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RESUMO

A aptiddo fisica relacionada a saude esta associada a capacidade de realizar atividades diarias
com vigor, reduzindo o risco de doencas cronicas, desse modo, avalid-la é crucial para
entender e abordar problemas de salde publica, além de orientar o planejamento de
programas de atividade fisica e intervencGes direcionadas para melhorar o estilo de vida e a
salde dos individuos. Nesse contexto, o presente estudo teve como objetivo avaliar o nivel de
aptidao fisica relacionada a salde de escolares do ensino médio integrado ao técnico do
Instituto Federal do Piaui (IFPI) - Campus Picos. Foi realizado um estudo transversal
quantitativo observacional que utilizou analise e avaliacdo através da observacdo com a
interacdo direta do pesquisador com a populacdo amostral. A coleta de dados foi realizada
através da bateria de testes do Programa de Avaliacdo da Saude Escolar “Projeto Esporte
Brasil”. Para a caracterizacdo dos dados, realizou-se um estudo estatistico descritivo da
amostra, utilizando medidas de tendéncia central (média) e dispersdo (desvio padrdo). Para a
analise dos indicadores, aplicaram-se os pontos de corte disponiveis nas diretrizes do
PROESP-Br (2021). Os dados foram organizados e tabulados no programa Microsoft Excel,
versdo 360. O estudo avaliou a aptidao fisica relacionada a saude de 70 adolescentes, com
idades entre 15 e 17 anos, matriculados no IFPI - Campus Picos. Foram analisados o indice de
Massa Corporal (IMC), a razéo cintura-estatura (RCE), flexibilidade e resisténcia muscular
localizada, com base nos critérios do PROESP-Br (GAYA et al., 2021). Os resultados
indicaram que a maioria dos participantes apresentou valores saudaveis para IMC e RCE. No
entanto, os testes de flexibilidade e resisténcia muscular localizada (RML) revelaram
preocupacbes. Enquanto a flexibilidade mostrou resultados moderados, a RML foi
insatisfatoria, com a maioria dos adolescentes classificados na zona de risco a saude. Esses
dados ressaltam a necessidade de intervences no ambiente escolar, especialmente nas aulas
de Educacdo Fisica, para promover habitos saudaveis e melhorar a aptiddo fisica dos
estudantes, visando beneficios imediatos e a longo prazo.

Palavras-chave: Adolescente. Aptiddo fisica. Atividade fisica. Qualidade de vida. Saude.
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1 INTRODUCAO

A aptidao fisica refere-se a capacidade de realizar esforgos fisicos sem fadiga
excessiva, garantindo a manutencdo de boas condigbes orgénicas das pessoas em Seu
ambiente. Por outro lado, atividade fisica é definida como qualquer movimento muscular que
requer energia, podendo variar em um continuo de acordo com a quantidade de energia
despendida (Aradjo; Araujo 2000).

Em outro sentido, a aptiddo fisica tem sido explorada ao longo do tempo sob dois
principais prismas: a aptiddo fisica relacionada a saude (AFRS) e a aptiddo fisica relacionada
ao desempenho motor (AFDM). Dessa forma, a AFDM esta ligada as habilidades esportivas
ou a performance motora que contribuem para o desempenho de tarefas especificas, seja no
ambiente de trabalho ou no ambito esportivo. J& a AFRS diz respeito as exigéncias
energéticas que permitem a realizagdo das atividades diarias com vigor, reduzindo o risco de
desenvolver doencas ou condicGes crénico-degenerativas (Nahas, 2001).

A partir disso, os elementos que definem a AFRS incluem os aspectos morfolégicos,
funcionais, motores, fisiolégicos e comportamentais. Eles estdo muito mais associados ao
nivel de atividade fisica de cada pessoa do que ao seu potencial genético. A composicdo
corporal esta ligada ao aspecto morfolégico, enquanto a fungdo cardiorrespiratoria esta
relacionada ao aspecto funcional. Ja a forca/resisténcia e a flexibilidade estdo ligadas ao
aspecto motor (Glaner, 2003).

