus outros
dois colegas estagiarios, pois ou faziamos companhia aos alunos que aguardavam pela sua vez de
competir, impedindo que eles se dispersassem da zona onde tinhamos decidido permanecer durante
0 evento, ou por outro lado, ir até a zona da meta recolhendo os alunos que terminavam a sua
prestacdo conduzindo-os de novo ao ponto da localizag&o inicial.

Com muitas ou poucas medalhas, é um dia para mais tarde recordar, acima de tudo pela enorme
estrutura que foi possivel presenciar, nomeadamente para a realizagdo de um evento destes, mas
também pelo convivio com todos os participantes e pessoas presentes naquele local.

No que diz respeito a participagdo no torneio de Futebol interturmas que decorreu durante o 2°
periodo, a minha fungdo em conjunto com a dos meus colegas estagiarios, foi de dirigir 0s jogos,
nomeadamente ao nivel do registo do tempo de jogo, nimero de golos e também com a funcéo de
arbitros dos encontros em causa. E importante referir que esta tarefa se revelou ser bastante facil de
concretizar, uma vez que, tanto eu como 0s meus colegas estamos inseridos em clubes de Futebol,
sendo que quaisquer acdo que decorra nesta modalidade, faz parte do nosso quotidiano, e como tal
torna-se de simples realizacdo, interpretacdo e profissionalismo a execugdo das tarefas que nos

foram propostas.
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Area 3 — Tarefas de estagio de extensdo a comunidade

3.1 Seminario; Participacdo no Congresso do ISMAI

3.1.1 Tema desenvolvido

Para a realizacdo do seminario e para a participagdo no congresso do ISMAI o tema desenvolvido
foi 0 mesmo.

O tema desenvolvido para estas duas tarefas de estagio que se realizaram foi perceber as “Relacdes
entre Alimentag&o e Exercicio Fisico em fungéo do indice de Massa Corporal”.

Desde cedo que eu e 0s meus colegas de estagio tinhamos em mente a escolha de um tema que
fosse atual e oportuno para a sociedade, sendo que desta forma o nosso tema central foi “Saude no
Meio Escolar”.

Depois de varios temas colocados em cima da mesa para a realizagdo do seminario, este surgiu pela
razdo de acharmos oportuno demonstrar aos nossos alunos, os participantes do estudo que
estdvamos a desenvolver uma investigagdo que lhes iria elucidar sobre as més condutas do seu
quotidiano.

Pensamos que os objetivos que definimos para o estudo enquadravam-se perfeitamente com aquilo
que pretendiamos transmitir no seminario aos nossos alunos pois neste momento a Educacéo Fisica
com as politicas atuais nomeadamente, na alteracdo legislativa acerca da reducéo da carga horéria e
o fim da valorizagdo da classificacdo para o Ensino Secundario ndo contar para a média final tem
perdido muito valor para os alunos, e consequentemente o desinteresse geral pelo Desporto.
Pensamos também de grande utilidade, demonstrar & comunidade escolar a relacdo que as aulas de
Atividade Fisica ttm na melhoria da Aptiddo Fisica e na sua salde dos alunos. Ao abordarmos este
ponto, na nossa opinido, justificamos muito da importancia deste estudo, pois se a aptidado fisica
dos alunos melhorar através da pratica de uma Atividade Fisica, esta acarreta beneficios ao nivel da

saude (psicoldgica, fisiologia e social), bem como ao nivel do desempenho motor.

16



3.1.2 Estratégias de Apresentacéo

Relativamente a apresentacdo do semindrio esta realizou-se na escola onde realizei 0 meu Estégio,
mais concretamente no polivalente pertencente a essa escola.

Para a divulgacdo do evento foram realizados cartazes para que a comunidade escolar tomasse
conhecimento de tudo o que dizia respeito a este seminario.

Para o dia do seminario foram construidos panfletos para distribuir aos presentes e certificados de
participacdo autenticados e carimbados pela escola (direcdo pedagdgica), para que todos os
presentes tivessem uma certificacdo de que participaram neste seminario.

Foram dispostos pelo espaco cerca de 100 lugares sentados, sendo que em cada um deles estaria
um brinde (capas/caneta do ISMAI) para cada convidado.

A turma do CEF da nossa escola prestou um importante auxilio, nomeadamente com a prestagao de
um servigo de balcdo, no qual todos os convidados interessados se dirigiam a esse local, para
usufruirem de um café, agua ou até mesmo um doce.

Relativamente & minha apresentacdo do conteudo referente a este evento, tratou-se como ja referido
anteriormente, sobre, que forma as relagdes entre alimentacdo e o exercicio fisico atuam em
individuos com indices de massa corporal diferentes. Comecei por fornecer a todos os presentes
alguns conceitos de o que é o exercicio fisico em paralelo com actividade fisica e também
conceitos sobre praticas saudaveis de alimentagdo, visto que € sempre uma matéria dificil de
quantificar, mesurar e, também, sobretudo quais as suas consequéncias para a saude.
Posteriormente expus os resultados do meu estudo e apresentei uma pequena conclusdo destes
mesmos resultados. De seguida coube ao meu colega de estagio, Marco Silva, ser o moderador
entre o publico presente e a nossa mesa de convidados, permitindo assim, desta forma, que todos os
presentes pudessem esclarecer as suas dividas através de especialistas (médico, psicologa,
nutricionista) perante cada um dos temas apresentados pelo nlcleo de estagio. O instrumento
utilizado para a apresentacédo foi o PowerPoint.

No que diz respeito ao Congresso do ISMAI elaborei um pequeno resumo ao qual enviei ao
departamento responsavel de avaliagdo e de seguida elaborei um poster para que no dia do

Congresso fosse apresentado.
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3.1.3 Relatoério

Inicialmente o Seminario era s6 uma forma de ensaio para a defesa do relatorio cientifico, mas na
minha opinido foi muito mais que um ensaio. Depois da colocagéo dos cartazes por todo o espago
da escola, e pelas constantes perguntas que alunos, professores e assistentes operacionais nos iam
colocando, ou seja, a toda a comunidade escolar, percebemos que seria um evento com grande
aceitacdo e como tal seria benéfico para nds que tudo decorresse como planeado. Assim
pretendemos fazer um evento bem organizado, pois ja ndo seria apenas um “ensaio”, mas sim uma
apresentacdo do nosso estudo realizado com alunos da escola, e sobretudo, o facto de tentarmos
incidir 0 nosso estudo para as melhorias das rotinas de vida de toda a comunidade escolar.

Na minha opinido a nossa apresentacao decorreu extremamente bem, ndo tendo ocorrido nenhuma
situacdo de anormal. O feedback que recebi dos participantes, alunos, pais, professores e assistentes
operacionais que assistiram ao Seminario foi muito positivo, os quais elogiaram a nossa capacidade
de expresséo e organizacao.

Com uma conversa mais formal com o supervisor e a professora orientadora, no préprio dia do
evento, foram-nos colocados alguns aspetos que teriamos de melhorar, quer no estudo realizado
quer na nossa postura na apresentacao.

Em relagdo ao congresso do ISMAI, oralmente apresentei o poster criado para o efeito, que
retratava 0 mesmo estudo desenvolvido e ja dado a conhecer no dia do Seminario na Escola Bésica

e Secundaria Dr. Vieira de Carvalho.
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PARTE 2

ESTUDO CIENTIFICO:

RELACOES ENTRE ALIMENTACAO
E EXERCICIO FISICO EM FUNCAO
DO INDICE DE MASSA CORPORAL



RESUMO

A prevaléncia mundial da Obesidade infantil vem apresentando um rapido aumento nas dltimas
décadas, sendo caracterizada como uma verdadeira epidemia mundial. A linha orientadora do
tratamento da Obesidade e Excesso de Peso inclui a reducdo de calorias, 0 aumento do Exercicio
Fisico e a terapia comportamental destinada a melhorar estes habitos. O estudo teve como objetivo
principal verificar beneficios e contrapartidas de préaticas fisicas regulares e de uma Alimentacao
saudavel. Foram estudados 552 alunos do ensino secundario de seis escolas do norte litoral de
Portugal. Os alunos foram pesados e medidos, sendo calculado o seu Indice de Massa Corporal
(IMC) numa tabela de percentil. Estes foram ainda sujeitos ao preenchimento de um questionario
¢’ Atividade Fisica em Criangas — PAQ-C e um Questionario de Frequéncia Alimentar (Adaptados)
“. Quanto aos resultados, existem evidéncias que relacionem a pratica de Exercicio Fisico e uma
Alimentacdo equilibrada no combate a Obesidade. Os individuos com niveis normais apresentam
valores estaveis de praticas fisicas suficientes, bem como Alimentacdo equilibrada, comparando
com os grupos acima dos valores normais de Indice de Massa Corporal que, ou, apresentam pouca
pratica fisica, de acordo com as suas necessidades, ou apresentam praticas alimentares pouco

corretas, fundamentalmente no pequeno almoco (refeicdo mais importante do dia) e no pos treino.

Palavras chave: Exercicio Fisico, Alimentagao Pos treino, Pequeno Almoco, Obesidade infantil
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ABSTRACT

The worldwide prevalence of childhood obesity has shown a rapid increase in recent decades, and
is characterized as a truly global epidemic. The guideline for the treatment of obesity and
overweight include calorie reduction, increased physical activity and behavioral therapy to improve
these habits. The study aimed to verify benefits and regular physical counterparts™ practices and
healthy eating. We studied 305 high school students from three schools in northern Portugal.
Students were weighed and measured and calculated their Body Mass Index (BMI) percentile on a
table. These were subject to the completion of a questionnaire “Physical Activity in Children -
PAQ - C, and a Food Frequency Questionnaire (Adapted) “. As for the results, there is evidence to
relate the practice of Physical Exercise and a balanced diet to combat obesity. Individuals with
normal values have stable physical practices sufficient and balanced diet, compared with the groups
above the normal range of the Body Mass Index, which show little or physical practice, according
to their needs, and present practices food just right, mainly at breakfast (most important meal of the
day) and post workout.

Keywords: Exercise, Post Workout Alimentation and Breakfast, Obesity
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RESUME

La prévalence mondiale de I'obésité infantile a connu une augmentation rapide au cours des
derniéres décennies, et est caractérisé comme une véritable épidémie mondiale. Les lignes
directrices pour le traitement de I'obésité et du surpoids comprennent la réduction de calories,
I'activité physique et la thérapie comportementale pour améliorer ces habitudes. L'étude visait a
vérifier les prestations réguliéres et les pratiques de leurs homologues physiques et une
alimentation saine. Nous avons étudié 305 éleves du secondaire de trois écoles dans le nord du
Portugal. Les éléves ont été pesés et mesurés et calculés leur Indice de Masse Corporelle de
percentile sur une table. Ceux-ci ont été soumis a la réalisation d'un questionnaire « l'activité
physique chez les enfants - PAQ- C, et un questionnaire de fréquence alimentaire (adapté) " . Quant
aux résultats, il existe des preuves de relier la pratique de I'exercice physique et une alimentation
équilibrée pour lutter contre l'obésité. Les individus ayant des valeurs normales ont des pratiques
physiques stables et suffisantes alimentation équilibrée, par rapport aux groupes -dessus de la plage
normale de l'indice de masse corporelle, qui montrent peu pratique ou physique, en fonction de
leurs besoins et pratiques actuelles nourriture juste, surtout au petit déjeuner (repas le plus

important de la journée) et apreés l'entrainement.

Mots-clés: exercice , de I'Alimentation et apreés I'entrainement déjeuner , I'obésité.

