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PERFIL DA APTIDAO FISICA, DO ESTADO NUTRICIONAL E DO NIVEL DE
ATIVIDADE FISICA DE CRIANCAS DE ESCOLAS MUNICIPAIS DA CIDADE
DE VENANCIO AIRES-RS

THE PROFILE OF PHYSICAL FITNESS, NUTRITIONAL STATUS AND THE
STATE LEVEL OF PHYSICAL ACTIVITY OF CHILDREN FROM MUNICIPAL
SCHOOLS OF VENANCIO AIRES-RS

Resumo:o estudo tem como objetivo identificar o perfil da aptidao fisica, do
estado nutricional e do nivel de atividade fisica de criancas de escolas
municipais da cidade de Venancio Aires-RS. Participaram do estudo 89
escolares da rede municipal da cidade de Venancio Aires, tendo a faixa etéria
de 8 a 13 anos.Foram realizados os testes de aptidao fisica relacionados a
saude e o do estado nutricional, utilizando a bateria de teste do PROESP-Br e
aplicado o questionario de atividade fisica. Os resultados encontrados nos
indicam que 70,8% dos escolares estdo classificados na zona saudavel na
variavel referente ao indice de massa corporal, 46,1% na flexibilidade, 40,4%
na resisténcia abdominal, 56,2% na resisténcia aerdbica e 44,2% classificados
como ativos.Baseado nos resultados de nosso estudo podemos concluir que os
escolares ndo apresentam niveis adequados de aptidao fisica relacionados a
saude e de atividade fisica.

Descritores: escolares, aptidao fisica, estado nutricional, atividade fisica.

Abstract: The study aims to identify the profile of physical fithess, nutritional
status and the level of children’s physical activity in municipal schools in
Venancio Aires-RS. 89 students from the municipal network of the city of
Venancio Aires participated in the study, with the age group from 8 to 13 years.
It were held physical fitness tests related to health and nutritional status using
the test battery PROESP-Br, and physical activity questionnaire was applied.
The results indicate that 70.8% of students are classified in the healthy zone on
avariable referring to body mass index, 46.1% in flexibility, 40.4% in abdominal
strength, 56.2% in aerobic endurance and 44.2% classified as assets. Based on
the results of our study we can conclude that the students do not have
adequate levels of physical fithess related to health and physical activity.
Descriptors: students, physical fitness, nutritional status, physical activity.

Introducéo

A aptidao fisica pode ser compreendida como a capacidade do individuo
em realizar suas tarefas diarias com vigor, sem apresentar um cansaco
excessivo, garantindo assim uma sobrevivéncia no meio ambiente em que

vivem!. A aptiddo fisica pode ser dividida em dois grupos, sendo um



relacionado as habilidades motoras (performance) e o outro relacionado a

saude.

A aptiddo fisica associada a performance € compreendida como a
capacidade de um individuo em realizar atividades fisicas que exijam
umdesempenho muscular demonstrando uma aptiddo individual, onde suas
variaveis estdo voltadas para as habilidades desportivas tais como a
agilidadeequilibrio, coordenacdo motora, poténcia e velocidade2. Em
contrapartida, a aptidao fisica relacionada a saude € definida como a
capacidade do nosso organismo (coracdo, pulmdo, vasos sanguineos e
musculos) a resistirem as doencas degenerativas e conseguirem realizar
atividades cotidianas, constituida pelas variaveis resisténcia cardiorrespiratoria,

forca, resisténcia muscular e a flexibilidade3.

Manter um adequado nivel de aptidao fisica traz varios beneficios para
os individuos, entre eles pode-se destacar uma menor incidéncia de doencas
crbnicas degenerativas, como elevados niveis de colesterol sanguineo,
hipertensdo, acidente vascular cerebral, doencas coronarianas e obesidade®.
Desta forma, é importante que a prevencao dessas doencas ja seja iniciada na
infancia e adolescéncia através da pratica de atividades fisicas regulares, pois
0s habitos que séo estimulados nessa fase geralmente sdo mantidos durante a

vida adulta®.

Apesar dos inumeros beneficios que a atividade fisica traz na vida dos
individuos, o sedentarismo esta cada vez mais presente na vida das pessoas,
sendo que o aumento da urbanizacdo na sociedade pode ter influenciado na
diminuicdo dos niveis de aptidao fisica, diminuindo os espacos para a pratica
do esporte e de atividades fisicas®. Além disso, as mudancas do cotidiano
como as facilidades dos eletrbnicos no trabalho doméstico, o transporte
automotor, a computadorizagdo do trabalho industrial, e as ocupag¢des no
momento de lazer com atividades passivas como assistir televisdo, usar o
computador também contribuiram para o aumento do sedentarismo’.