Desse modo, a aptiddo fisica refere-se a habilidade de cada pessoa para realizar
atividades fisicas, sendo influenciada por fatores genéticos, estado de salde, nutricdo e pratica
regular de exercicios. Na literatura, agilidade, equilibrio, velocidade, coordenacéo,
flexibilidade e forca muscular sdo citadas como indicadores fundamentais da capacidade
motora em criancas e adolescentes (Guedes, 2007).

Ainda conforme Araljo; Araujo (2000), a saude ndo se limita a mera auséncia de
doencas nas pessoas, mas representa um estado abrangente de equilibrio em diversos aspectos
e sistemas que definem a natureza humana: bioldgico, psicolégico, social, emocional, mental
e intelectual. Esse equilibrio resulta em uma sensacdo de bem-estar.

Os autores também acrescentam que a aptidao fisica e a saude tém uma influéncia
mutua: a aptidao fisica é influenciada pela saude, e, por sua vez, a salde afeta tanto o nivel de
atividade fisica habitual quanto o nivel de aptidao fisica. Assim, o nivel de atividade fisica e a
AFRS de adolescentes e adultos sdo influenciados pelo ambiente em que estdo inseridos

(Glaner, 2005). Por outro lado, a AFRS engloba os componentes que, em termos motores,



podem fornecer alguma prote¢do contra o surgimento e o desenvolvimento de disfuncdes
degenerativas causadas pelo estilo de vida sedentério (Guedes, 2007).

Nesse contexto, um dos principais fatores de risco para o desenvolvimento de doencas
é a baixa aptiddo fisica, resultante da inatividade fisica. Em adultos, existe uma associagdo
clara entre inatividade fisica e doencas crénicas. No entanto, essa relacdo ainda ndo esta téo
estabelecida em criangas e adolescentes na mesma medida. Sabe-se que os padrbes de
atividade fisica estabelecidos na infancia tém uma forte tendéncia a persistirem e serem
mantidos ao longo da adolescéncia e na idade adulta (Glaner, 2003).

A prevaléncia e incidéncia de sedentarismo, obesidade e de doengas crbnicas ndo
transmissiveis (DCNT) relacionadas a estes fatores de risco tem aumentado drasticamente nas
populacdes contemporaneas (WHO, 2011), inclusive entre criancas e adolescentes no Brasil
(IBGE, 2013). Alguns relatorios de agéncias internacionais apontam para o fato de que o nivel
de atividade fisica do individuo apresenta associacdo com alguns componentes da aptiddo
fisica como, por exemplo, a composicdo corporal, aptiddao cardiorrespiratoria (ApC) e
forca/resisténcia muscular (FRM); e estes, por sua vez, com 0 estado geral de saude
(O’Donovan et al., 2010).

Pesquisas internacionais revelam que a AFRS de uma grande propor¢éo de criancas e
adolescentes ndo alcangam 0s niveis considerados ideais para uma boa satde de acordo com
0s critérios e os pontos de referéncia estabelecidos pelo Fitnessgram, que é um método de
avaliacdo da aptiddo fisica (Ogunleye et al., 2012). Um estudo realizado com 4621 alunos do
ensino médio nos Estados Unidos constatou que 45% ndo atingiram a zona de aptidao para o
indice de massa corporal (IMC), 19,1% ndo atingiram para FRM e 29,6% ndo atingiram para
ApC (Morrow et al., 2013).

Da mesma forma estudos nacionais que utilizaram os critérios do Projeto Esporte
Brasil (PROESP-BR) também apontam para a baixa aptiddo fisica de criancas e adolescentes
brasileiros. Estudo com 3145 escolares de Sao Paulo entre 7 e 16 anos observou prevaléncia
elevada, em geral superior a 50%, para a classificacdo “ruim” (abaixo do percentil 40) em
todos os testes para ambos 0s sexos, principalmente para as meninas (Luguetti,; Ré; Bohme,
2010).

Dessa forma a avaliacdo da AFRS de estudantes torna-se um recurso fundamental para
os profissionais de Educacdo Fisica. A partir desses dados, é viavel planejar as aulas de
Educacdo Fisica escolar com base nas necessidades fisicas dos alunos, além de auxiliar na
analise e conscientizagdo dos impactos e beneficios da pratica regular de atividade fisica,

dado que durante a adolescéncia, uma fase de intensas transformacdes, os habitos adotados



tém impacto significativo na saude em longo prazo.