22



INTRODUCAO

De acordo com a World Health Organization (WHO), a Atividade Fisica € definida como qualquer
movimento corporal produzido pelos musculos esqueléticos que requer gasto de energia. A
inatividade Fisica foi identificada como sendo o fator de risco para a quarta maior mortalidade
global (6% das mortes em todo o mundo). Segundo o portal da saide do Ministério da Salde
portugués, “a Atividade Fisica € um meio de prevencao de doencas e uma das melhores formas de
promover a salde de uma populagdo.” Esta afirmacdo, analisada num ambito governamental faz
todo o sentido, visto que a Atividade Fisica é um dos métodos com melhor custo-efetividade na
promog¢do da salde de uma populagdo. Quando se fala sobre Exercicio Fisico nos jovens e
adolescentes, realgam-se cada vez mais 0s problemas do sedentarismo e das doencas crénicas que
estdo presentes desde muito cedo. N&o sé a inatividade fisica como também o Excesso de Peso, séo
fatores comportamentais de risco para estas doencas (Sallis & Owen, 1999). A Obesidade é um
problema de salde, e é cada vez maior nos dias de hoje. Tem uma relagdo muito grande com
doencas como diabetes, hipertensdo, dislipidémia e complicagdes cardiovasculares, as quais
diminuem de uma forma significativa a esperanca de vida. O problema da Obesidade é hoje visto
como um problema de satde publica e ndo como um problema patoldgico individual (Ddmaso &
Guerra, 2002). Realgando o facto de que a Obesidade é supostamente uma importante determinante
para saber se o individuo serd obeso em adulto Dietz (1994), é importante determinar as
correlagdes da Obesidade na juventude, pois, aproximadamente 50% dos adolescentes obesos com
indice de Massa Corporal igual ou superior ao percentil 95 tornam-se adultos obesos. A Obesidade
ndo é acidental, entdo podemos preveni-la adotando habitos alimentares corretos, entre outros.
Neste estudo irei estudar os alunos com indice de Massa Corporal “subnutrido”, “normal”,
“Excesso de Peso” e “Obesidade”, sabendo quais os seus habitos alimentares e fisicos,

estabelecendo relacGes entre estas duas valéncias no que concerne ao combate & Obesidade.
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REVISAO DE LITERATURA

Atividade Fisica

A Atividade Fisica é consensualmente definida como todo e qualquer movimento corporal
produzido pela contragdo musculo-esquelética, resultando deste modo num gasto energético maior
que em repouso. Ja o conceito de Exercicio Fisico definido por Caspersen, Christenson, Powell.
(1985), é mais especificamente uma atividade repetida e estruturada que visa a obtencdo de um
objetivo concreto, tendo em vista a manutencdo ou a melhoria da aptiddo fisica. De acordo com
Bouchard e Shephard (1994), a Atividade Fisica é claramente a componente mais variavel de todos
os fatores gque influenciam o gasto energético diario. A auséncia de Atividade Fisica origina uma
maior acumulacdo energética, podendo ser um fator para o desenvolvimento da Obesidade (Mota,
2002). A atividade fisica é definida como o movimento corporal produzido pela contragdo do
musculo-esquelético que eleva substancialmente o dispéndio energético (American College of
Sports Medicine, 2003). Todos 0s movimentos do corpo humano sdo gerados pela capacidade do
organismo em extrair a energia dos nutrientes alimentares ingeridos e transferi-la para os elementos
contracteis dos musculos esqueléticos. O organismo funciona de acordo com o principio da
conservacdo de energia, ou seja, a energia dos nutrientes € conservada como energia quimica e
depois transformada em energia mecéanica pela acdo sistema musculo- esquelético e finalmente em
energia térmica (McArdle, Katch & Katch, 1996). De acordo com 0s mesmos autores, no contexto
da atividade fisica, o termo energia associa-se a um estado dinamico e esta relacionado com a
capacidade de realizar trabalho. A medida que o trabalho aumenta, a transferéncia de energia
também aumenta. Assim, a atividada fisica implica que seja gerada e transferida uma determinada
quantidade de energia, indispensavel a realizacdo do movimento pressupondo um dispéndio de
energia. Este dispéndio esta associado e dependente da massa corporal, uma vez que uma pessoa
pequena e mais ativa pode ter um dispéndio similar a uma pessoa grande, mas mais sedentaria.
Deste modo, quando a atividade fisica por expressa em dispéndio de energia, deve-se ter sempre
em consideragdo a massa corporal dos sujeitos (Bar-or & Baranowsky, 1994). De acordo com
Sallis (2002) de uma forma geral, as criancas e os adolescentes de uma forma mais particular,
apresentam niveis de atividade fisica regular bastante fracos e mesmo espontaneos. O mesmo autor
afirma também que os niveis de Exercicio Fisico sdo bastante diferentes nas vérias idades e

também no sexo, sendo que as raparigas, por norma, Sa0 menos ativas que 0s rapazes.
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Gasto Energético no contexto da Atividade Fisica

O gasto energético ocorre de trés formas distintas, que tém diferentes contribuicfes para o
dispéndio energético total: taxa metabdlica basal, efeito térmico dos alimentos e atividade fisica. A
taxa metabdlica de repouso corresponde a 50-70% do total de energia despendida, o efeito térmico
dos alimentos ingeridos equivale a sensivelmente 7-10% do total energético e, por dltimo, a
atividade fisica envolve os restantes 20-30%. Existem, para além dos trés componentes referidos,
outras condi¢Bes as quais o organismo tem de adaptar o dispéndio energético: o calor ou o frio,
periodos de fome, etc. (Saris, 1986). A taxa metabolica basal (TMB) é a energia necessaria a
manutencdo do funcionamento do organismo em repouso. Fungdes como por exemplo, a
manutencdo da temperatura corporal e a frequéncia cardiaca sdo mantidas pelo metabolismo basal.
O metabolismo de repouso é proporcional a superficie corporal do individuo (McArdle et al.,
1996). A variavel de género também influencia a TMB, pois os homens tém um indice metabdlico
basal maior do que as mulheres, dado que possuem mais tecido muscular e menos tecido adiposo.
Da mesma forma, os valores de metabolismo basal sdo mais baixos em sujeitos obesos, uma vez
que nestes individuos, um aumento da propor¢do de massa corporal é atribuida a gordura
armazenada (Bouchard, 1995; Shephard, 1994). O segundo componente da energia metabdlica, diz
respeito a ingestdo caldrica. A ingestdo de alimentos conduz a um pequeno e imediato aumento da
energia basal, aumento particularmente maior no caso de comidas ricas em gordura (Shephard,
1994). Este aumento deve-se essencialmente aos processos de digestdo, absorcéao e assimilacdo dos
nutrientes (McArdle et al., 1996). A atividade fisica ¢, claramente, a componente mais variavel do
dispéndio energético diério, uma vez que, de acordo com a idade, o estado de saude e condigdo
fisica do individuo podem observar-se aumentos na TMB de cerca de 3 a 20 vezes que podem ser
mantidos durante alguns minutos. Depois da taxa metabdlica de repouso, a atividade fisica constitui
0 componente da energia diaria despendida mais importante, sendo decisiva para proporcionar aos
individuos um equilibrio energético negativo, ou seja, para que a energia ingerida seja inferior a
energia gasta. Deste modo, devido ao papel da atividade fisica no dispéndio energético, tem sido
colocada a hip6tese de que a inatividade fisica € um contributo importante para o desenvolvimento
da Obesidade (Drougas, Hill, Peters, 1994). Hoje em dia a Organizacdo Mundial de Saide (OMS)
aconselha a pratica de atividade fisica de intensidade leve ou moderada diariamente ou na maior
parte dos dias da semana, sendo que para a prevencdo de doencas cardiovasculares, diabetes,
alguns tipos de cancro, entre outros, a recomendacao é de pelo menos 20 minutos e, para o controle
de peso, é de pelo menos 60 minutos diarios de atividade fisica (WHO, 2003). Uma evidéncia cada

vez maior mostrou que a participacdo regular em atividades fisicas de intensidade moderada (3 a 6
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equivalentes metabolicos, MET), esta associada a beneficios para a sade, mesmo quando a aptiddo
aerdbia ndo se modifica (por exemplo 0 VO2max). Para isso, o Centers for Disease Control (CDC)
e 0 American College of Sports and Medicine (ACSM) recomendam a acumulacgdo de 30 minutos
ou mais de atividade fisica de intensidade moderada na maioria, ou preferencialmente, em todos os
dias da semana (ACSM, 2006). Normalmente, o peso corporal e a massa gorda diminuem com
programas de treino cardiovascular, enquanto a massa magra permanece constante ou aumenta
(McArdle et al., 1999). Programas de atividade fisica desenvolvidos 3 vezes por semana, com uma
duracdo minima de 20 minutos e uma intensidade e volume suficientes para promover um
dispéndio cal6rico de 300 Kcal por sessdo, sdo apontados como o limiar minimo para que ocorra
reducdo de peso e massa gorda (ACSM, 2003). O aumento da prevaléncia do Excesso de Peso e
Obesidade, em todo o mundo, esta a ocorrer proporcionalmente a diminuicdo progressiva de
energia gasta em atividades de trabalho, de tempos livres, nas tarefas domésticas e necessidades
diarias (Haskell, 1996; Prentice & Jebb, 1995; Weinsier, et al., 1998). Por outro lado é notéria a
guantidade de tempo gasto num estilo de vida sedentario, como ver televisdo, trabalhar no
computador, jogos de video, etc. Bouchard (2000). A falta de funcionamento e a caréncia
antinatural de movimento e de atividade fisica atrofiam os orgdos, diminuem o rendimento e
tornam-nos suscetiveis a doencas (Nunes, 1999). Sabe-se que a inatividade fisica contribui para o
aparecimento de outros fatores de risco, como a Obesidade, a hipertensao, colesterol elevado, que
concorrem, por sua vez para o desenvolvimento de doengas cardiacas. Atualmente, ainda muitas
pessoas consideram a ingestdo excessiva de alimentos como a Unica causa do ganho de peso.
Contrariamente, 0 aumento excessivo de massa corporal, costuma manter um paralelismo, bastante
mais acentuado com baixos niveis de atividade fisica do que com uma ingestdo cal6rica excessiva,
pois os individuos fisicamente ativos que mais comem, conseguem manter niveis altos de aptiddo
fisica (McArdle et al., 2003).
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Atividade Fisica e Obesidade