Outro fator que vem preocupando a saude de criancas e adolescentes
refere-se ao estado nutricional, pois a obesidade é caracterizada pelo

excessivo acumulo de gordura ocasionada em grande parte por um



desequilibrio cronico®®. Por isso, manter os niveis de composicdo corporal é de
extrema importancia, pois os individuos obesos podem apresentar varias
doencas, dentre elas a elevacdo do nivel de colesterol sangliineo, varios tipos

de cancer, além de problemas psicoldgicos e sociais® °.

Com isso a prevencdo destas doencas ja deve ser iniciada desde a
infancia e juventude, pois se acredita que doenca degenerativa ja tem seu
periodo de encubacdo nessa fase, e algumas delas j& podem se manifestar na
infancia, como a obesidade e a hipertensao®.

Em um estudo?'? realizado com 7.507 escolares de 7 a 10 anos de idade,
de cinco regides brasileiras (Norte, Nordeste, Centro-Oeste, Sudeste e Sul),
mostrou que houve uma elevada prevaléncia de escolares que nao atendem
aos critérios de saude da classificacao geral da proposta adotada nos testes de
flexibilidade, forca/resisténcia muscular e aptiddo cardiorrespiratéria. O
resultado indicou que aproximadamente 96% dos escolares ndo atingiram aos
patamares desejados de saude. Em relacdo ao nivel de atividade fisica, um
estudo®®analisou o nivel de atividade fisica de 147 escolares de 6 a 10 anos de
idade, das cidades de Encantado/RS e Vespasiano Correa/RS, e constatou
que 30,6% das criancas estéo classificadas como ativas e 69,4% classificadas

como inativas.

Considerando a importancia de manter os niveis de aptiddo fisica, o
estado nutricional e o nivel de atividade fisica adequados, e tendo em mente
seus beneficios, um dos melhores estimulos esta ligado a avaliacdo dos
mesmos, fornecendo informacdes dos individuos sobre sua condicdo fisica,
identificando as que possuem algum tipo de risco no potencial ja na infancia.
Sendo assim, o estudo tem como objetivo identificar o perfil da aptidao fisica, do
estado nutricional e do nivel de atividade fisica de criancas de escolas

municipais da cidade de Venancio Aires-RS.



Metodologia

Esse estudo foi desenvolvido por meio de uma abordagem de pesquisa
do tipo descritiva quantitativa de corte transversal. Participaram do estudo 89
escolares da rede municipal da cidade de Venancio Aires, desses 42,7%
residem em area rural e 57,3 em area urbana, tendo a faixa etaria de 8 a 13
anos, sendo 44,9% do sexo feminino e 55,1% do sexo masculino. Para a
avaliacdo dos escolares foram escolhidas por acessibilidade quatro escolas
municipais da cidade de Venancio Aires, sendo duas localizadas na area
urbana e duas na area rural. Como critério de inclusdo para participar do
estudo, o aluno deveria estar matriculado e freqiientando a escola no ano letivo
de 2016, apresentaro termo de consentimento assinado pelos pais ou
responsaveis, ndo apresentar nenhum problema de saude que o impedisse de
realizaros testes. O presente estudo teve a autorizacdo da Secretaria da
Educacdo do Municipio de Venancio Aires e a aprovacdo do Comité de Etica
em Pesquisa (Coep) do Centro Universitario Univates (parecer n® 1.339.552).

Para a realizacdo dos testes foram realizadas trés visitas em cada
escola, onde primeiramente foi explicado a proposta do estudo e os testes que
seriam aplicados, apos foi feito o convite aos escolares para a participa¢éo no
estudo. Os interessados em participar, levaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido para os pais ou responsaveis assinarem permitindo a
participacdo no estudo. Na segunda visita foi aplicado o questionario de
atividade fisica aos escolares, os testes de aptidao fisica(flexibilidade e
resisténcia muscular localizada) e do estado nutricional (massa corporal e
estatura), sendo todos realizados individualmente em uma sala de aula para
evitar possiveis constrangimentos aos escolares. Na Ultima visita realizou-se o
altimo teste, de capacidade aerdbica, sendo aplicado em duplas na quadra de
esportes das escolas. Todos os testes foram aplicados no turno de aula dos
escolares, nos periodos das aulas de educacdo fisica e por periodos

disponibilizados pela professora titular, sempre comsua presenca.