Ademais, pesquisas sobre o nivel de aptidao fisica dos escolares sdo relevantes para a
salde publica e oferecem suporte na elaboracdo de programas para o treinamento em diversas
modalidades esportivas, adaptados as diferentes faixas etarias dos estudantes (Ferreira, 2001).
Além disso, podem contribuir para o desenvolvimento de estratégias de prevencdo e
intervencdo em problemas de saude especificos enfrentados por adolescentes, como obesidade
e sedentarismo, bem como promover melhorias no seu estilo de vida.

Com base no exposto, 0 presente estudo objetivou avaliar o nivel de aptiddo fisica
relacionada a saude de escolares do ensino médio integrado ao técnico do Instituto Federal do
Piaui - Campus Picos.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Avaliar o nivel de aptidao fisica relacionada a saude de escolares do ensino médio
integrado ao técnico do Instituto Federal do Piaui - Campus Picos.

2.2 Objetivos especificos

e Tracar o perfil sociodemografico de escolares do ensino médio integrado ao técnico do
IFPI — Campus Picos;

e Avaliar as capacidades fisicas (composicdo corporal, flexibilidade e resisténcia
muscular localizada) de escolares do ensino médio integrado ao técnico do IFPI —
Campus Picos, por meio da bateria de testes do PROESP - Br;

e Analisar os resultados dos testes em relacdo as recomendacdes de saude e

condicionamento fisico para a faixa etaria dos estudantes.

2.3 Hipotese

Inicialmente, a hipdtese nula sugere que ndo haja diferenca significativa no nivel de
aptidao fisica entre os alunos do ensino medio do Instituto Federal do Piaui em comparacéo
com os padrdes nacionais estabelecidos. Em contrapartida, a hipdtese alternativa propde que
os alunos apresentem um nivel de aptiddo fisica abaixo dos padrdes recomendados para sua
faixa etaria, influenciado por fatores como um estilo de vida sedentario, falta de acesso a
atividades fisicas e habitos alimentares inadequados. Além disso, uma hipétese adicional
sugere que alunos de diferentes faixas etarias, géneros e niveis socioecondémicos possam
apresentar variacGes significativas em seu nivel de aptiddo fisica, refletindo diferentes

contextos e estilos de vida.
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3. REVISAO DE LITERATURA

3.1 Aptiddo fisica e adolescéncia

No Brasil, conforme estabelecido pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente (1990),
considera-se crianca a pessoa com até doze anos de idade incompletos, enquanto aquela entre
doze e dezoito anos é classificada como adolescente. Por outro lado, de acordo com a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 1986), a adolescéncia é definida como o intervalo
entre 10 e 19 anos, sendo que até os 10 anos é considerada a fase infantil.

Logo, a adolescéncia representa um periodo de transformagdes significativas na vida
humana, abrangendo mudangas mentais, fisicas e sociais. A maneira como € percebida e
tratada varia de acordo com a cultura de cada sociedade. Independentemente disso, € uma fase
marcada pelo desenvolvimento e pela transicdo entre a infancia e a vida adulta. Conforme
observado por Eisenstein (2005), tem inicio com as mudancas corporais da puberdade e se
encerra quando o crescimento e a personalidade das pessoas estdo consolidados.

Dessa forma, sabe-se que a adolescéncia é um periodo em que os jovens enfrentam
uma série de questionamentos e comportamentos, muitas vezes se sentindo perdidos diante de
uma abundancia de informacdes. 1sso se deve a falta de maturidade para lidar com os desafios
e transi¢cbes fisiologicas e psicoldgicas caracteristicos dessa fase. Assim, a adolescéncia é
considerada uma época de turbuléncia e maior vulnerabilidade para identificar
comportamentos que possam afetar a saude em longo prazo (lgreja Junior et al., 2023).

Nesse sentido, esses aspectos estdo estreitamente relacionados ao estado nutricional,
aptidao fisica e nivel de atividade fisica. Portanto, monitorar esses fatores € crucial ndo apenas
para controlar o ganho de peso, mas também para ajustar os estimulos de forma a ndo
prejudicar o desenvolvimento da aptiddo fisica. A atencdo a esses aspectos é essencial ndo
apenas para manter um peso saudavel, mas também para garantir que os estimulos ndo tenham
impacto negativo na progressao da condicéo fisica.