A relacdo entre atividade fisica e a Obesidade em termos de causalidade ainda ndo é bem
conhecida, uma vez que ndo foi determinado, se é a Obesidade que provoca falta de atividade fisica
ou se é a falta de atividade fisica que provoca a Obesidade (Bar-or & Baranowsky, 1994). No
entanto, sdo varios os estudos que tém demonstrado uma relacdo significativa e inversa entre o
nivel habitual de atividade fisica e 0 aumento de massa corporal, particularmente de massa gorda.
Num estudo efetuado por Jebb e Moore (1999), conclui-se que a revisdo efetuada fornece claras
evidéncias que baixos niveis de atividade fisica estdo associados a um aumento de peso e
Obesidade. E no entanto, necessario ter algumas cautelas na interpretacdo dos resultados, pois 0s
projetos experimentais sdo demasiado fracos para fornecerem uma evidéncia conclusiva. Para
haver progressos nesta area, tém que ser resolvidas algumas questdes, relacionadas com a
metodologia, projeto de estudo, e andlise estatistica das perspetivas de estudos epidemioldgicos
(Jebb & Moore, 1999). Os jovens adolescentes (10-14 anos) possuem caracteristicas fisicas e
psicolégicas especificas que ocorrem neste periodo e influenciam o comportamento alimentar (Post
& Kemper, 1993; WHO, 1997; Mahan & Escott-Stump, 2005). Este é influenciado por fatores
internos e externos, de que sdo exemplos as necessidades nutricionais e energéticas, 0s habitos
alimentares da familia, o contexto social, os pares, a imagem corporal, entre outros (Farthing, 1991;
Mahan & Escott-Stump, 2005). De uma forma particular, a influéncia dos pares e da imagem
corporal podem levar o adolescente a um padrdo alimentar desequilibrado, caracterizado por
omissdo de refei¢Bes, consumo de lanches e fastfood e ingestdo excessiva de refrigerantes (Bull,
1992). O consumo de lanches e fastfood, energéticos, mas podres em alguns nutrientes essenciais
ao crescimento, tém vindo a definir o padrdo alimentar atual dos adolescentes. Estes seguem um
regime alimentar incorreto, prejudicial para um correto crescimento (Bull, 1992; Sebastian
Cleveland, & Goldman, 2008), justificado por uma ingestdo deficiente de frutas, produtos

horticolas, leguminosas e lacticinios, ricos em ferro, célcio, vitamina A, fibras.
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Obesidade

A Obesidade € caracterizada pela acumulagdo excessiva de gordura corporal com potencial
prejuizo a salde, decorrente de varios fatores sejam eles genéticos ou ambientais, como padrdes
dietéticos e de Atividade Fisica ou ainda fatores individuais de suscetibilidade bioldgica, entre
muitos outros que interagem na etiologia da patologia (Organizacdo Mundial da Saiude (OMS),
1997). Mais recentemente e adotando uma definicdo mais restrita, a OMS define Obesidade como
um excesso de gordura corporal acumulada no tecido adiposo, com implicagdes para a salde
(OMS, 2002). Nesta realidade, a Obesidade é, hoje, considerada uma epidemia. A epidemia do séc.
XXI1. Os nimeros ndo deixam espaco para grandes davidas. Em 2005, as estimativas mundiais, da
OMS, indicavam que cerca de 150 milhbes de adultos europeus seriam obesos em 2010. Nos
Gltimos 30 anos — de 1980 a 2008 — a Obesidade quase dobrou no mundo, afectando cerca de 205
milhGes de homens (9,8%) e 297 milhdes de mulheres (13,8%), ou seja, mais de meio bilhdo de
adultos acima de 20 anos. No relatorio da Organizagdo Mundial de Saude (OMS) de 2005, os
indices de Excesso de Peso ou Obesidade, nas criancas e adolescentes, atingiam os 30%, tornando
elevada a probabilidade de uma crianga obesa se transformar num adulto obeso (WHO, 2005).
Idénticas conclusdes foram encontradas em dois estudos diferentes (Padez, Mourdo, Moreira e
Rosado, 2005; Gouveia, Pereira-da-Silva, Virella, Silva, & Amaral, 2007) em adolescentes
portugueses. Estes dados, segundo a publicacdo da revista cientifica The Lancet, sdo considerados
alarmantes, uma vez que, em 1980, estavam em 4,8% (homens) e 7,9% (mulheres). Bahalim, A.,
Christopher, P., Farshad, F., Goodarz, D., Gretchen, S., John, L., Melanie, C. (2011) Behalf of the
Global Burden of Metabolic Risk Factors of Chronic Diseases Collaborating Group (Body Mass
Index). The Lancet, 557-567. O estudo publicado lembra que o sobrepeso — produto da
Alimentacdo desequilibrada e da falta de atividade fisica — aumenta o risco de doencgas
cardiovasculares, diabetes, hipertensao e alguns tipos de cancro, estando na origem de 3 milhdes de
mortes por ano. A endocrinologista Maria Edna Melo, responsavel cientifica do sita da ABESO
(Associacédo Brasileira para o Estudo da Obesidade e da Sindrome Metabdlica) diz que os nimeros
sdo preocupantes “e, de acordo com a previsdo da OMS, o facto tende a piorar Nnos proximos anos,
uma vez gque o namero de 400 milhdes de obesos em 2005 deve elevar para 700 milhGes em 2015,
ou seja, um aumento de 75% em apenas 10 anos.” Ela afirma que “o preconceito com a Obesidade
e o tratamento da mesma contribui para isso”. Um estudo sobre este flagelo aponta para o dia
16/05/2012, onde o relatorio “Estatisticas Mundiais de Saude 2012, da Organizagdo Mundial de
Saude (OMS), afirma que a Obesidade é a causa de morte de 2,8 milhdes de pessoas por ano. “Hoje
12% da populagdo mundial ¢ considerada obesa“. (Ties Boerma) - Diretor do Departamento de
Estatisticas da OMS. O Excesso de Peso e a Obesidade tém sido associados a alguns tipos de
cancro (World Cancer Research Fund (WCRF), 1997; Carroll, 1998; Bergstrom, Pisani, Tenet,

28



Wolk, & Adami, 2001). Esta doenca de desenvolvimento prolongado e intimamente relacionada
com uma Alimentacdo incorreta, determina que sejam adquiridos habitos alimentares saudaveis na
adolescéncia, da méaxima importancia para o desenvolvimento de uma vida adulta livre de doenca.
Segundo o World Cancer Research Found (WCRF) e o American Institute of Cancer Research
(AICR), uma Alimentacéo variada e com quantidades adequadas de vegetais e frutas, pode prevenir
até 20% dos casos de cancro (WCRF, 1997; Divisi, Di Tommaso, Salvemini, Garramone, & Crisci,
2006). Assim, devemos atuar ao nivel da prevencdo primaria das doencgas associadas a
Alimentacdo, contrariando todos os indicadores epidemioldgicos (prevaléncia, incidéncia,
morbilidade), inclusive a mortalidade associada (WHO, 2005) e, consequentemente diminuindo os
Custos e recursos necessarios para as tratar. E em idade escolar que os habitos alimentares
saudaveis devem ser criados e estimulados; e é na escola, local de elei¢do para se implementarem
0s bons habitos que as matérias tedricas, lecionadas pelo professor e apoiadas nos manuais
escolares, deverdo fornecer os conhecimentos que irdo tornar as criangas aptas para escolher os
alimentos e saber o que comem (Marks, 2008). Segundo a OMS considera-se que ha Excesso de
Peso quando o Indice de Massa Corporal esta entre 25 kg/m2 e 29,9 kg/m2 e Obesidade quando é
igual ou superior a 30 kg/m2 (Cardoso, 2002). Para Wilmore e Costill (1994) o Excesso de Peso é
definido como o peso corporal que excede o peso normal ou standard para uma determinada
pessoa, baseado na sua constituicao fisica. Normalmente o termo Excesso de Peso esta associado a
um excesso de massa corporal e a relacdo entre as taxas de massa magra e massa gorda. Se
considerarmos apenas a massa corporal total, € necessario ter algumas cautelas na interpretagdo dos
resultados, na medida em que o Excesso de Peso pode ser devido a uma elevada percentagem de
massa magra. Quanto & Obesidade, os mesmos autores, consideram-na como uma acumulagéo
excessiva de gordura acima do que é considerado normal para a idade, sexo e constituicdo corporal.
Numa definicdo, mais completa, e que tem em atencdo uma perspetiva de salde, Bar-or e
Baranowsky (1994) definem Obesidade como um estado acima da adiposidade normal, no qual os
problemas de salde tém mais probabilidades de ocorrer. A adiposidade traduz a quantidade de

gordura corporal, expressa como magra, ou como percentagem de massa corporal total.
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Indice de Massa Corporal e Percentil

Depois do INDICE DE MASSA CORPORAL ser calculado, sera pilotado no diagrama de INDICE
DE MASSA CORPORAL para idade de rapazes e raparigas de modo a obter uma classificagdo por
percentil. O percentil indica a posico relativa do INDICE DE MASSA CORPORAL da crianga ou
adolescente em relagéo a outras criancas e adolescentes do mesmo sexo e idade. O diagrama mostra
as categorias de classificacdo de peso para criancas e adolescentes. Abaixo do peso é categorizado
por um percentil inferior a 5; Peso saudavel entre 5 e 85 percentil; Sobrepeso entre 85 e 95
percentil e Obesidade igual ou maior que 95 percentil. Apesar de ndo representar a composicao
corporal, o INDICE DE MASSA CORPORAL vem sendo utilizado como uma medida aproximada
de gordura total, visto que é altamente correlacionado com a gordura corporal. Entre as limitagGes
do uso do INDICE DE MASSA CORPORAL esta o facto de este indicador pode superestimar a
gordura em pessoas muito musculadas e subestimar a gordura corporal de pessoas que perderam

massa muscular, como no caso dos idosos.

Sobrepeso e Obesidade — Suas implica¢des na saude
O sobrepeso e a Obesidade contribuem de forma importante para 0 aumento de doencas crénicas e
incapacidades. As consequéncias para a salde associadas a estes fatores vao desde condicdes
debilitantes que afetam a qualidade de vida, tais como a osteoartrite, dificuldades respiratorias,
problemas musculo-esqueléticos, problemas de pele e infertilidade, até condi¢bes graves como a
doenca coronaria, diabetes tipo 2 e certos tipos de cancro. O estilo de vida, os habitos alimentares e
a atividade fisica estabelecidos durante a infancia e a adolescéncia podem contribuir para a
existéncia de algumas doengas cronicas, incluindo a Obesidade, na fase adulta. Devido aos valores
crescentes da Obesidade nas criancas e jovens tém sido realizadas varias pesquisas, com o intuito
de averiguar a evolucdo da doencga até a vida adulta. O excesso de gordura nos jovens representa
um risco para a saude mais elevado na condicdo de adulto do que a Obesidade que surgiu apenas na
fase inicial da vida adulta (McArdle et al., 2003). As criancas entre 0s 6-9 anos de idade
comportam uma probabilidade 55% maior de serem obesas quando adultas, ou seja, um risco de
dez vezes maior do que os das criangas com massa corporal normal. Num estudo realizado pelo
Harvard Growth Study, entre 1922 e 1935, foram estudados 1857 sujeitos em idade escolar,
durante 8 anos. As conclusdes demonstraram que as criangas com Excesso de Peso, em
comparagdo com as mais magras, tinham um maior risco global de mortalidade por todas as causas
e um risco 2 vezes mais elevado de doenca cardiaca (McArdle et al., 2003). Bar-or et al., (1998)
indicaram que cerca de 40% das criangas obesas e 70% dos adolescentes obesos, se tornam adultos