Para a avaliacdo da atividade fisica dos estudantes foi aplicado o

questionario de atividade fisica PAQ-C%4, que tem como objetivo investigar o



nivel de atividade fisica dos escolares, ao longo dos setes dias que antecedem
a aplicacdo do questionario incluindo o final de semana. O questionario é
composto por nove questbes sobre a préatica de esportes, jogos, atividades
fisicas na escola e no tempo de lazer, cada questdo tem valor de 1 a5 e o
escore final e obtido pela média das questdes, sendo representada por muito
sedentario 1 e muito ativo 5, os escores 2,3,4 indicam as categorias
sedentérios, moderadamente ativo e ativos. Dessa forma os estudantes foram

classificados como ativos com escore 2 3, ou sedentarios com escore < 3.

O estado nutricional foi avaliado através do indice de massa corporal
(IMC) usando o calculo da massa corporal dividida pela estatura ao quadrado,
sendo os resultados classificados como “zona de risco a saude” e “zona
saudavel”, conforme a tabela normativa apresentada para cada idade e sexo,
disponivel no Manual do PROESP-Br®®. Para avaliar a massa corporal utilizou-
se uma balanca portétil (marca WISO e modelo W721), sendo solicitado aos
escolares que ficassem posicionados de frente para a balanca, pés juntos e
bracos estendidos ao longo do corpo, os estudantes ficaram descalcos e
vestindo roupas leves. A avaliacdo da estatura foi por meio de um
estadiometro(marca Belmak e modelo Est220), onde os estudantes ficaram

descalcos em posicao ereta, bracos ao longo do corpo.

Ja para a avaliacdo do nivel de aptiddo fisica utilizou-se a bateria de
teste do PROESP-Br'®, no qual os testes aplicados foram de aptiddo fisica
relacionado & saude sendo o de flexibilidade, resisténcia muscular localizada e
capacidade aerobica. Os testes foram coletados da seguinte ordem e forma: a
flexibilidade foi avaliada através do teste de sentar-e-alcancar, onde foi
estendida e fixada uma fita métrica no solo, os escolares sentavam-se no solo
com os joelhos estendidos e as maos sobrepostas, inclinando-se lentamente
para frente o mais distante possivel, foram realizadas duas tentativas,

utilizando o melhor resultado.

O teste de resisténcia muscular localizada foi avaliado através do teste
de abdominal em um minuto, o estudante deitou-se sobre um colchonete em
decubito dorsal com os joelhos flexionados a 45 graus e com o0s bragos

cruzados sobre o térax, o estudante realizava o movimento de flexao do tronco



até tocar os cotovelos na coxa retornando a posicao inicial. O resultado foi

contabilizado pelo nimero de repeticdes completas realizados em um minuto.

Para a avaliacdo da capacidade aerdbica utilizou-se o teste de corrida
de seis minutos, o teste foi realizado mediante corrida de seis minutos, o
estudante correu a maior distancia possivel nesse periodo de tempo, sendo
permitido intercalar com caminhada conforme necessidade do estudante. Ao
final foi registrada a distancia percorrida. Como critério de classificagédo do nivel
de aptidao fisica dos participantes, os resultados foram classificados como
‘zona de risco & saude” e “zona saudavel’, conforme a tabela normativa

apresentada para cada idade e sexo, disponivel no Manual do PROESP-Br'>.

Os dados estdo apresentados por meio de estatistica descritiva, com

valores minimos, maximos, média, desvio padrao e distribuicdo de frequéncia.

Resultados e discussao

Os resultados encontrados na pesquisa estdo apresentados na tabelal,
e nos indica que 70,8% dos escolares estdo classificados na zona saudavel na
variavel referente ao IMC, 46,1% na flexibilidade, 40,4% na resisténcia

abdominal, 56,2% na resisténcia aerdbica e 44,2% classificados como ativos.