Sendo assim, durante o periodo de crescimento e desenvolvimento corporal, é crucial
que as atividades fisicas sejam realizadas de forma regular e organizadas, adaptadas as
diferentes faixas etarias; levar em consideracdo a distincdo entre idade bioldgica e
cronoldgica.

Ademais, apesar de ter vindo a ser descrito o papel potencialmente importante das
atividades informais, como a caminhada, os programas de atividade fisica podem oferecer a

populagdo jovem a oportunidade de ampliar suas relagfes sociais, estimulando novas
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amizades e adquirindo papéis positivos e novos em uma fase crucial de suas vidas (Mota et
al., 2006).

Além da pratica de atividade fisica, a literatura destaca a importancia do
desenvolvimento dos componentes da aptiddo fisica relacionada a salde, que incluem
forga/resisténcia muscular, flexibilidade, aptiddo cardiorrespiratoria e composicdo corporal
(Oliveira, 2014, Oliveira et al., 2017; Schubert et al., 2016).

Por outro lado, uma grande parcela de adolescentes brasileiros ndo atinge as
recomendacdes de Aptiddo Fisica Relacionada a Salde (AFRS). Dado que diversos
problemas de saude estdo ligados a baixa aptiddo fisica, cujo desenvolvimento muitas vezes
comega na infancia ou adolescéncia, é crucial reverter esse cenario. ldentificar os fatores
associados a baixa AFRS pode fornecer insights para elaborar intervencdes especificas para
diferentes grupos. Isso abriria caminho para que esses jovens alcancem melhores niveis de
aptidao fisica e saude (Guedes et al., 2012).

Portanto, compreender a aptiddo fisica e motora de criancas e adolescentes é
redundante para gerar conhecimento atualizado e especifico sobre essa populacdo. Os
beneficios decorrentes de niveis satisfatorios de aptiddo fisica e motora na infancia e
adolescéncia terdo impactos ao longo de toda a vida do individuo (Luguetti et al., 2010).

Assim, conforme as informacgdes mencionadas, a aptidédo fisica durante a adolescéncia
ndo apenas espelha o estado atual de saude dos jovens, mas também pode moldar sua
qualidade de vida a longo prazo. Portanto, compreender o nivel de aptidao fisica dos alunos
do ensino médio ndo é apenas uma questdo de interesse académico, mas também uma

preocupacao relevante em termos de salude publica e educacao fisica.

3.2. Importéncia da aptiddo fisica na saude e na qualidade de vida dos adolescentes

Conforme Carvalho et al. (1996, p. 79), “a saude e a qualidade de vida do homem
podem ser preservadas e aprimoradas pela pratica regular de atividade fisica”, melhorando
aspectos funcionais e psicoldgicos, além de influenciar de forma positiva no estilo de vida da
pessoa.

Nas ultimas décadas, a atividade fisica tem recebido atencdo da midia, de
pesquisadores e da saude publica em todo o mundo. Ela é uma caracteristica intrinseca ao ser
humano e é definida como qualquer movimento corporal produzido pela musculatura

esquelética, resultando em um gasto energético acima dos niveis de repouso (Nahas, 2013).
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A atividade fisica, de acordo com o Conselho Federal de Educacédo Fisica (CONFEF,
2002, p. 134):

é todo movimento corporal voluntario humano, que resulta num gasto energético
acima dos niveis de repouso, caracterizado pela atividade do cotidiano e pelos
exercicios fisicos. Trata-se de comportamento inerente ao ser humano com
caracteristicas bioldgicas e socio-culturais.

Logo, o conceito de exercicio fisico deve ser mais restrito do que o de atividade fisica
(Guedes ; Guedes, 1995b), uma vez que os exercicios fisicos sdo formas de atividade fisica
planejada, estruturada e repetitiva, com o objetivo especifico de melhorar, manter ou
desenvolver um ou mais componentes da aptidao fisica, além de possibilitar a reabilitacdo
organico-funcional e/ou o aprimoramento de habilidades motoras (Nahas, 2013; Caspersen;
Christenson; Powell, 1985).