obesos.
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Alimentacéao

No que concerne a Alimentacdo, sabemos que hoje em dia vivemos num mundo baseado no
principio do comodismo. Como tal, a facilidade que hoje em dia temos acesso a comidas rapidas
e/ou industrializadas, a falta de marketing no que concerne a ingestdo de legumes, fruta, pelo
contrério da grande incidéncia neste campo das grandes marcas de fastfood, sdo um grande veiculo
para promover uma Alimentacdo desviante. A Alimentacdo de um individuo é um fator
determinante e condicionante do seu estado de salde, a par de outros fatores como a genética, o
estilo de vida e o meio ambiente envolvente. Simultaneamente com a tendéncia crescente da
sociedade atual para o sedentarismo, ocorrem uma série de erros alimentares que sdo fatores
determinantes no aparecimento de algumas patologias, raras no passado. Hill et al., (1995)
consideram que os comportamentos alimentares fazem a ligagdo dos meios existentes entre o
ambiente nutricional e os mecanismos biolégicos de peso. A qualidade e a quantidade dos
alimentos consumidos, a frequéncia das refeicbes e os fatores que motivam uma pessoa a
alimentar-se sdo aspetos importantes no equilibrio da ingestdo de alimentos, que assume uma
importancia extrema na manutencdo do balanco calérico e do peso corporal em niveis saudaveis.
Fatores psicoldgicos e de ordem social, estdo, geralmente associados a ingestdo exagerada e
frequente (Nahas, 1999). O equilibrio cal6rico € essencial para manter o peso e a composicéo
corporal, logo, a ingestdo excessiva de alimentos, para além das necessidades, ird provocar um
desequilibrio energético positivo e, consequentemente o aumento de massa corporal. Salbe e
Ravussin (2000) citam varios estudos que demonstram que a ingestdo de gorduras na dieta é a
principal determinante da gordura corporal. Entretanto, estudos mais recentes, referidos pelos
mesmos autores, indicam que a densidade de energia ¢ talvez mais importante do que a gordura da
dieta em si, na capacidade de influenciar o nimero de calorias consumidas. As dietas ricas em
gorduras, sdo por definicdo, densas em energia, pois a gordura contém mais do dobro de calorias
por grama do que os hidratos de carbono. Assim, uma dieta a base de hidratos de carbono, podre
em gorduras, deve fornecer uma ingestdo cal6rica total sensivelmente mais baixa do que o
consumo de uma quantidade semelhante de uma dieta rica em gorduras e podre em hidratos de
carbono (Salbe & Ravussin, 2000). Uma Alimentacdo deve ser equilibrada, isto é, pelo menos
estarem presentes alimentos de cada grupo alimentar: energético, construtor e regulador.
Relativamente ao grupo energético, os alimentos que o contem sdo os que tem funcdo de fornecer
energia ao organismo (massas, pdo, arroz, farinha, cereais, feijdo, entre outros); Os alimentos com
funcdo construtora tém a missao de fabricar matéria viva para o organismo. Ou seja, a necessidade
de proteinas varia de pessoa para pessoa. Uma crianca necessita mais do que um adulto visto estar
em fase de crescimento, portanto na construcdo do organismo. O adulto apenas necessita da
proteina necessaria para reparar os tecidos desgastados. Alimentos como a carne, leite e derivados,

ovos e leguminosas sdo ricos em oligoelementos e elementos construtores; Os alimentos
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reguladores tém como nutrientes as vitaminas e 0s sais minerais. Tais alimentos conservam e
fortalecem o sistema imunitério, regulam a digest&o, a circulacdo sanguinea e proporcionam o bom
funcionamento dos intestinos, pois sdo ricos em fibras. Estes auxiliam no bom funcionamento do
organismo e previnem o aparecimento de doengas. Uma Alimentagdo saudavel é uma dieta
composta por proteinas, hidratos de carbono, gorduras, fibras, célcio e outros minerais, como
também rica em vitaminas. Para tal, é necessario uma dieta variada, que tenha todos os tipos de
alimentos, sem abusos e também sem exclus@es. Variar os tipos de cereais, de carnes, de verduras,
de legumes e frutas (hortofruticolas). Estando o prazer ou a rejeicdo dos alimentos associados as
situacOes vividas e relacionadas com o comer na infancia, as criangas sdo também consideradas
como o grupo mais prometedor para uma intervencao efetiva (Matos et al., 2004). Segundo estes
autores, mais de metade dos jovens portugueses bebe coca-cola, consome doces diariamente e ndo
chega a metade o nimero de alunos que consome vegetais diariamente.

Foutoura, M., Duarte, J., Simas, M., Rebelo, M., e Guerreiro, L. (1991) apresentam as seguintes
recomendacdes dietéticas gerais: valorizar o pequeno-almogo; aumentar o numero de refeigdes
diarias; dedicar mais tempo as refei¢des; incentivar o consumo de leite e derivados; incentivar o
consumo de peixe; dar relevo a ingestdo da sopa no inicio das refei¢des principais; dar preferéncia
ao pao e cereais, em relacdo as bolachas, bolos e biscoitos; incentivar o consumo de fruta, de
preferéncia crua e com casca, em vez de sobremesas altamente caléricas; predominio de cozidos,

grelhados e assados evitando os fritos, guisados e condimentos excitantes;
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Equilibrio Calorico

A composicdo corporal resulta de uma interacdo entre um conjunto complexo de fatores
comportamentais e genéticos, contudo, o aspeto determinante do peso corporal e da composic¢ao € o
equilibrio calérico (ACSM, 2003). Assim, um programa de controlo de peso, que vise a diminui¢do
da massa gorda e a manutencdo ou aumento da massa magra, tem que, considerar a equagdo do
equilibrio energético. Existem trés formas de modificar a equacdo do equilibrio energético de
forma a reduzir o peso corporal: (1) reduzir a ingestdo caldrica abaixo das necessidades energéticas
diarias; (2) manter a ingestdo caldrica normal e aumentar o dispéndio energético através de
atividades fisicas; (3) combinar os dois métodos, ou seja, reduzir a ingestdo calérica e aumentar o
dispéndio energético diario (McArdle et al., 2003). Embora seja previsivel que os desvios no
equilibrio energético sejam acompanhados por modificagdes na composi¢édo corporal, a natureza da
modifica¢do no peso varia acentuadamente com 0s comportamentos especificos que conduzem ao
desequilibrio calérico (ACSM, 2003). Por exemplo, a redugdo do peso corporal através do jejum e
restricdo calorica é cientificamente indesejavel e medicamente perigosa. Em contrapartida, um
equilibrio calérico negativo induzido pelo exercicio faz com que se mantenha ou se aumente a

massa magra, durante o programa de reducdo ponderal.
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Alimentacéo vs. Exercicio Fisico

Segundo Dionne e Tremblay (2000), estudos prévios compararam os efeitos isolados, do Exercicio
Fisico ou da dieta, na reducdo do peso corporal, com a utilizagdo de ambos os tratamentos
combinados. Como seria de esperar, os individuos que participaram num programa combinado
(dieta e Exercicio Fisico) obtiveram melhores resultados na perda e na manutengdo de peso
perdido, durante um ano (Dionne & Tremblay, 2000). Numa pesquisa efetuada por Epstein e
Goldfield (1999), ficou demonstrado que a dieta juntamente com a pratica de Exercicio Fisico
melhora a curto prazo o tratamento da Obesidade, mais de metade do que melhoraria a realizagdo
apenas de uma dieta alimentar. Por este motivo, a op¢do mais correta a tomar no controlo de peso e
da composicdo corporal consiste na administragdo conjunta de um plano dietético e de um
programa de treino fisico (Epstein & Goldfield, 1999). Parece haver algum consenso relativamente
as estratégias mais bem-sucedidas para perder peso. A linha orientadora do tratamento da
Obesidade e Excesso de Peso inclui a redugéo de calorias, 0 aumento da atividade fisica e a terapia
comportamental destinada a melhorar os hébitos alimentares e os habitos relacionados com o
exercicio. Apesar de haver, ainda, alguma controvérsia relativamente a quantidade de exercicio
minimo necessario para aumentar o dispéndio de energia e gerar um défice de energia negativo,
varias pesquisas realizadas neste ambito, indicam que a atividade fisica tem um papel fundamental
na reducdo e manutencao do peso corporal. A atividade fisica, € um dos componentes do dispéndio
energético, pelo que, pode contribuir para criar um equilibrio energético negativo, levando a
reducdo da gordura corporal e manutencdo ou aumento de massa magra. Além disso, o exercicio
aumenta a aptiddo fisica e pode ter efeitos independentes em algumas doencas comummente
associadas com a Obesidade (Epstein & Goldfield, 1999). Alguns estudos, de intervencdo com
exercicios, ttm demonstrado efeitos favoraveis na composi¢cdo corporal em criancas. Um estudo
efectuado por Rocchini et al., (1988) demonstra a influéncia de uma prescri¢cdo do exercicio em
conjunto com orientagdes nutricionais e comportamentais, em sujeitos de ambos os sexos, com
idades compreendidas entre os 10 e 17 anos. Estes sujeitos participaram num programa de 20
semanas com dieta e modificagdo comportamental, verificando-se uma redugdo de 4% de massa
gorda. Paralelamente um outro grupo também participou em 3 sessfes de atividades aerdbias por
semana, tendo havido uma perda adicional de 2% de massa gorda.

Este estudo confirma os efeitos do Exercicio Fisico juntamente com a dieta na redugdo da massa

gorda, em criancas e em adolescentes.
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Alimentacdo Po6s Treino

Depois do treino o principal objetivo da dieta é providenciar energia e hidratos de carbono
necessarios para a reposi¢cdo do glicogénio muscular e assegurar uma rapida recuperacdo. O
processo de recuperacdo envolve a restauragdo das reservas de glicogénio hepatico e muscular.
Apdbs o término do exercicio é necessario que a ingestdo do glicogénio muscular seja completa, ndo
comprometendo assim a recuperacdo do praticante (Guerra 2002). Alimentos ricos em hidratos de
carbono como batatas, massas, aveia e bebidas desportivas com indice glicémico moderado e alto
sdo boas fontes de hidratos de carbono para a sintese de glicogénio muscular e devem ser a

primeira escolha nas refei¢bes de recuperagdo (Coyle, 2005).

ALIMENTACAO POR FASES
PRE-COMPETICAOQ PER-COMPETICAO POS-COMPETICAQ
+ oferecimento abundante + oferecimento = inclusio de carboidratos
de liquidos abundante de liquidos de alio indice glicEémico
* rica em carboidratos, de « utilizacio de * pobre em lipidios e fibras
médio a alto indice glicémico carboidratos e & considerar a densidade
* pobre em gordura e fibras EE OS5 caldrica dos alimentos: &

e moderada em proteinas hidroeletroliticos cormum o atlera apresentar
(bebidas esportivas) pouco apetite nesse periodo

inclusio de alimentos bem

remperatura ideal:
entre 8 e 12°C

olerados e comuns i dieta
do atleta

preferéncia por alimentos

salidos

Tabela 1 — Alimentac&o por fases
Fonte: Probart et al., 1993; Reimers et al., 1996; Gonzales-Gross et al., 2001; Guerra, 2002.
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OBJETIVO GERAL

Verificar diferencas nas praticas alimentares e fisicas entre grupos de individuos com indices de

Massa Corporal distintos.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1 — Mostrar beneficios e contrapartidas de préaticas fisicas regulares e Alimentacdo
equilibrada e suas potencialidades quando se aplicam estes dois métodos no combate ao
sobrepeso ou Obesidade.

2 — Saber se uma Alimentacao equilibrada ou uma prética fisica regular por so € suficiente
para o combate ao sobrepeso ou Obesidade.

3 — Conhecer os principais habitos dos alunos, quer alimenticios, quer fisicos.

HIPOTESES

H1 — O género masculino apresenta indices de Massa Corporal significativamente superiores
relativamente ao género feminino.

H2 — Os niveis de Indice de Massa Corporal é inversamente proporcional com o tempo que é
praticado Exercicio Fisico.

H3 — O nivel de indice de Massa Corporal — “indice Normal* e “Restante™ — difere relativamente
aos alimentos ingeridos no pequeno almogo.

H4 — Os individuos que tém uma Alimentacdo saudavel pos treino revelam diferencgas nos niveis de
indice de Massa Corporal.