O estudo teve por objetivo identificar o perfil da aptidao fisica, do estado
nutricional e do nivel de atividade fisica de criancas de escolas municipais da
cidade de Venancio Aires/RS. A obesidade entre criancas e adolescentes tem
apresentado crescente prevaléncia nas ultimas décadas e ja é considerada um
dos maiores problemas da salde publica em ambito mundial, podendo trazer
repercussdes na vida dos mesmos, tais como 0s transtornos sociais e doencas
coronarianas como a hipertensdo e diabetes!®. Apesar dos dados
apresentarem que a obesidade vem aumentando ao longo dos anos, 0s
resultados encontrados no nosso estudo mostraram que 70,8% dos escolares
encontram-se na zona saudavel e 29,2% na zona de risco & saude. Ja o
estudo?’realizado com 69 escolares de 7 a 11 anos de Brasilia-DF, apresentou
que82,6% dos escolares encontram-se na zona saudavel, enquanto 17,4%

encontram-se na zona de risco & saude. Em outro estudo estudo3, com 147



criancas de 6 a 10 anos, das cidades de Encantado-RS e Vespasiano Corréa-
RS classificou o indice de massa corporal (IMC) como normal, sobrepeso e
obesidade, e constatou que 53,7% dos escolares estdo na classificacdo

normal, 20,4% estdo com sobrepeso e 25,9% estdo considerados obesos.

Tabela 01.Tabela descritiva com valores minimos e maximos, média e desvio
padrao e distribuicdo percentual dos dados gerais.

Variavel Minino Maximo Média + DP
Idade (anos) 8 13 9,80 £0,97
Massa Corporal (KQ) 23,1 75,5 37,80+10,23
Estatura (m) 1,25 1,65 1,42+0,07
IMC (kg/m?) 11,75 29,57 18,67+3,86
Risco a saude - - 29,2%
Zona Saudavel - - 70,8%
Flexibilidade (cm) 11 50 30,18+7,78
Risco a saude - - 53,9%
Zona saudavel - - 46,1%
Resisténcia abdominal (rep) 08 38 24,38%6,40
Risco a saude - - 59,6%
Zona saudavel 40,4%
Resisténcia aerdbica (m) 510 1539 851,71+221,21
Risco a saude - - 43,8%
Zona saudavel - - 56,2%
Nivel de atividade fisica (u.a) 1,48 4,30 2,80+0,64
Sedentarios - - 55,1%
Ativos - - 44,9%

Legenda: IMC = indice de massa corporal; u.a. = unidade arbitraria.

De acordo com as variaveis da aptidao fisica relacionada a saude a
flexibilidade € um importante componente, ela é o resultado da capacidade da
elasticidade demonstrada pelos musculos e tecidos conectivos ligados a
mobilidade articular!’. Manter adequados niveis de flexibilidade esta associado
a prevencdo de doencas posturais e menor incidéncia de lesbes, além de
ajudar na realizacdo das tarefas diarias como pegar algum objeto, amarrar 0s

calcados, entre outros’.

No presente estudo foi constatado que 53,9% dos escolares encontram-
se na zona de risco a salde e 46,1% na zona saudavel. No estudo??foi
constatado que 47,8% dos escolares ndo atenderam aos critérios de saude e
52,2% atenderam os critérios de saude. A flexibilidade diminui até a puberdade
e tende a aumentar posteriormente, voltando a diminuir na idade adulta’.

Estudos!®1%2022mostram que a diferenca na flexibilidade pode ser
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caracterizada como multifatorial, levando em consideracdo as medidas
antropométricas, a composicao corporal, a genética, a cultura e uma possivel

patologia de cada individuo.

Quando nos referimos a variavel resisténcia e a forca muscular
localizada na regido abdominal, as mesmas sdo tdo importantes quanto o0s
demais componentes de aptidao fisica, pois para realizar tarefas do cotidiano
ha uma necessidade minima de capacidade muscular® Manter adequados
niveis de resisténcia abdominal evitara futuros problemas posturais aos
individuos®®. Em nosso estudo quando avaliado esse componente, 59,6% dos
escolares foram classificados com risco a saude e 40,4% classificados na zona
saudavel. No estudo'?observou quemais de 50% dos escolares também
encontraram-se classificados abaixo dos critérios de saude em relacdo a
classificacdo geral. Porém em outro estudo?’com escolares encontrou-se um
percentual maior de escolares na zona saudavel, 65,2% dos escolares
atendem os critérios de saude e 34,8% ndo atendem os critérios de saude.
Esse fato pode ser explicado pela hipotese dos habitos de atividades serem
diferentes em cada regido do pais. Um estudo?! realizado em Mogambique com
criancas que residem em diferentes regides socioecondmicas indicou menor
desempenho no teste de resisténcia e forca abdominal em criancas
pertencentes a regides menos favorecidas economicamente. Essa hipétese
merece ser mais investigada, por vez que ndo foi controlada no presente

estudo.