Dessa forma, cultivar o habito de praticar atividades fisicas e/ou exercicios fisicos
torna-se um elemento importante para promover a salde e prevenir doencas crénicas. Além
de melhorar os riscos associados a essas doencas ndo transmissiveis, como hipertensdo
arterial, intolerancia a glicose, resisténcia a insulina e dislipidemias (Bracco et al., 2003).
Além desses aspectos positivos, Mello et al. (2005) observam que o exercicio fisico
sistematico pode trazer beneficios tanto para a saude fisica quanto mental da pessoa,
proporcionando uma melhor qualidade de vida, desde que praticado de forma adequada.

Sendo assim, os elementos que compdem a aptidao fisica relacionada a satde visam
incluir caracteristicas biologicas que possam fornecer certa protecdo contra 0 surgimento e a
progressao de disturbios organicos resultantes de uma funcdo comprometida; entre eles,
destacam-se a capacidade cardiorrespiratéria, a forca/resisténcia muscular e a flexibilidade
(Malina, 2007).

Logo, os beneficios do desenvolvimento da aptiddo fisica para a salude sdo bem
documentados na literatura cientifica. Entre eles, destacam-se: menor incidéncia de fatores de
risco para doencas cronicas, reducdo da adiposidade total e abdominal, melhora da saude
mental e corporal e aumento do desempenho académico. Além disso, a aptiddo fisica esta
fortemente associada a prevencdo da sindrome metabdlica do que a atividade fisica (Dumith
et al, 2010).

Nos grupos mais jovens, como 0s adolescentes, observa-se que uma aptiddo fisica
mais elevada esta relacionada a uma menor prevaléncia de fatores de risco e de doencas

crbnicas e cardiovasculares. Além disso, uma menor quantidade de gordura abdominal e total,
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juntamente com melhores condi¢bes Osseas e de saude mental, estd conectada & prética
regular de exercicios fisicos (Rauber et al., 2022).

Estabelecer uma rotina de exercicios durante a adolescéncia pode cultivar habitos
saudaveis que perduram até a vida adulta. Os adolescentes que praticam atividades fisicas
tendem a manter essa préatica regular ao longo dos anos, desfrutando dos beneficios de longo
prazo para a salde. Assim, a aptidao fisica desempenha um papel fundamental no bem-estar
dos adolescentes, oferecendo uma variedade de vantagens fisicas, mentais, emocionais e
sociais que contribuem para uma vida mais saudavel.

A aquisicdo de habitos positivos em relacdo a préatica de atividade fisica durante a
infancia pode ter um impacto positivo na Aptidao Fisica (ApF) e na saude ao longo da vida
adulta (Luguetti; Ré; Bohme, 2010). Avaliar a Aptiddo Fisica em jovens revela-se uma
maneira interessante de medir indices satisfatorios associados a prevencdo e inibicdo do
desenvolvimento de doengas cronico-degenerativas (Nahas, 2013).

A avaliacdo de uma atividade especifica, seja ela fisica ou ndo, € fundamental para
adquirir informacdes relevantes por meio dos resultados obtidos. Isso permite que o avaliador
intervenha e controle de maneira positiva o0 processo. Conforme o CONFEF (2002, p. 134), a
intervencdo de um profissional de Educacdo Fisica na avaliacédo fisica é importante, pois ele

pode:

Diagnosticar, planejar, organizar, supervisionar, coordenar, executar, dirigir,
programar, ministrar, desenvolver, prescrever, orientar, identificar necessidades,
desenvolver coleta de dados, entrevistas, aplicar métodos e técnicas de medidas e
avaliacdo cineantropomeétrica, biomecanica, motora, funcional, psicofisiolédgica e de
composicgdo corporal, em laboratdrios ou no campo prético de intervencdo, com o
objetivo de avaliar o condicionamento fisico, os componentes funcionais e
morfoldgicos e a execucdo técnica de movimentos, objetivando orientar, prevenir e
reabilitar o condicionamento, o rendimento fisico, técnico e artistico dos
beneficiarios.

Portanto, devido a sua capacidade de alcancar um grande numero de pessoas, a
avaliacdo da Aptidao Fisica Relacionada a Saude (AFRS) desempenha um papel crucial em
qualquer programa de atividade fisica. Ela serve como um indicador para determinar se 0s
individuos avaliados estdo fisicamente aptos ou ndo. Alguns estudiosos consideram que a
aptidao fisica proporciona resisténcia, forca, flexibilidade articular razoavel, uma composicédo
corporal controlada e um sistema cardiovascular com um bom nivel de capacidade aerdbica
(McArdle et al., 1998 apud Ferreira, Paula; Cotta, 2007).