H5 — Uma prética alimentar correta apds o Exercicio Fisico tem influéncias no indice de Massa

Corporal.
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METODOLOGIA

Os meios para obtencdo de dados, neste estudo, para a caracterizacdo da amostra quanto ao sei

IMC, foram os seguintes:

Balanc¢a modelo “Soehnle”: permitiu determinar a massa corporal, com precisao de 50 gramas.
Técnica de Mensuracdo: os avaliados foram pesados usando o equipamento de Educacéo Fisica e
sem calcado. Deviam permanecer eretos, no centro da balanca com os bracos estendidos ao lado do
corpo, sem se movimentar. O peso serd expresso em quilogramas.

Fita Métrica: permitiu obter a medida da estatura corporal com uma escala métrica em 0.5
centimetros.

Técnicas de Mensuracao: os avaliados sem calcado e em posicdo ereta, com os pés paralelos, e
com o plano dorsal de corpo em contato com a parede (calcanhares, cintura pélvica, cintura
escapular, regido occipital), com a cabeca no plano horizontal, olhar paralelo ao solo, fez-se a
medida ao final de uma inspiracdo profunda. A estatura sera expressa em centimetro, com uma casa
decimal.

IMC: sera calculado através da razdo entre o peso (Kg) e pela altura (m) elevada ao quadrado
(IMC=peso/(altura)?). O IMC em percentil sera agrupado de acordo com a plataforma online do
CDC (Centers of Disease Control and Prevention), "BMI Percentile Calculator for Child and Teen

Metric Version"

Fi=. 1- Medicso d= mas=a corporal Tic. 2- Medicso da estanoa

Figura 1 — Técnicas da metodologia
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IMC 25 kg/m2 IMC 30 kg/m2
Idade (Anos)
Rapazes Raparigas Rapazes Raparigas
8 18.44 18.35 21.60 21.57
8.5 18.76 18.69 22.17 22.18
9 19.10 19.07 22.77 22.81
9.5 19.46 19.45 23.39 23.46
10 19.84 19.86 24.00 24.11
10.5 20.20 20.29 24.57 24.77

22.96 23.66 27.98 28.87

23.60 24.17 28.60 29.29

Tabela 2: Tabela de IMC adaptada para criangas e jovens — Cole et al. (2000)
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Instrumento

No inicio desta investigacdo, foi realizado o pedido de autorizacdo as entidades responsaveis
escolhidas para a execugdo o estudo: seis escolas do concelho de Vila Nova de Gaia.

Numa fase posterior, a recolha dos dados foi feita através de um questionario validado “PAQ-C —
Atividade Fisica em criangas (adaptado)”, juntamente com um “Questionario de Frequéncia
Alimentar (adaptado) — QFAA”. A escolha prende-se com o facto de ser o meio mais adequado e ir

de encontro com os objectivos do estudo.

Tratamento de dados

Apos a realizagdo dos questionarios, os dados foram analisados através de um

software estatistico - Statistical Package for Social Scienses (SPSS). para andlise
estatistica dos resultados. O uso de testes ndo paramétricos deveu-se ao facto das variaveis
de estudo serem Qualitativas (Ordinais e nominais). Assim, para correlagdes vao ser

usados os testes de Spearman, e para diferengas os testes Mannwhitney e Chisquare.

Participantes

Para a efetivagdo deste estudo das relagdes fisicas e alimentares no ensino secundério, o total de
participantes da amostra é de 552 estudantes do ensino secundario, oriundos de seis escolas do
concelho de Vila Nova de Gaia.

Dos 552 inquiridos, 258 sdo do género masculino (46.7%) e 294 sdo do género feminino (53.3%).
A grande maioria dos individuos do género masculino é nascida antes de 1996, representando
84.9%, enquanto que, os nascidos apds 1996 perfazem 15.1%. Nas raparigas, 55.4% sdo nascidas
antes de 1996 e 38.4% sédo nascidas apds 1996.

N %
N %

10° ano 133 24.1
Masculino 258 46.7

11°ano 289 52.4
Feminino 294 53.3

12° ano 130 23.6
Total 552 100.0

Total 552 100.0

Tabela 1 - Género
Tabela 2 - Ano de Escolaridade
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No género masculino 219 estudantes (84.9%) s@o nascidos antes de 1996 e 39 (15.1%) ap6s 1996.
No género feminino 163 estudantes (59.1%) sdo nascidos antes de 1996 e 113 (40.9%) ap6s 1996.

Género N %

Masculino <1996 219 84.9
>1996 39 151
Total 258 100.0

Feminino <1996 163 59.1
>1996 113 40.9
Total 276 100.0

Tabela 3 — Data de Nascimento de acordo com o género

Relativamente ao Indice de Massa Corporal dos estudantes do ensino secundario, como se pode
verificar na tabela abaixo apresentada (tabela 4), 46 alunos estdo em subnutri¢do (8.3%), 182 séo
considerados saudaveis (33.5%), 165 apresentam niveis de excesso de peso (30.3%) e 151 sdo
obesos (27.8%).

N %
Até 20kg/m2 46 8.5
20kg/m2 - 24,9Kg/m2 182 335
25Kg/m2 - 29,9Kg/m2 165 30.3
> 30Kg/m2 151 27.8
Total 544 100.0

Tabela 4 — IMC dos estudantes do Ensino Secundario
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APRESENTACAO DOS RESULTADOS

Na tabela 5, onde apresenta uma analise aos indices de Massa Corporal em funco do género, pode
ser observado que somente as raparigas sdo subnutridas — 15.9%. Também se pode verificar, na
analise a totalidade da amostra que a maioria da mesma apresenta Indice de Massa Corporal entre

20Kg/m? e 24.9Kg/m?, ou seja, em niveis considerados ‘’normais’’, correspondendo a 288 alunos.

Género4 N %

Masculino 20kg/m2 - 24,9Kg/m2 40 15.7
25Kg/m2 - 29,9Kg/m2 146 57.3
> 30Kg/m2 69 27.1
Total 255 100.0

Feminino Até 20kg/m2 46 15.9
20kg/m2 - 24,9Kg/m2 142 49.1
25Kg/m2 - 29,9Kg/m2 19 6.6
> 30Kg/m2 82 28.4
Total 289 100.0

Tabela 5 — Género vs IMC
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Género Roda dos Alimentos Total
L L/C F/IC S/C LCHOC/C
N 8 32 0 0 40
20kg/m2 - 24.9Kg/m2
% 3.8% 15.3% 0.0% 0.0% 19.1%
N 0 36 74 9 119
25Kg/m2 - 29.9Kg/m2
IMC % 0.0% 17.2% 35.4% 4.3% 56.9%
IMasculino N 0 0 6 36 50
> 30Kg/m2
% 0.0% 0.0% 2.9% 17.2% 23.9%
N 8 8 80 45 209
Total
% 3.8% 3.8% 38.3% 21.5% 100.0%
N 32 32 4 0 0 46
Até 20kg/m2
% 11.1% 11.1% 1.4% 0.0% 0.0% 15,9
N 0 0 2 28 0 142
20kg/m2 - 24.9Kg/m2
% 0.0% 0.0% 0.7% 9.7% 0.0% 49,1%
IMC N 0 0 0 6 3 19
. 25Kg/m2 - 29.9Kg/m2
Feminino % 0.0% 0.0% 0.0% 2.1% 1.0% 6,6%
N 22 22 0 8 44 82
> 30Kg/m2
% 7.6% 7.6% 0.0% 2.8% 15.2% 28,4%
N 54 54 6 42 47 289
Total
% 18.7% 18.7% 21% | 14.5% 16.3 100.0%

Tabela 6 — IMC vs Roda dos Alimentos pequeno almogo

Legenda: L = Laticinios; L/C = Laticinios+Cereais; F/C=Fruta+Cereais; S/C=Sumo+Cereais; LCHOC/C= Leite com chocolate+Cereais
Continuando com a analise efetuada a tabela 6, pode-se verificar, com a ajuda da tabela 6, que as
raparigas subnutridas, ao pequeno almogo 11.1% consome apenas leite.

Analisando o género com o indice de Massa Corporal “’normal’’:

15.3% dos rapazes bebe leite com cereais € as raparigas 38.8% também, ao pequeno almogo;

Para os individuos que apresentam indice de Massa Corporal dentro dos valores considerados para
“’excesso de peso’’:

35.4% dos rapazes, ao pequeno almog¢o, consome sumo e cereais e 4% leite com chocolate cereais;
Na analise feita aos individuos que apresentam niveis de obesidade:

15.2% Das raparigas (44) consome, ao pequeno almogo, e 17.2% dos rapazes (36) leite com
chocolate e cereais.

Na anélise feita apenas ao género, ou seja, agregando os Indices de Massa Corporal:

76 Rapazes consomem leite com cereais ao pequeno almoco (36.4%);

45 Rapazes consomem leite com chocolate e cereais (21.5%);

140 Raparigas consomem leite com cereais ao pequeno almogo (48.4%);

47 Raparigas consomem leite com chocolate e cereais (16.3%).
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A tabela 7 apresenta uma andlise mais aprofundada, fundamentalmente, dos cereais que s&o
utilizados no pequeno almogo dos alunos, onde € possivel verificar que:

O pao misto ¢ o alimento mais ingerido no grupo de alunos considerados com “’excesso de peso’’
nos rapazes (35.4%);

Nos obesos masculinos o pdo com manteiga (17.2%) e os cereais/barras energéticas/bolachas os
alimento mais ingerido nesta refeicéo (23.9%).

As raparigas com Indice de Massa Corporal “’normal’’ alimentam-se mais frequentemente, ao
pequeno almogo, com pao com fiambre (38.8%);

No grupo considerado “’excesso de peso’” e “’obesidade’’, nas raparigas, € o pdo com manteiga e

o0s cereais/barras energéticas/bolachas os alimentos mais escolhidos.

Género Roda dos Alimentos - pequeno almogo Total

PS/I PF PQ PM | PMant | C/BE/Bol | C/PMant| B

20kg/m2 - N 8 32 0 0 40 8 32
24.9Kgim2 %] 3.8% |15.3% 0.0% | 0.0% | 19.1% 3.8% |15.3%
25Kg/im2- N 0 36 74 9 119 0 36
IMC 29.9Kgim2 %] 0.0% |17.2% 35.4%| 4.3% | 56.9% 0.0% |17.2%
Masculino > N 0 8 6 36 50 0 8
30Kg/m2 %] 0.0% | 3.8% 2.9% | 17.2% | 23.9% 0.0% | 3.8%
N 8 76 80 45 209 8 76
Total
% 3.8% |36.4% 38.3% | 21.5% | 100.0% | 3.8% | 36.4%
Até N 32 10 4 0 0 46 32 10 4

20kg/m2 9% | 11.1% | 3.5% | 1.4% | 0.0% | 0.0% 15.9% 11.1% | 3.5% | 1,4%

20kg/m2 - N 0 112 2 28 0 142 0 112 2

24.9Kg/m2 9% | 0.0% |38.8% | 0.7% | 9.7% | 0.0% | 49.1% 0.0% |38.8%| 0,7%

IMC 25Kgim2- N 0 10 0 6 3 19 0 10 0
Feminino 29.9Kg/m2 % | 0.0% | 3.5% | 0.0% | 2.1% | 1.0% 6.6% 0.0% | 3.5% | 0,0%
> N 22 8 0 8 44 82 22 8 0

30Kg/m2 %] 7.6% | 2.8% | 0.0% | 2.8% | 15.2% | 28.4% 7.6% | 2.8% | 0,0%

N 54 140 6 42 47 289 54 140
Total

% 18.7% [ 48.4% | 2.1% | 14.5% 16.3% 100.0% | 18.7% | 48.4%

Tabela 7 — IMC vs Alimentos pequeno almogo
Legenda: PS/I1=P&o simples/Integral; PF=Pao com fiambre; PQ=P&o com queijo; PM=P&o misto; PMant=Pao com manteiga;
C/BE/Bol=Cereais/Barra Energética/Bolachas; C/PMant=Cereais com pdo com manteiga; B=Bolo
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N %
Né&o pratico 78 141
Pratico apenas nas aulas de Ed. Fisica 256 46.4
Pratico nas aulas de Ed. Fisica e Desp. Escolar 107 194
Pratico nas aulas de Ed. Fisica e extraescolar 111 20.1
Total 552 100.0

Tabela 8 — Pratica Exercicio Fisico?

