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RESUMO

Objetivo: analisar o comportamento sedentario (CS) e aptidédo aerdbica de jovens com sobrepeso e
obesidade conforme o nivel de maturagdo somatica. Métodos: foi utilizado acelerébmetria, cicloergémetro
e DXA para a anélise do CS, VO, sico € COMPOSICa0 corporal. n = 28. Resultados: ndo houve diferenca
significante no CS eVo, ., conforme o avanco da maturacao. Conclusao:oCSe o VO, ., de adolescentes
com sobrepeso e/ou obesidade permaneceram estaveis mesmo com o avango da maturagao somatica.
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INTRODUCAO

Comportamento sedentario (CS)é considerado fator de risco para o desenvolvimento de sindrome
metabdlica (OLIVEIRA; GUEDES, 2016, p. e0168503) e para o aumento do risco cardiometabdlico em
adolescentes obesos (CUREAU et al, 2017, p. 551). Ele também afeta negativamente a aptiddo aerdbica
(AA) de jovens, independentemente do nivel de atividade fisica praticado por eles (SANTOS et al., 2014,
p. 1508-1512). A baixa AA em jovens, estd associada com o aumento dos sintomas da depressao (RIECK,
2013, p.1083-1088), diminuicao do desempenho esportivo (ARMSTRONG, TOMKINSON, EKELUND, 2011,
p. 849-858), aumento do risco de doenca cardiovascular (EISENMANN et al., 2017, p. 66-72), altos niveis de
adiposidade (PARIKH, STRATTON, 2011, p. 477-488), aumento da resisténciaa insulina (HENDERSEN et al.,
2012, p. 1272-1278) e aumento da prevaléncia de sindrome metabdlica (NETO et al, 2011, p. 674, 2011).
Esse quadro torna-se mais grave ao levar em consideracao que os niveis de AA em jovens acompanham
avida adulta (NETO et al, 2011, p.674,2011).

E amplamente aceito na literatura que os niveis de AA em jovens tendem a aumentar de acordo
com o estado maturacional(GEITHNER et al., 2004, p. 1616-1624) e idade cronoldgica (MALINA; BOUCHARD,;
BAR-OR, 2004). No entanto,durante a adolescéncia ha um aumento da pratica de atividades que exigem
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pouco esforco fisico e consequentemente podem influenciar na diminuicao dos niveis de AA (BACIL
etal,2015p. 114-121). Concomitante, um estudo com adolescentes brasileiros de idade entre 14 e 19 anos,
verificou que jovens puberespossuiam valores de VO méaximo maiores quando comparados aos seus pares
pods-puberes. (SILVA; MARTINS, 2017, p. 896-901).Toda via, € importante identificar se, em adolescentes
pos-puberes com sobrepeso e obesidade, hd aumento no CS e qual € a cinética do VO, maximo durante
0 processo de maturagao somatica (MS). Portanto, o objetivo deste estudo foi analisar o CS e AA de jovens
com sobrepeso e obesidade conforme o nivel de MS. Nossa hipdtese é que, em funcao da maturacgao,
havera aumento do CS e estabilizacao do VO, absoluto de adolescentescom sobrepeso e obesidade.

METODOS

Desenho do estudo

Trata-se de um estudo observacional do tipo transversal e de natureza quantitativa. O estudo foi
aprovado pelo comité de ética da UFRN com o parecer n° 26904 10. Participaram deste estudo 28 adolescentes
com excesso de peso e obesidade, separados em 3 grupos de acordo com o status de maturacao somatica.
As coletas foram realizadas em dois momentos. No 1° momento, utilizou-se a absorciometria por dupla
emissao de raios-X (DXA) para verificacdo da composicdo corporal dos adolescentes. Para a monitorizacao
do CS foram utilizados acelerémetrosda marca Actigraph®, modelo wGT3X-BT. Uma semana depois, no 2°
momento, os acelerbmetros foram recolhidos e foi feita a avaliagao do VO, ico através do teste de esforco
submaximo em cicloergdmetro fixo.

Composicdo corporal (cc)

A massa livre de gordura, massa gordurosa e densidade e contetido mineral 6sseo foram os elementos
constituintes da CC avaliados. Para isso, foi utilizada a absorciometria por dupla emissao de raios-X (DXA),
considerada um dos métodos de maior acuracia para a avaliacao da CC (NEWTON et al,, 2005, p. 594).

Maturac¢do somdtica

calculou-se a maturacao somatica com a formula de estimativa do PVC para adolescentes, desenvolvida
por Mirwald e colaboradores (MIRWALD et al., 2002, p. 689-694). A partir do valor encontrado, os adolescentes
foram separados em 3 grupos: G1: durante PVC (PVC=-1 ou PVC<+1), G2: PVCde 1 ano (PVC>+1 ou PVC<+2)
e G3: PVC acima de 2 anos (PVC>+2).

Acelerometria

Avaridvel CS foi avaliada objetivamente usando acelerometria de 24 horas. Um acelerébmetro Actigraph’
WGT3X-BT (ActiGraph LLC, Pensacola, FL, EUA) foi usado na cintura em uma cinta elastica posicionado no
alinhamento da crista illaca com a linha axilar média direita. Os participantes foram instruidos a usar o
acelerbmetro 24 h por dia (removendo apenas para atividades aquaticas) por pelo menos 7 dias consecutivos,
incluindo 2 dias de fim de semana. A quantidade minima de dados diurnos considerados aceitaveis para
inclusao na amostra foi de pelo menos 10 h de tempo de uso em vigilia por dia.