A variavel resisténcia aerdbica esta relacionada ao funcionamento do
coracdo, pulméo e sistema vascular, o que requer o uso consideravel do
sistema circulatério e respiratério?®. Quando avaliada a resisténcia aerébica em
nosso estudo o teste mostrou que 43,8 % dos escolares estdo classificados na
zona de risco a saude e 56,2 % na zona saudavel, o que € muito positivo,
poisseus niveis adequados contribuem para o ndo aparecimento de possiveis
doencas crbnicas degenerativas. Mas em outro estudo'’realizado com
escolares de cinco regifes brasileiras mostrou queaproximadamente 80% dos
escolares nao atingiram os critérios estabelecidos para a saude em relacdo a
aptidao cardiorrespiratoria. Para o autor esse é um dado considerado
preocupante, pois uma baixa aptiddo cardiorrespiratoria estd associada a
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elevados niveis de colesterol e triglicerideos, aumento da presséao arterial e

maior risco de obesidade.

Quando nos referiamos a pratica de atividade fisica,a mesma deveria
ser indispensavel para qualquer individuo, principalmente para as criancas
eadolescentes, pois é nessa fase que a pratica de atividade fisica pode atuar
contra o surgimento de doengas como a obesidade, diabetes e hipertenséo na
vida adulta’®. Contudo n&o foi o que encontramos em nosso estudo, no qual
55,1% dos estudantes foram classificados como sedentarios e 44,9% como
ativos. No estudo!3o percentual de sedentarios também foi maior que os ativos,
sendo 69,4% classificados como sedentéarios e 30,6% considerados ativos. Em
outro estudo?’, com 325 alunos, sendo 123 meninos e 204 meninas de 14 a 15
anos de dezesseis escolares de Niter6i/RJ avaliou o nivel de atividade fisica
dos escolares, aproximadamente 85% dos escolares do sexo masculino e 94%

do sexo feminino foram classificados como sedentarios.

O problema do baixo nivel de atividade fisica tende a atingir o mundo
inteiro, autores ressaltam a necessidade de aumentar os niveis de atividade
fisica entre os escolares revendo seus habitos sedentarios, tais como, as horas

excessivas em frente ao computador e assistindo televisdo?” 28,
Concluséo

De acordo com os resultados do nosso estudo, podemos concluir que a
maioria dos escolares apresentam niveis inadequados de aptiddo e de
atividade fisica, contudo, o resultado do estado nutricional apresentou
patamares satisfatorios estabelecidos para a saude.

Com isso percebemos que é de extrema importancia a necessidade de
enfatizar as politicas educacionais referentes a aptidao e atividade fisicas nas
escolas, com professores desenvolvendo atividades que estimulam as mesmas
durante as aulas de educacéo fisica. Espera-se que os resultados encontrados
nesse estudo possam auxiliar em demais estudos sobre o estado nutricional, o
nivel de aptidao fisica e de atividade fisica, levando em conta a escassez de

estudos relacionados ao assunto no Vale do Rio Pardo e Taquari.
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CENTRO UNIVERSITARIO
UNIVATES W
PARECER CONSUBSTANCIADC DO CEP

DADGS DD PROJETO DE PESGLNS A

Thulo da Pesquisa: COMPARACAD DO DESENVOLVIMENTC MOTOR, DA APTIDAC FISICA E DO
HIVEL OE ATIVIDADE FISICA EM CRIAMCAS OBESAS E EUTROFICAS

Pesquisador: C-ancs Leandro Tiggemann
Area Tematica:

Versio: 2

CALE: S6752715.0.0000.5310

Inetitulgio Proponants: Ceniro Unhversiano UNWVATES
Patrecinader Princlpal: Financiamenio Priprio

DADOE [0 PARECER

Mmero dio Parecar: 1.335.352

Apreeanta;io do Projsto:

* O deservolimenin mofor relaciona-se 35 demals areas da aprendizagem, sendd caractenzado pela fase
gas mudangas de comporaments e habliidades moloeas adquindas conforme a fase 80 processo. A
importincia desta stapa relationa-se Na Tase &m que 3 olanga desemvole 3s0eCins afellvos, cognitives &
tambem habilldades motoras que IR0 repensir na vida fulura (SALLAHUE & OZMUM, 2005). Mulios
aspecios prejudicam o desenvoldimento motor entre eles estdo & falta de motivacdo, sedentarismo,
EesCimEentiD Uraand, enre oS [TAMNI GO, 1587). Cutro fator prejudicial @ a obesidade na Infanca que @
definkda como o acumuio de gordura Sobre o peso total do Individuo (BOUCHARD, 2003). A obesidade na
ITancia diminul 3 athidade motora pak f3t0 da crianga obesa necesskar te um esforgs malor comparado a
langa eundica fomando a atvidade menos prazerosa (PARISKIOVA, 1082) A5 causas da obesidads levam
3 CONSEqUENEs COMD Mendr capackdade cardomespirabona, feorectacio & propaa Imagem, aras0s nas
atividades motoras & nivels Inferores de aptiddo fisica (BERLEZE et al., 2007).4 apiidio fislca &
considerada como uma condiglo ativa da pess0a, onde efa reallza dianamente tarefas Nsicas gastando
EMENgia 5em sofmer fadlga excesshva (OUIVEIRA & ARRUDA 2000). Athidade fsica & definida como quaiquer

menimento do COMe Produzkdo peins MUSCUlos gastando enengla [CASPERSEN e al, 1985) Estudos 12m
MeCeEirado QU o aumento da coesldade tem gerado consequenclas para as clangas, causando

Endanesn: P Seelie Tallnd, 171 - Sala 300 - Preda 01

Bairre:  Baliro Uik io CiEP: D 00000
UF: A= Miinkcipss: LAJEADD
Telelonme: (21757 147000 Fax: [S15714-T00 E-mmail: oo pafnssihy o by
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atrasos em hablidades de loaomocdo, controles de objetos & tambam am aspactos percapiivos COmo
nogles de espago @ tempo comparadas A crianga ewtrafica (BIGOTI, 2005; AMORIM, 2005). A cranca
pbesa quando prafica allvidade fislca gasia mals enengla que 3 crianga sutrofica, alem de apresentar
capackdade respirattna imfenor, resultanoo em indices menones o2 apticdo fska (BRACCO, 2002; FREY,
2006). AsSim parcce evidenia que 3 orlanca obesa apresenta maks dificuidaties motoras @ fisleas comparada
a eutrofica (BERLEZE et al, 2007)."

Objstivo da Pesguisa:

Objettve Primana:

Comparar o desenvoiiments mator, 3 apiid3o fislca & o nivel de alividade Tisica em criangas obesas e
BLNNGNCas.

Cortirumcic do Pescer: 1.8 555

Oibjetive Secundaro:
Identificar 2 awallar o nivel de desanvolvimemo mobor em criancas oDesas & eUlndfcas. |deniificar e avalar o
niiel de aptiddo Nska em cranpas oDesas & elmdicas.

Identificar @ avallar os nivels de afividade fisica em criangas obesas & eulroicas.

&Awalkai3o dos Riscos & Baneficlos:

Riscos:

O presents estudd ApTesenta 306 participantss d3 amMosta fscos MNIMos para a realzagdo 90 mesmo,
tendo como possivels fscos desconforios

miscUiares, cansago = fadga, sendo Sintomas nommals & Sslerados para este tipo de avalagho.

Beneficios:

Como benaficios na paricipacio deste eshudo, o5 avallados poderdo ter conhecimentos sobre o Indice de
obesidade, que poderdo prajudlcar suas

haolidages motoras & fslcas, ou 05 Denaficios, COMOe Por exampio, mehor capaciiade camiomaspiratona,
redugdo da massa corporal & meihores

tesempenhcs fisicos & motores viablizando a saide do parficpante.

Comentarios & Conslderagles aobre a Pesqulaa:;

A pesquisa possul cunho ahual & pode trezer Infomagles refevanias no conhecimento da condipgdo sl
das crlancas do municiplo em questio. Sobre os sujelios de pesquisa "3 amosia sara constibulda par
aproaimadaments 35 criancas de AmDos 05 5208, COMm 13la etana enfrs &, & 2 10 anos. Ma prmeira etapa

i3 pesquisa sera aplicado um questionano [PAC-C) onde serd Investigado

Endares:  Fid Seelie Talln, 171 - Sala 300 - Prda 01

Bairio: Balino Linkes b io CiEP: O giiofah
UF: R& Muinbchpas:  LAJEADD
Tabslorem: (51057 147000 Fax [S1j5714-T001 E-rranl.  compaTecrrelow Ly
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Contirmscis do Pescar 1150 553

o nivel g2 atividade flslca oo paricipanies, em seguida serd realzaco 35 Megidas antrogometncas para
pbier o5 INdcas de IMC. Ma sequancia das etapas serdo realzacos o teste de desenvolvimento motor
[TEMD-2) 2 05 testes de aptidio fska, bassado na batana de testes do PROESP BR. A colela de dados

BErd reallzada em duas escoias da rede Munidpal de Venancio Alres.”