Na andlise a tabela 8, pode-se verificar que 78 alunos ndo praticam, 256 praticam apenas nas aulas
de educacdo fisica, 107 praticam nas aulas de educacdo fisica e desporto escolar e 111 praticam nas

aulas de educacéo fisica e extraescola.

N %
Nunca 441 79.9
Uma vez por semana 10 1.8
Duas ou trés vezes por semana 63 114
Mais de trés vezes por semana 38 6.9
Total 552 100.0

Tabela 9 - Pratica Atividade Desportiva Extraescola (Clube ou noutro sitio)

Na tabela 9, 10 alunos praticam Atividades Desportivas Extraescolares uma vez por semana, 63

alunos duas ou trés vezes por semana e 38 mais de trés vezes por semana.

N %
Nunca 159 28.8
Pelo menos 1x/més 184 333
2/3xsem 153 27.7
4/6xsemana 56 10.1
Total 552 100.0

Tabela 10 - Para além das horas letivas, quanto tempo dedica a pratica de exercicio fisico entre 30 a 60 minutos?

Analisando a tabela 10, verifica-se que:
159 Alunos nunca praticam exercicio fisico entre 30 a 60 minutos, para além das horas letivas
(28.8%);
Pelo menos 1x/més, 184 alunos afirmam fazé-lo (33.3%);
2/3xsemana, 153 alunos praticam (27.7%);
56 alunos (10.1%) representam a minoria, praticando exercicio fisico 4/6xsemana.
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N %
Nunca 211 38.2
Entre meia-hora e uma hora 194 35.1
Entre duas a trés horas 85 15.4
Entre quatro a seis horas 38 6.9
Sete ou mais horas 24 43
Total 552 100.0

Tabela 11 - Fora do tempo escolar, quanto tempo, por semana, dedica a prética de exercicio fisico ao ponto de ficar ofegante

Os resultados obtidos a pergunta da tabela 11 é possivel verificar que:

211 alunos (38.2%) nunca fazem exercicio fisico ao ponto de ficar ofegante fora do tempo escolar;
Entre meia hora e uma hora, 194 (35.1%) alunos;

Entre duas a trés horas 85 (15.4%) alunos;

Entre quatro a seis horas, 38 (6.9%) alunos;

24 alunos (4.3%) responderam que dedicam sete ou mais horas, por semana, a pratica de exercicio

fisico ao ponto de ficar ofegante, fora do tempo escolar.

N %
Nunca 261 47.6
N&o participa, mas ja participou 151 27.6
Sim, a nivel interescolar 32 5.8
Sim, ao nivel de um clube 84 15.3
Sim, a nivel nacional e/ou internacional 20 3.6
Total 552 100.0

Tabela 12 - Participa em competi¢des desportivas?

Analisando a tabela 12, verifica-se que:

261 alunos nunca participaram em competigdes desportivas (47.6%);

Por outro lado, 151 alunos (27.6%) ja participaram, mas de momento ndo o fazem;
Respondendo positivamente a questdo, mas a nivel interescolar, 32 (5.8%) dos alunos;
Ao nivel de um clube 84 (15.3%);

A nivel nacional e/ou internacional 20 alunos (3.6%).
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INn 06
Nunca 294 53.3
Menos de uma vez por semana 75 13.6
Uma vez por semana 51 9.2
Duas ou trés vezes por semana 108 19.6
Mais de trés vezes por semana 24 43
Total 552 100.0

Tabela 13 - Participa em Atividade de Lazer sem integrar um clube

A tabela 13 apresenta os resultados obtidos ao facto de os alunos participarem em atividades de
lazer sem integrarem um clube e pode-se verificar que:

53.3% Nao participam;

13.6% Participam menos que uma vez por semana,;

9.2% Participam uma vez por semana;

19.6% 2/3xsem;

4.3% Mais que trés vezes por semana.
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IMC Alimentos Pequeno Almogo Total
PS/I PF PQ PM | PMant | C/BE/Bol | C/PMant | B
N 2 18 6 4 2 2 34
Nunca
% | 11% | 1203% | 34% | 33% | 1.1% 1.1% 19.5%
Pelo N 0 20 4 0 4 4 32
menos
Pratica EE % | 00% [115% | 23% | 00% | 2.3% 2.3% 18.4%
1x/més
20kg/m2 - 30/60min
N 4 30 6 24 0 8 2 74
24.9Kg/m2 2/3xsem
% | 23% | 172% | 3.4% | 13.8% | 0.0% 4.6% 1.1% 42.5%
N 0 12 6 2 2 12 0 34
4/6xsem
% | 0% 6.9% | 34% | 11% | 1.1% 6.9% 0.0% 19.5%
N 6 80 22 30 8 26 2 174
Total 100.0%
% | 3,4% | 46.0% | 126% | 17.2% | 4.6% 14.9% 1.1%
N 0 4 0 20 37 0 0 61
Nunca
% | 00% [ 29% | 0.0% | 145% | 26.8% 0.0% 0.0% | 44.2%
Pelo N 8 0 16 6 7 0 2 39
) menos
Pratica EF % | 58% | 00% | 11.6% | 43% | 5.1% 0.0% 1.4% | 28.3%
25Kg/m2 - 1x/més
30/60min
29.9Kg/m2 N 0 0 10 0 10 4 0 24
2/3xsem
% | 00% | 00% | 72% | 00% | 7.2% 2.9% 0.0% | 17.4%
N 4 0 4 0 6 0 0 14
4/6xsem
% | 29% [ 00% | 29% | 00% | 4.3% 0.0% 0.0% | 10.1%
N 12 4 30 26 60 4 2 138
Total 0
% | 87% | 2.9% | 21.7% | 18.8% | 43.5% 2.9% 1.4% | 100%
N 6 24 0 4 34
Nunca
Pratica % | 5.5% 21.8% 0.0% 3.6% | 30.9%
EF Pelo menos N 0 60 0 0 60
30/60mi  1x/més % | 0.0% 54.5% 0.0% 0.0% | 54.5%
> 30Kg/m2 5
n N 0 12 4 0 16
2/3xsem
% | 0.0% 10.9% 3.6% 0.0% | 14.5%
N 6 96 4 4 110
Total
% | 55% 87.3% 3.6% 3.6% | 100%

Tabela 14 — Préatica de Exercicio Fisico 30/60min em fungéo do IMC vs Alimentos Pequeno Almogo
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A tabela abaixo ilustrada representa a alimentagdo que a amostra faz ap6s o Exercicio Fisico, onde
os resultados que podemos verificar séo os seguintes:

Com uma alimentacao a base de carne e de mais que 1 Hidrato de Carbono 50 alunos responderam
desta forma, representando 9.1%. Com uma alimentacdo a base das fastfood 36 alunos, que
representam 6.5%. Sumo com bolo, ou pdo com manteiga praticamente se observam os mesmos
resultados, 18 e 20 alunos, respetivamente, correspondendo a 3.3% e 3.6% das escolhas da amostra.
Respondendo que ingerem refrigerantes e outros observa-se que 64 alunos o fazem,
correspondendo a 11.6%. Existem 54 alunos que ndo ingerem qualquer alimento ou liquido apds o
exercicio fisico (9.8%). Representando a maior percentagem de respostas, alimentando-se de uma
forma saudavel, 310 alunos responderam deste modo, representando entdo 56.2%.

N %
Carne e mais que 1 HC 50 9.1
Saudavel 310 56.2
Fastfood 36 6.5
Sumo com bolo 18 3.3
P&o com manteiga 20 3.6
Refrigerante e outros 64 11.6
Nada 54 9.8
Total 552 100.0

Tabela 15 — Alimentagéo apds Exercicio Fisico
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H1 -

DISCUSSAO DOS RESULTADOS

O género masculino

apresenta

Indices

de Massa

significativamente superiores relativamente ao género feminino.

indice de Massa
Corporal
Mann-Whitney U 23068.000
Wilcoxon W 64973.000
4 -7.884
pvalor .000
Tabela 16 — Teste de Mann Whitney
Sexo N Mean Std. Deviation
Masculino indice de Massa Corporal 255 3.11 .645
255
Feminino indice de Massa Corporal 289 2.47 1.067
289

Tabela 16 — Teste Mann Whitney

Corporal

Através do teste Mann Whitney verifica-se que U= -7.884, p<0.05, logo conclui-se que o género

masculino (M= 3.11; DP= .645) apresenta indices de Massa Corporal significativamente superiores

relativamente ao género feminino (M= 2.47; DP= 1.067).

De acordo com Sallis (2002) de uma forma geral, as criangas e os adolescentes de uma forma mais

particular, apresentam niveis de atividade fisica regular bastante fracos e mesmo espontaneos. O

mesmo autor afirma também que os niveis de Exercicio Fisico sdo bastante diferentes nas varias

idades e também no género, sendo que as raparigas, por norma, sao menos ativas que 0s rapazes.
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H2 — Os niveis de Indice de Massa Corporal estdo relacionados de uma forma

inversamente proporcional com o tempo que é praticado o Exercicio Fisico

Pratica EF 30/60min? Total
Nunca | Pelo menos 1x/més | 2/3xsem | 4/6xsemana
N 30 4 12 0 46
Até 20kg/m2
%] 55% 0,7% 2,2% 0,0%| 8,5%
N 34 32 74 42 182
20kg/m2 - 24.9Kg/m2
%] 6,3% 59% | 13,6% 7,7% | 33,5%
IMC
N 61 47 43 14 165
25Kg/m2 - 29.9Kg/m2
%] 11,2% 8,6% 7,9% 2,6% | 30,3%
N 34 101 16 0 151
> 30Kg/m2
%] 6,3% 18,6% 2,9% 0,0% | 27,8%
N 159 184 145 56 544
Total
%] 29,2% 33,8% | 26,7% 10,3% | 100,0%

Tabela 17 — Indice de Massa Corporal vs Pratica EF 30/60min?

Analisando a tabela 17 e estando em consonancia com as recomendac@es da WHO, que, para o
controle de peso, € de pelo menos 60 minutos diarios de atividade fisica e do CDC e do ACSM que
recomendam a acumulagdo de 30 minutos ou mais de atividade fisica de intensidade moderada na
maioria, ou preferencialmente, em todos os dias da semana (ACSM, 2006), é possivel verificar uma
relacdo entre os individuos que apresentam um indice de Massa Corporal superior a 24.9Kg/m?e a
falta ou a insuficiéncia da préatica de atividades fisicas.

De acordo com Bouchard e Shepard (1994), a Atividade Fisica é claramente a componente mais
variavel de todos os fatores que influenciam o gasto energético diario.

A tabela apresenta uma anélise ao Indice de Massa Corporal, tendo em conta se para além das
horas letivas, os alunos praticam exercicio fisico entre 30 a 60 minutos

Relativamente aos Indices de Massa Corporal representativos da subnutricdo, a maior percentagem
corresponde ao “’nunca’’, onde 30 alunos estdo nessa situagao (5.5%).