A AFRS tem como componentes a fungdo cardiorrespiratoria, a composicdo corporal,

e as fungBes musculoesqueléticas da regido abdominal e lombar da coluna vertebral,
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consideradas como as &reas das funcGes fisiologicas relacionadas com a salde positiva
(Bohme, 2003). Dessa forma, avaliar estes componentes em criangas e adolescentes torna-se
importante por poder informar, conscientizar, promover e motivar a préatica da atividade fisica
regular por toda vida, além de mensurar indices relacionados com a protecdo e inibicdo ao
desenvolvimento de doencas que tém seu periodo latente na infancia e adolescéncia (Glaner,
2002a; Nahas, 2013).

Dessa forma, o conceito que abrange a aptidao fisica relacionada a satde indica que
melhores indices cardiorrespiratérios, de forca/resisténcia muscular e flexibilidade,
juntamente com niveis adequados de gordura corporal, estdo ligados a um menor risco de

desenvolvimento de doengas hipocinéticas ou crénico-degenerativas (Glaner, 2005).

3.3 Impactos da falta de aptiddo fisica na saude e no bem-estar

Os avangos cientificos e tecnologicos na sociedade contemporanea trouxeram
melhorias significativas e inegaveis na qualidade de vida das pessoas. No entanto, tambem
resultaram em uma reducdo substancial no engajamento com atividades fisicas e esportivas,
enfraquecendo os componentes da AFRS (Bouchard; Després, 1995).

Logo, com 0 avanco continuo da tecnologia os niveis de AFRS tém apresentado uma
diminuicdo perceptivel. Isso se deve ao fato de que a tecnologia tem proporcionado um estilo
de vida cada vez mais sedentario, com a introducdo de dispositivos como controles remotos,
elevadores, escadas rolantes e uma variedade de meios de transporte que demandam menos
esforco fisico por parte da pessoa (Hobold, 2003). Assim como nos adultos, a influéncia da
tecnologia sobre criancas e adolescentes é significativa, como evidenciado pelo uso de jogos
virtuais e redes sociais. Esses fatores podem contribuir para que 0s jovens ndo se engajem em
atividades fisicas em niveis satisfatorios.

A falta de atividade fisica ou a baixa préatica dela tem aumentado em todo o mundo
entre criancas e adolescentes, tornando-se um dos principais fatores de risco de mortalidade
global. Um dos aspectos do comportamento sedentario esta ligado a expansdo da urbanizacdo
e ao desenvolvimento industrial atual, onde a facilidade de acesso aos meios de comunicacao,
como notebooks, celulares, jogos eletronicos, TV e meios de transporte, cria um ambiente
propicio para a diminuicdo da prética de atividade fisica (Miodutzki et al., 2016).

A hipocinesia humana tem sido exacerbada pela atual "era digital”. Paralelamente, os
habitos das pessoas evoluiram ao longo do tempo, resultando em mudancas na qualidade de

vida. Até mesmo o lazer tornou-se mais sedentario. H4 um consenso de que a hipocinesia esta
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associada a varias doencas cronico-degenerativas, como acidente vascular cerebral, cancer,
obesidade, osteoporose, diabetes, hipertenséo e doencas cardiovasculares (Glaner, 2003).

Como mencionado acima, a auséncia da pratica de atividades fisicas resulta em
diversas condicGes de saude, em longo prazo também pode desencadear complicacdes
osteomusculares, incluindo osteoporose e disturbios na coluna vertebral. Vale ressaltar que,
ndo é s6 em longo prazo o prejuizo de seguir um estilo de vida inativo.

Logo, os adolescentes que ndo praticam atividade fisica regularmente sdo os que mais
sofrem com transtornos de humor, problemas de sono, perda de autoestima, ansiedade,
déficits cognitivos e outros (Biazussi, 2009). Isso prejudica seu desenvolvimento na juventude
e, consequentemente, na fase adulta.