Sobre 3 selecio dos pesquIsa0os, 530 desonios 05 segUInies crberos:

“Crignio de Inciesao: Serdp conslderados orféros de Inclusao da amosira os sequintes padrles: ter idads
enire B, 9 & 10 anos, independenta 0o sexc; NS0 possulr qualquer ipo de defciénda fiska que Imposs i
3 aplicagdo dos testes; apresentar um Temna de Consentimento Livie & Esclarecida (TCLE) assinada pelos

pais &'0U ISEDonEIvels.”

“Critério de Exclusdo: Serdo conslderados ciiérios de exclusdo da amosira os particpantes gue ndo

conciuirem iodas 35 avallagies.”

Consldersgias sobre o5 Temmos de apresentagio cbrigatoria:
D acordo.

Recomandagbes:

Conclusfies ou Pendéncias & Lista de Inadequagties:
Recomenda’se annovagao do projeto.

Consideragies Finals a critérie do CEP:

muwmmmnmmﬂmMn relacionados:

Tipo Documento Ammuiva | Postagem Aufor SR
Infommagtes Baskas| Po_IMFORMALLES DASICAS 520064 20112015 Acain
do Proiesn ET.pdf 15:52:10
Cuiros CAa_armenda pd ZW1172015 | Canos Leardm Ao

15:50:57 | Thggemanni
Projein Detalann | | CoMPARBLAL DO C207 2015 Ao
Brochura DESENVOLVIMENTO MOTOR, DA 00:50:33
Inveshigator APTIDAD FISICA E DD MIVEL DE
ATIVIDADE FESICA EM CRIANCAS
CEESASE EI..I'I'HI:FIC'.PE%
CHiToE [ v rded ECEmD |
resquiar -FACHC ool 23:40:41
Fola de Fosio ToiNa 08 MsiD JOMATAN DORMELLES | 2062015 Ao
assinada OOF 17:31:08

Endarecn: Fua Seeline Talled, 171 - Sala 300 - Preda 01

Bario: Baliro Unkvsemihfo CEP: e Gi-Ia0
UF: A= Munkcipe: LAIEADD
Tabslome: (€137 17000 Fax [S7/5714-T00 -l oo e sriy il by
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Contiramcis do Pesear 1050 557

TCLE i Termos de | Modelko de TCLE paf 2062015 Acafio
Assentimento § 16:17:54
Justificativa oe
ALEENGS

Shuacio oo Parecsr:

Apiowaco

Mecessita Apreciagao da CONEF;
Mao

LAJEADD, 25 de Novembro de 2015

Assinado por:
Catla Viviane Gongahes
[Coordenador
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Questisnarie sobre atvidade fisica regolar - PAQ-C

ome: Tdade: SemacM  F
Data: _

Gostaria de saber que tipos de atividade fisica voce praticon NOS ULTIMOS SETE DIAS
(messa nlfima semana). LEAMBRE-SE:

A 30 exizie certo ou emado - este guestionario nio & um feste.

B. Por favar responda a todas 25 questoes de forma sincem e precisa - & muito importante para o
resnliada.

L ATIVIDADE FISICA ,

Voce fez alenma das segmntes atidades pos ULTIAOS T DIAS (na semana passada)? Se
sim quantas vezes?

Saltos  Nephuwma 1-2 34 54 7veres om mais

Afmvidade no pargoe ou playzound MNephuma 12 34 546 7 vezes ou malks

Pique Nephoms 1-2 34 546 T VEZES om mads

Cammmhada Nenboma 1-2 34 54 T Vezes 01U mais

Andar de biciclsta Nenbmma 1-2 34 56 7 vezes om mais

Comerguimotar Nenhoma 1-2 34 54 7 wezes on mais

(rinastica asrobica Nembuma 1-2 34 567  vezes o mais

Natacdo Nephuma 1-2 34 56 7 vezes oumais

Canca Nephuma 1-2 34 56 7 vezes oo mais

Andar de skate Nepboma 1-2 34 56 7 vezes om mais

Fuebol Nenbuma 1-2 34 54 7 vezes ou mais

Voleibol Nephowma 1-2 3-4 56 7wezes om mais

Basquets MNembuma 1-7 34 56 7 wezes om meis

“Crsimade”™ Nephnma 1-2 3-4 546 7 vezes oo maks

?.melt’nus‘.‘ dias, durante a5 anlas de Edwcacio Fisica, o quanto vocé foi ative (jozon

imbencamente corTen, salicn & arremesson)”
MARQUE APENAS TA{A OPCAO

Eu nao faco as aulas
Faraments
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Alzomasz vezes
Freghentements
Sempms