Para os Indices de Massa Corporal normais, a maior percentagem verifica-se na resposta a questo
*2/3xsem’’, onde 74 alunos respondem desta forma. <’4/6xsemana’’, no mesmo nivel de indice de
Massa Corporal, 42 alunos responderam desta forma (7.7%).

Para indices de Massa Corporal considerados como “’excesso de peso’’, podemos verificar que 61

alunos “’nunca’’ praticam exercicio fisico entre 30 a 60 minutos fora da escola (11.2%) e 47
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praticam somente ‘’uma vez por més’’ (8.6%). ’2/3xsemana’’ 43 alunos afirmaram praticar (7.9%)
e 14 respondem que praticam exercicio fisico entre 30 a 60 minutos fora das horas letivas
“’4/6xsemana’’ (2.6%).

Por fim, para Indices de Massa Corporal considerados como Obesidade, 34 alunos ‘’nunca’’
praticam (6.3%). ’Pelo menos 1x/més’’ representa a maior percentagem de respostas, onde 101
alunos respondem desta forma (18.6%). Como minoria, 16 alunos dizem que praticam ‘’2/3xsem’’

(2.9%) e nenhum aluno praticam ’4/6xsemana’’ (0%).

indice de Massa
Corporal
Para além das horas letivas, quantas vezes -178
Spearman's rho pratica exercicio fisico entre 30 a 60 ,000
minutos? 544

Tabela 18 — Correlacéo de Spearman

Na tabela 18 verifica-se que rho=-.178, pvalor <0.05, assim, com um nivel de significancia de 5%,
pode-se concluir que quanto mais tempo por semana se pratica Exercicio Fisico de 30 a 60 minutos

menor o indice de Massa Corporal.

Chi-Square Tests

Value df Asymp. Sig. (2-
sided)
Pearson Chi-Square 94.5522 9 .000
Likelihood Ratio 97.469 9 .000
Linear-by-Linear Association 7.512 1 .006
N of Valid Cases 297

Perante o teste x? (9) = 94.552, p <0.05 confirma-se que ha diferencas significativamente
estatisticas nos indices de Massa Corporal relativamente do tempo de Exercicio Fisico, fora das

horas letivas, entre 30 a 60 minutos.
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Analisando a tabela 17 e estando em consonéncia com as recomendacfes da WHO, que, para o
controle de peso, é de pelo menos 60 minutos diarios de atividade fisica e do CDC e do ACSM que
recomendam a acumulagdo de 30 minutos ou mais de atividade fisica de intensidade moderada na
maioria, ou preferencialmente, em todos os dias da semana (ACSM, 2006), é possivel verificar uma
evidéncia entre os individuos que apresentam um indice de Massa Corporal superior a 24.9Kg/m?e
a falta ou a insuficiéncia da préatica de atividades fisicas.

De acordo com Bouchard e Shepard (1994), a Atividade Fisica é claramente a componente mais
variavel de todos os fatores que influénciam o gasto energético diario. A auséncia de Atividade
Fisica origina uma maior acumulacdo energeética, podendo ser um fator para o desenvolvimento da
obesidade (Mota, 2002).

Num estudo efetuado por Jebb e Moore (1999), conclui-se que a revisdo efetuada fornece claras
evidéncias que baixos niveis de Atividade Fisica estdo associados a um aumento de peso e
obesidade.

Na analise & tabela 17, é possivel verificar que 21.3% dos sujeitos com um indice de Massa
Corporal considerado ‘’normal’” praticam Exercicio Fisico mais que 2 vezes por semana. Por outro
lado, os niveis considerados de ‘’excesso de peso’’, 11.2% afirmam nunca praticar e 8.6% apenas 1
vez por més. Para os individuos considerados obesos, os valores do tempo da pratica de Exercicio
Fisico sdo de 6.3% para “’nunca’’ e 18.6% ’apenas uma vez por més’’, perfazendo um total de

insuficiéncia da pratica fisica, para o controlo do peso, de 24.9%.
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H3 - O nivel de Indice de Massa Corporal — indice normal e restante — difere

no que concerne a ingestdo de alimentos do pequeno almogo

Analisando a tabela 14, os individuos que apresentam um indice de Massa Corporal normal, ao
pequeno almoco, preferencialmente ingerem pao com fiambre (46%), sendo que os individuos
considerados em excesso de peso ingerem preferencialmente pdo com manteiga (54.8%) e 0s
obesos também com o mesmo alimento (87.3%).

De acordo com Salbe e Ravussin (2000), que citam varios estudos que demonstra que a ingestdo de
gorduras na dieta é a principal determinante da gordura corporal. As dietas ricas em gorduras, séo
por definicdo, densas em energia, pois a gordura contém mais do dobro de calorias por grama do
que os hidratos de carbono. Assim, uma dieta a base de hidratos de carbono e pobre em gorduras,
deve fornecer uma ingestdo caldrica total sensivelmente mais baixa do que o consumo de uma
guantidade semelhante de uma dieta rica em gorduras (Salbe & Ravussin, 2000).

Foutoura et al., (1991) apresentam as seguintes recomendacdes dietéticas gerais: valorizar o
pequeno almogo; dar preferéncia a ingestdo de carnes e derivados em vez de gorduras e sobremesas

caléricas.

Chi-Square Tests

Value Df Asymp. Sig. (2-
sided)
Pearson Chi-Square 125.8792 7 .000
Likelihood Ratio 147.633 7 .000
Linear-by-Linear 39.134 1 .000
Association
N of Valid Cases 242

Perante o teste x? (7) = 125.879, p <0.05 existem diferengas significativamente estatisticas nos
individuos com IMC normal e a ingestdo de alimentos mais saudaveis relativamente aos individuos

com um IMC no grupo da subnutri¢do, excesso de peso e ou obesidade.

53



H4 - Os individuos que tém uma alimentacdo saudavel pos treino revelam

diferencas nos niveis de indice de Massa Corporal;

Pratica EF 30/60min? Total
Nunca| Pelo |[2/3xsem |4/6xsemana
menos
1x/més
N 26 4 12 0 42
Até
20kg/m2 1, 1 86% | 1.3% 4% 0.0%| 13.9%
N 34 28 64 28 154
20kg/m2
24.9Kg/m2 o | 11.3% | 9.3%| 21.2% 9.3% | 51.0%
IMC
N 4 23 17 12 56
25Kg/m2
29.9Kg/m2 |, 1 1.3%| 7.6% 5.6% 4.0%| 18.5%
N 12 34 4 0 50
>
30Kg/m2 |, 4% | 11.3% 1.3% 0.0% | 16.6%
N 76 89 97 40 302
Total
o | 252% | 295% | 32.1% 13.2% | 100%

Tabela 19 — Pratica EF 30/60min vs IMC

Na tabela acima mencionada verifica-se que os individuos que te uma alimentacdo
saudavel pos treino (30.5%) tem um Indice de Massa Corporal normal.

A alimentacdo poOs treino torna-se num elemento bastante importante, pois, apos o
exercicio o organismo tem caréncias de nutrientes que perdeu durante esta pratica. Como
tal, a alimentacdo que é feita ap6s observa uma maior taxa de aproveitamento para repor
estes niveis gastos. Ora, no caso de uma alimentacdo considerada saudavel, podemos
observar que o grupo com Indice de Massa Corporal normal apresenta maior percentagem,
ou seja, a tabela apresenta todos os individuos com todos os Indices de Massa Corporal que
se alimentam de uma forma correta apds o exercicio e o valor que é mais patente é
naqueles que praticam Exercicio Fisico mais que 2 vezes por semana, com um indice de
Massa Corporal normal
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Chi-Square Tests

Value df Asymp. Sig. (2-
sided)
Pearson Chi-Square 101,836° 9 ,000
Likelihood Ratio 109,154 9 ,000
Linear-by-Linear Association ,039 1 ,844
N of Valid Cases 302

Perante um teste x? (9) = 101.836, p <0.05 confirma-se que ha diferencas significativamente
estatisticas nos indices de Massa Corporal, nos individuos que tém uma alimentacio saudavel pos

treino.
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H5 - Uma pratica alimentar correta apés o Exercicio Fisico tem influéncias no

indice de Massa Corporal; O de IMC ¢ diferente de acordo com a alimentacéo

apos o Exercicio Fisico entre 30 a 60 minutos

Indice de Massa Corporal * Pratica EF 30/60min? Crosstabulation
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Alimentacao apds Exercicio Fisico Pratica EF 30/60min? Total
Nunca Pelo menos 1x/més 2/3xsem | 4/6xsem
N 2 0 0 2
Até 20kg/m2
% 4.0% 0.0% 0.0% 4.0%
N 0 4 0 4
IMC  20kg/m2 - 24.9Kg/m2
Carne e + que % 0.0% 8.0% 0.0% 8.0%
1HC N 37 0 7 44
25Kg/m2 - 29.9Kg/m2
% 74.0% 0.0% 14.0% 88.0%
N 39 39 4 7
Total
% 78,0% 78.0% 8.0% 14.0%
Até N 26 4 12 0 42
20kg/m2 % 8.6% 1.3% 4.0% 0.0% 13.9%
20kg/m2 - N 34 28 64 28 154
24.9Kg/m2 % 11.3% 9.3% 21.2% 9.3% 51.0%
IMC
Saudavel 25Kg/m2 - N 4 23 17 12 56
29.9Kg/m2 % 1.3% 7.6% 5.6% 4.0% 18.5%
12 34 4 0 50
> 30Kg/m2
% 4.0% 11.3% 1.3% 0.0% 16.6%
N 76 76 89 97 40
Total
%) 252% 25.2% 29.5% 32.1% 13.2%
25Kg/m2 - N 0 2 2
29.9Kg/m2 % 0.0% 5.6% 5.6%
IMC
18 16 34
Fastfood > 30Kg/m2
%] 50.0% 44.4% 94.4%
N 18 18 18
Total
% 50,0% 50.0% 50.0%
20kg/m2 - N 0 2 2
IMC 249Kg/m2 % 0.0% 11.1% 11.1%
Sumo+Bolo 16 0 16
> 30Kg/m2
% 88.9% 0.0% 88.9%
Total N 16 2
% 88.9% 11.1%
Pao com | IMC >30Kg/m2 N 4 8 8 20




manteiga %] 20.0% 40.0% 40.0% 100.0%
N 4 4 8 8
Total
% 20,0% 20.0% 40.0% 40.0%
20kg/m2 - N 0 0 2 4 6
24.9Kg/m2 % 0.0% 0.0% 3.1% 6.3% 9.4%
25Kg/m2 - N 20 0 19 0 39
IMC
Refrigerante e 29.9Kg/m2 %] 31.3% 0.0% 29.7% 0.0% 60.9%
outros N 0 19 0 0 19
> 30Kg/m2
% 0.0% 29.7% 0.0% 0.0% 29.7%
N 20 20 19 21 4
Total
% 31,3% 31.3% 29.7% 32.8% 6.3%
Até N 2 0 0 0 2
20kg/m2 % 3.7% 0.0% 0.0% 0.0% 3.7%
20kg/m2 - N 0 0 8 8 16
IMC 249Kg/m2 % 0.0% 0.0% 14.8% 14.8% 29.6%
25Kg/m2 - N 0 22 0 2 24
Nada
29.9Kg/m2 % 0.0% 40.7% 0.0% 3.7% 44.4%
N 0 8 4 0 12
> 30Kg/m2
% 0.0% 14.8% 7.4% 0.0% 22,2%
N 2 2 30 12 10
Total
% 3,7% 3.7% 55.6% 22.2% 18.5%

Tabela 20 — Alimentag&o apds o Exercicio Fisico vs IMC, em fungéo da frequéncia da pratica de EF de 30 a 60 minutos

A tabela representa uma andlise feita em funcéo da alimentag&o ingerida apos o exercicio fisico e 0
indice de Massa Corporal, relacionando a frequéncia de prética de Exercicio Fisico, para além das
horas letivas, tendo em conta que esta pratica seja entre 30 a 60 minutos.