Aptiddo aerobica

Dessa forma, a AA foi medida através de teste de esforco submaximo em cicloergbmetro fixo
(Imbramed” CG-04, Porto Alegre, RS) com protocolo proposto pelo Colégio Americano de Medicina do
Esporte (ACSM) intitulado “Submaximalcycleergometertest in 4 stages (SCT4) "

OVO, pcofoi calculado através da formula proposta pelo ACSM para o teste utilizado.
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Estatistica

foi realizada a andlise descritiva dos resultados e foram apresentados os valores de média, intervalo de
conflanca e porcentagem dos 28 adolescentes com excesso de peso e obesidade, para todas as variaveis
avaliadas.

A normalidade da distribuicdo dos dados foi verificada através do “z-score” de assimetria e curtose,
sendo adotado valores iguais ou superiores a 1,96 desvios padrao.

A comparagao de tempo gasto em CS e VO, e €NLrE 0s grupos foi realizada por meio da analise de
variancia. Para todas as varidveis foi adotado um indice de significancia de p < 0,05. As anélises estatisticas
foram feitas através do software SPSS 24.0 para Windows.

RESULTADOS

As caracteristicas dos participantes sao mostradas na tabela 1. A prevaléncia geral de participantes na
zona de obesidade foi de 68,96%. Todos os participantes estavam na zona de sobrepeso. Ndo se observou
aumento significativo nos niveis de CS em fungdo da maturagao somatica, entretanto, os niveis de VO, o
permaneceram estaveis, como esperado. Anadlise de variancia das medidas de tempo gasto em CS e das

medidas de AA (VO, pm), sao mostrados nas figuras 1 e 2, respectivamente.
Tabela 1. Caracterizacdo descritiva dos participantes

G1 (n=8) G2 (n=12) G3 (n=8)
|dade (anos) 13,9 (£0,8) 16,8 (£0,7) 17,7 (£0,9)
PVC -0,7 (+0,8) 1,5 (£0,3) 2,7 (£0,4)
Peso (kg) 78,1 (£10,3) 87,4 (+£134) 104,1(£11,)
Estatura (cm) 164,5 (+7,8) 171,5 (£5,0) 180,6 (£6,4)
%Gordura 40,7 (+3,7) 34,7 (£5,6) 37,1 (£2,0)

Legenda: aPVC (anos para o pico de velocidade de crescimento).
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Figura 1. Andlise de varidncia das medidas de tempo gasto em CS. Dados exibidos em média e intervalo de confianga (95%).
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Figura 2. Andlise de variancia das medidas de AA (VO, . ). Dados exibidos em média e intervalo de confianca (95%).
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Pontos fortes e limitagoes

a novidade do presente estudo foi que se utilizou uma populacdo de adolescentes com altos niveis
de sobrepeso e obesidade para a investigacao. Além disso, ha poucos estudos que consideram a maturagao
para investigar a AA. Outro aspecto interessante do presente estudo foi que utilizamos acelerometria para
apurar os niveis de CS. Muitas pesquisas utilizam-se de medidas auto reportadas para tal finalidade e essas
medidas podem inviabilizar a metodologia dos estudos, visto que 0s jovens podem nao lembrar exatamente
aintensidade, duracdo e frequéncia da atividade fisica que realizaram (OLIVEIRA; GUEDES, 2016, p.e0168503).

Apesar desses pontos fortes, esse estudo apresenta como limitacao, a utilizacdo de teste de esforco
submaximo (método indireto) para mensurar o VO, maximo, uma vez que o teste ergoespirometrico nao
foi usado.

CONCLUSAO

Em conclusao, os resultados desse estudo indicam que os niveis de VO, sico €M jOvens poOs-puberes
com sobrepeso e obesidade ndao evoluem conforme a maturagao somatica e de acordo com o que é
esperado que ocorra. Esses dados sugerem que os niveis de Vozpicodejovens poOs-puberes com sobrepeso
e obesidade podem diferir do esperado para o periodo pds-maturacionale/ou em normopesos. Esses
resultados estendem pesquisas anteriores sobre AA em funcao da maturagao e enfatizam a importancia
de mais estudos sobre a tematica.

ANALYSIS OF SEDENTARY BEHAVIOR AND AEROBIC FITNESS IN FUNCTION OF SOMATIC
MATURATION OF YOUTHS WITH OVERWEIGHT AND OBESITY

ABSTRACT

Objective: to analyze the sedentary behavior (CS) and aerobic fitness of overweight and obese adolescents according
to the level of somatic maturation. Methods: Accelerometry, cycloergometer and DXA were used for analysis of CS,
VO, .. and body composition. n = 28. Results: there was no significant difference in CS and VO, bea 35 the maturation
progressed. Conclusion: CS and VO, peak of adolescents with overweight and / or obesity remained stable even with

the advance of somatic maturation.
KEYWORDS: VO, - Body composition; Physical inactivity.

ANALISIS DEL COMPORTAMIENTO SEDENTARIO Y APTITUD AEROBICA EN FUNCION
DE LA MATURACION SOMATICA DE ADOLESCENTES CON SOBREPESO Y OBESIDAD

RESUMEN

Objetivo: analizarelcomportamientosedentario (CS) y aptitud aerébica de jovenescon sobrepeso y obesidad conforme
elnivel de maduracion somética. Métodos: se utilizéacelerometria, cicloergémetro y DXA para elandlisisdel CS, VO,
ice Y COMPOSICioN corporal. n = 28. Resultados: no hubo diferencia significante enel CSy VO, ico conforme el avance

de lamaduracion. Conclusion: el CSy el VO, | de adolescentes con sobrepeso y/o obesidadpermanecieronestables
incluso conel avance de lamaduracion somatica.
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