1. Nos nlfimos T dias, o gque vocé fez na major parte do RECREIO?Y
MARQUE APENAS UAA OPCAO

Ficou sentado (comversande, lendo, ou fazendo mabalha de caza)
Ficou em pe., parado ou andou

COITE O SO L [

Coaren o jogou um bocado

Cormen o jogou Infensamen ie 3 mMAlol parns 4o femp

4. Nos altimos 7 dias, o que voré fez pormalmente dorante o borario do almogo (além de
almogar)? )
MARQUE APENAS UMA OPCAO

Ficou sentado (comversando, lendo, ou fazendo mabalha de caza)
Ficou em pe., parado ou andou

(COITEN o S I Do

Coaren o jogou um bocado

Cormen o jeso infensamen e 3 maior parms do rerp

& Mos olfimos T dias, quantos dizs da semana vocé praticon alsmm esporte, danga, om jogos
em que woce fol moito ative, LOGD DEPOIS DA ESCOLAT

Menbom dia

| wez na semana passada

I ou 3 veres na semana passada
4 wezes A semana passada

5 wezes 1A semana passada

6. Moo olfimos 7 dias, quantss veres voce praticon alsum esporte, danca, on jogos em que
vocé fol muite ative, A NOITE?

INenbmm dia

| wez na semana passada

I-3 veyss ma semara passada

4-5 vezss DA sEmMAna passada

-7 werss ma semara passada

7. NO ULTIMO FINAL DE SEMANA quantas vezes vocé praficon alzwm esporte, danca,
ol jozos em gue voos fol mmite ative?

Ienbom dia

1 vez

-3 wezes
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4-5 wemes

& 1 mais vezes

& Em medis quantas horas voce assiste televisio por dia? horas.
. Qual das opobes abaizs melhor represents vore mos altimos 7 dias?

** Leia TODAS AS 5 afirmativas antes de decidir qual & 3 melhor opcio™

A). Todo ou quase todo o me tempo livre e wilizei Srendo coisas que envolvem powco esforge
fisico (assistir TV, fazer trabatho de casa, jogar videogames)

B) En pratiquei alzuma atvidade fisica (1-2 wezes na tltima semana) durante o meu tempo e
(ex. Praficon esporz, come, madon, andon ds bicicleta, fez minmstica aerobica)

) Eu pratigusi anvidade fisica no meu tempo livte (3-4vezes na semana paszada)
L) En peralments pratiqes] advidads fsica no men tempe lvre (3-8 vezes na semana passada)

E) Eu pratiguei atividade fisica repularments no mey fenipas
linvTe na semana passada (7 ow mais vezes)

10. Comparands vocé com owlras pessoas da mesma idade e sexo, como vooé se considera?

Completaments fora de forma

11. Ve teve alouma problema de sande na semana passada que impedin que voce fosse
normalmente ative?

Smm

Hao

Se sim, o que impediy vocé de ser normalments ative?

12, Comparando voce com ouiras pessoas da mesma idade e sexo, como viore e classifica em
fongio da sua atividade fisica mos abtimes 7 dias?

MARQUE APENAS UMA OPCAOD

A’ En fill momiho memos ativo gue o3 ouis

B) Eu fizi um powoo menos ativo QUe 45 guins

) Eu fini ipnalments atgvo

L) En i wam poncoe mais ative que o5 oS

E) Eu fii mmito mais aiive que 05 0OIos

13. Marque a freqiéncs em que vocé praticou atividade fisica (esporte, jogos, damca ou
outra atividade fisica) ma semana passada. AMenhuma vez BjAlzumas vezes  C)Poucas
veres  DiDhiversas vezes E Muias vezss

Sabado [ ) fquarea )
Domingo( ) Quintai, )
Sezumdal ) Seutal )
Tema( )
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