Podemos observar que para os individuos que ingerem Carne e + que 1 HC de Carbono, apenas
aqueles que detém um indice de Massa Corporal considerado “’excesso de peso’’ respondem,
sendo a maioria (74%) — 37 respostas — aqueles que nunca praticam Exercicio Fisico.

Para individuos que se alimentam de uma forma considerada ‘’saudavel’’, a maior percentagem de
respostas verificam-se nos individuos considerados ‘’normais’> de IMC, e que praticam exercicio
fisico entre “’duas a trés vezes por semana’’, onde se verificam 64 respostas (21.2%).

Uma dieta a base de hidratos de carbono e pobre em gorduras, deve fornecer uma ingestao calérica
total sensivelmente mais baixa do que o consumo de uma quantidade semelhante de uma dieta rica
em gorduras e pobre em hidratos de carbono (Salbe & Ravussin, 2000).

Relativamente aos que ingerem fastfood ap0s o Exercicio Fisico, apenas os Indices de Massa
Corporal acima de 25Kg/m? afirmam ingerir este tipo de Alimentacéo e, a0 mesmo tempo, apenas

praticam Exercicio Fisico pelo menos uma vez por més ou nunca. E possivel observar que a pratica
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fisica é insuficiente para o combate ao Excesso de Peso e, a0 mesmo tempo, quando o fazem a sua
Alimentacéo é extremamente incorreta.

Para os que afirmam ingerir sumo e bolo apds o exercicio, observam-se respostas no grupo dos
individuos considerados obesos — 88.9% que, ao mesmo tempo, s6 fazem Exercicio Fisico ’pelo
menos uma vez por més’’.

Novamente apenas para este grupo — obesos — responde que apds o exercicio ingere pdo com
manteiga, mas relativamente a frequéncia da préatica fisica de Exercicio Fisico entre 30 a 60
minutos ja se observam respostas mais variadas, ou seja, 20% nunca pratica, 40% pelo menos uma
vez por més e 40% entre 2 a 3 vezes por semana.

Relativamente a ingestdo de refrigerantes e outros, o grupo considerado “’Excesso de Peso’’
apresenta 31.3% de respostas, ao mesmo tempo que ‘’nunca’’ pratica Exercicio Fisico entre 30 a 60
minutos. O grupo dos individuos obesos também apresenta uma frequéncia de respostas
semelhante, 19 (29.7%), mas correspondente a préatica de exercicio pelo menos uma vez por més.
Em ultima andlise, os individuos que ‘’nada’’ ingerem apds o exercicio, 40.7% do grupo
considerado ‘’Excesso de Peso’” responde desta forma, para uma pratica de Exercicio Fisico de
“’pelo menos uma vez por més’’. O grupo dos obesos também regista valores com 0 mesmo tempo
de pratica fisica, mas apenas 14.8%. Outro dado importante a registar como possivel
comportamento de risco, no grupo dos individuos com indice de Massa Corporal “’normal’> em
que afirmam praticar exercicio mais que 2 vezes por semana, 29.6% nunca ingerem alimentos apés
a prética.

Alimentos ricos em hidratos de carbono como batatas, massas, aveia e bebidas desportivas com
indice glicémico moderado e alto sdo boas fontes de hidratos de carbono para a sintese do

glicogénio muscular e devem ser a primeira escolha nas refeigcdes de recuperacdo (Coyle 2005).
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Chi-Square Tests

Asymp. Sig.
Alimentacdo apds Exercicio Fisico Value df (2-sided)
carne e mais que 1 hidrato Pearson Chi-Square 50,4082 4 ,000
N 50
saudavel Pearson Chi-Square 101,836 9 ,000
N 302
fast food Pearson Chi-Square 2,118°¢ 1 ,146
N 36
sumo com bolo Pearson Chi-Square 18,0008 1 ,000
N 18
paomanteiga Pearson Chi-Square g
N 20
refrigerante e outros Pearson Chi-Square 105,7299 6 ,000
N 64
nada Pearson Chi-Square 92,400" 9 ,000
N 54

De acordo com o teste x? (9) =101,836, p<0.05 confirma-se que ha diferencas significativamente
estatisticas. O de Indice de Massa Corporal € superior de acordo com o facto de a alimentagao ser
equilibrada pds treino, ou néo.

Analisando a tabela Il, podemos ver que é uma préatica incorreta numa alimentacdo pos-treino.

ALTMENTACAO POR FASES

PRE-COMPETICAO PER-COMPETICAO POS-COMPETICAO

= oferecimento aburvdanne = Oferecinmenton = inchosdao de carboidranos
de liguicos abundanie de liguidos de alve indice glicémico

= rica em carboidraros, de = utilizacio de = pobbre em lipidios e filbyras
meEdio a alto indice glicemaco: carboidravos < e considerar a densidade

repasitores

= paobre em gordura e fibras caldrica dos alimentas: &

hidroeletroliticos

e moderada em [th?[{."i:ll'.l.‘-r Ccormurm o atlera Apresentar

(hebidas esportivas) i .
. 5 . - - = FOARCT APPETile nesse periodo
= inclusio de alimentos bem E P I

g - [ - ’ 2]
lerados & comuns 4 diera temperatura ideal:

do atlera entre 8 e 12°9C

= preferéncia por alimentos

sdlickons

Fonte: Probarrn et al., 1903; Reimers e al | 1900G; Gonefiles4Gross et al., 2000 Guerrm, 2000

Tabela 21 — Alimentacéo por fases

Segundo os autores, a ““incluséo de hidratos de carbono de alto indice glicémico’’ ndo se verifica,

ao contrario da presenca de lipidos por parte da manteiga.
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CONCLUSOES

O presente estudo teve como objetivo encontrar algumas relagdes entre a Alimentacdo e Exercicio
Fisico em funcdo do IMC, tendo em conta uma frequéncia de prética fisica de pelo menos duas
vezes por semana com uma duragdo minima de 30 minutos e considerando essencial uma
alimentacdo equilibrada ao pequeno almoco e ap6s o Exercicio Fisico.

Assim, relativamente aos dados do estudo observou-se que 15.7% da amostra apresenta IMC
saudavel, 57.3% apresenta excesso de peso e 27.1% apresenta niveis de obesidade.

Somente as raparigas apresentaram niveis de subnutrigdo 15.9%.

No que diz respeito aos héabitos alimentares, as mesmas, ao pequeno almogo, 11.1% apenas
consome leite. O pdo com manteiga, ou seja, um acompanhamento que contém grande teor de
lipidos, € o alimento mais ingerido nos rapazes com excesso de peso ao pequeno almoco.

O péo misto é o alimento mais ingerido no grupo de alunos considerados com “’excesso de peso”’
nos rapazes (35.4%); Nos obesos masculinos, o pdo com manteiga (17.2%) e os cereais/barras
energéticas/bolachas os alimento mais ingerido nesta refei¢do (23.9%).

As raparigas com indice de Massa Corporal “normal’’ alimentam-se mais frequentemente, ao
pequeno almoco, com pdo com fiambre (38.8%); No grupo considerado ‘’excesso de peso’” e
“’obesidade’’, nas raparigas, ¢ o pdo com manteiga e os cereais/barras energéticas/bolachas os
alimentos mais escolhidos. Em relagdo as hipoteses submetidas todas foram confirmadas
estatisticamente. Em relacdo a Hip6tese 1, em que o género masculino apresenta IMC superior
relativamente as raparigas confirmou-se através do teste Mann Whitney. Verifica-se que U= -
7.884, p<0.05, logo conclui-se que o género masculino (M= 3.11; DP= .645) apresenta indices de
Massa Corporal significativamente superiores relativamente ao género feminino (M= 2.47; DP=
1.067). Na Hipdtese 2, a medida que se dedica mais tempo a pratica de Exercicio Fisico entre 30-60
minutos, o IMC tende para valores normais. E possivel verificar que 21.3% dos sujeitos com um
indice de Massa Corporal considerado “’normal’’ praticam Exercicio Fisico mais que 2 vezes por
semana. Por outro lado, os niveis considerados de “’excesso de peso’’, 11.2% afirmam nunca
praticar e 8.6% apenas 1 vez por més. Para os individuos considerados obesos, os valores do tempo
da préatica de Exercicio Fisico sdo de 6.3% para “’nunca’’ e 18.6% “’apenas uma vez por més’’,
perfazendo um total de insuficiéncia da préatica fisica, para o controlo do peso, de 24,9%.

Para se estudar a rela¢do entre o IMC normal e os “restantes”, entenda-se subnutri¢ao, excesso de
peso e obesidade, relativamente a ingestdo de alimentos no pequeno almoco, foram feitos dois
grupos, normal ¢ os “restantes”. Verificou-se que os individuos com IMC normal tém uma ingestao
preferencial de hidratos de carbono, carnes e derivados (46%), em detrimento de hidratos de
carbono com gorduras. Tais nutrientes, supracitados sdo mais observaveis no grupo que apresenta
niveis acima de 24.9Kg/m? (54.8% e 87.3%).
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A Hipdtese 4, os individuos que tém uma alimentacdo saudavel ap6s o treino revelam um IMC
mais proximo dos valores normais. Os alunos que aliam uma préatica correta do Exercicio Fisico
(acima de duas vezes por semana), bem como uma alimentagdo saudavel pds treino sdo os que
apresentam niveis de IMC normal. O grupo considerado excesso de peso apresenta pouca préatica
fisica, apesar da sua Alimentacdo ser considerada correta, tal como 0s obesos, 0 que explica que a
Alimentacéo equilibrada aliada ao Exercicio Fisico é fundamental para o combate ao Excesso de
Peso e Obesidade, como mencionam os autores. Uma pratica alimentar correta aliada ao exercicio
fisico tem influéncias no IMC, o IMC é diferente de acordo com a Alimentacdo apds o exercicio
fisico entre 30-60 minutos. Os individuos que se alimentam de uma forma considerada “saudavel”
a maior percentagem de respostas verifica-se naqueles que ao mesmo tempo praticam Exercicio
Fisico “duas a trés vezes por semana”, onde se verificam 64 respostas (21.2%). Relativamente aos
que ingerem fastfood apds o exercicio fisico, apenas os IMC acima de 25Kg/m? afirmam ter este
habito alimentar e, a0 mesmo tempo, apenas praticam exercicio fisico pelo menos uma vez por
més. E possivel observar que a pratica fisica é insuficiente para o combate ao excesso de peso e, ao
mesmo tempo, quando fazem exercicio a sua alimentacdo é incorreta. Os sujeitos que afirmam
ingerir sumo e bolo apds o exercicio sdo na sua maioria obesos — 88.9% - que, a0 mesmo tempo s
fazem exercicio fisico “uma vez por més”. Este mesmo grupo dos obesos responde que apds o
exercicio ingere pdo com manteiga mas relativamente a pratica de exercicio fisico entre 30-60
minutos j& se observam respostas mais variadas ou seja 20% nunca pratica, 40% pelo menos uma
vez por més e 40% entre duas a trés vezes por semana. Neste estudo, observou-se que 54.7% dos
inquiridos apresenta insuficiéncia de Exercicio Fisico entre 30 a 60 minutos, para o controlo do

peso.
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