A vida sedentéria resulta literalmente no desuso dos sistemas funcionais. Varios
orgaos e sistemas comecam a regredir funcionalmente, como a atrofia das fibras musculares, a
perda de flexibilidade articular e o comprometimento funcional de véarios 6rgdos. Como
resultado, na vida adulta, surge um namero excessivo de complicagdes no organismo da
pessoa. Essas complicages poderiam ser evitadas com a pratica de exercicios fisicos durante
a adolescéncia (Pires, 2013).

Embora muitas condicdes relacionadas a falta de atividade fisica, como excesso de
peso, fragilidade Ossea, problemas musculares, pressdo alta, ataque cardiaco, entre outras,
geralmente se tornem evidentes na idade adulta, é cada vez mais claro que sua origem se
estabelece na infancia e adolescéncia. Portanto, incentivar a pratica de exercicios desde a

juventude deve ser uma prioridade nas politicas de satde publica.
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4 MATERIAIS E METODOS

4.1 O local de realizacdo da pesquisa

Para atender ao objetivo proposto foi realizada uma pesquisa no Instituto Federal de
Educacdo, Ciéncia e Tecnologia do Piaui - IFPI, Campus Picos, localizado na Av. Pedro
Marques de Medeiros, S/N, Bairro Pantanal, Picos - Pl, CEP: 64605-50. Trata-se de uma
escola publica federal em Picos-Pl. Nessa instituicdo de ensino de educacdo basica, hd o
funcionamento das etapas de formacdo de Ensino Médio e EJA - Educacdo para Jovens e
Adultos. O Campus Picos oferta cursos técnicos de nivel médio nas formas integrada,
concomitante e subsequente ao ensino médio (Administracdo, Eletrotécnica e Informatica)
tendo em média 453 alunos matriculados, além disso, ainda conta com cursos superiores e

poOs-graduacéo.

4.2 Caracteristicas da amostra

A amostra foi composta por 70 alunos regularmente matriculados no ensino médio
integrado ao técnico em informatica do IFPI Campus — Picos, abrangendo ambos 0s sexos e

diferentes faixas etarias. A técnica utilizada foi de amostragem por conveniéncia.

4.3 Critérios de inclusdo e exclusdo dos participantes da pesquisa

4.3.1 Critérios de Inclusao:

Participaram da pesquisa 0s alunos que atenderam aos requisitos elencados a seguir:

e Alunos regularmente matriculados no ensino médio integrado ao técnico;

e Turmas que tinham a disciplina de Educacdo Fisica como componente
curricular;

e Faixa etaria compreendida entre 14 e 17 anos;

e Consentimento informado dos pais ou responsaveis para participacdo na
pesquisa;

e Assentimento assinado por eles aceitando a participacdo na pesquisa;

e Disponibilidade para realizar os testes de aptiddo fisica conforme programado

pela pesquisa.
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4.3.2 Critérios de excluséo:

A excluséo da participacdo na pesquisa se deu em face do ndo enquadramento em um

dos critérios descritos abaixo:

e Alunos com condi¢cBes médicas que impecam a participacdo segura nos testes
de aptiddo fisica.

e Alunos que tenham participado de programas de intervencdo fisica ou
esportiva especifica nos ultimos seis meses, pois isso pode influenciar os
resultados.

e Alunos que estiverem ausentes em mais de 25% das sessOes de coleta de

dados, a fim de garantir a consisténcia das informagdes coletadas.

4.4 Método a ser utilizado

Trata-se de um estudo transversal quantitativo observacional que utiliza analise e
avaliacdo através da observacdo com a interacdo direta do pesquisador com a populacao
amostral, com o intuito de realizar uma avaliacdo do nivel de aptidao fisica relacionada a
salde dos escolares do ensino médio do IFPI-Campus Picos. Os estudos transversais, também
conhecidos como estudos de prevaléncia, observam uma populacdo em um ponto especifico
no tempo.

Segundo Levin (2006), esses estudos sdo Uteis para determinar a prevaléncia de
desfechos, como doencas ou condigdes de saude, em uma populacdo. J& o estudo quantitativo
usa métodos quantitativos para coletar e analisar dados. Conforme Creswell (2014), a
pesquisa quantitaveis envolve a coleta de dados numéricos e a aplicacdo de analises
estatisticas para testar hipdteses e determinar padrBes ou relacdes entre variaveis. Enquanto 0s
estudos observacionais, 0s pesquisadores ndo intervém diretamente no ambiente ou nha
populacdo estudada. Eles simplesmente observam e registram informacdes. Bowling (2014)
explica que, ao contrario dos estudos experimentais, 0s observacionais ndo manipulam
variaveis, mas observam as condi¢des naturais para identificar associacoes.

Para tanto, foi aplicada a bateria de testes do Programa Esporte Brasil (PROESP - Br)
(Gaya et al., 2021), que é uma abordagem sistematica e abrangente desenvolvida para avaliar
a saude e o condicionamento fisico de estudantes em ambiente escolar, tendo como objetivo
principal identificar possiveis problemas de saude e orientar intervencbes para promover

estilos de vida saudaveis entre 0s jovens.
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Nesse estudo foi utilizado do PROESP-Br a bateria de Testes de Aptiddo Fisica para a
Saude, sendo avaliados os seguintes indicadores: composicdo corporal, flexibilidade e
resisténcia muscular localizada.

Para avaliar a composicdo corporal primeiro foi medida a massa corporal (peso),
preferencialmente em trajes de Educacdo Fisica e descalcos, mantendo-se em pé com 0s
cotovelos (bracos) estendidos e juntos ao corpo. A medida foi anotada em quilogramas com a
utilizacdo de uma casa apoés a virgula.

Apos isso, foi aferida a estatura na utilizacdo da fita métrica presa a parede a 1 metro
do solo, estendendo-a de baixo para cima. Para a leitura da estatura foi utilizado um
dispositivo em forma de esquadro uma prancheta. Deste modo um dos lados do esquadro é
fixado a parede e o lado perpendicular inferior junto a cabeca do sujeito avaliado. A medida
da estatura foi anotada em centimetros com uma casa apos a virgula.

Para obter o Indice de Massa Corpérea (IMC) foram calculadas as equagbes das
medidas da estatura e massa corporal, que é determinado através do célculo da razdo (divisao)
entre a medida de massa corporal total em quilogramas (peso) pela estatura (altura) em metros
elevada ao quadrado (kg/m?) e tem como base de referéncia os valores criticos apresentados
no Quadro 1. “Consideram-se valores de IMC acima dos pontos de corte como ZONA DE
RISCO A SAUDE e os valores abaixo como ZONA SAUDAVEL” (Gaya et al., 2021, p. 18).

Quadro 1 — Valores criticos de IMC para a saude.

14 22,2 22,0
15 23,0 22,4
16 24,0 24,0
17 25,4 24,0

Fonte: Adaptado de Gaya et al., 2021

Na medida do perimetro da cintura foi utilizado uma fita métrica flexivel com
resolucdo de 1 mm. A medida é realizada no ponto médio entre a borda inferior da Gltima
costela e a borda superior da crista iliaca. A razdo cintura-estatura (RCE) foi determinada
através do calculo da razdo (divisdo) entre a medida do perimetro da cintura em cm e a
estatura em cm [cintura(cm)/estatura(cm)]. A medida foi registrada em centimetros com uma
casa ap0Os a virgula. Tendo como base de referéncia os valores criticos apresentados no

Quadro 2 abaixo:



20

Quadro 2 — Valores criticos para RCE

15
16 0,50 0,50
17

Fonte: Adaptado de Gaya et al., 2021

“Valores acima do ponto de corte (0,51) é considerado como ZONA DE RISCO A
SAUDE e valores iguais ou abaixo (0,50 ou 0,49) como ZONA SAUDAVEL” (Gaya et al.,
2021, p. 20).

Na avaliagdo de flexibilidade foi utilizado o teste de sentar e alcancar, onde se é
estendida uma fita métrica no solo, na marca de 38 cm desta fita serd colocado um pedaco de
fita adesiva de 30 cm em perpendicular. A fita adesiva foi fixada a fita métrica no solo. Os
alunos avaliados estavam descalcos. Os calcanhares tocaram a fita adesiva na marca dos 38
centimetros e separados a 30 centimetros. Com os joelhos estendidos e as méos sobrepostas,
os avaliados inclinam-se lentamente e estendendo as médos para frente o mais distante
possivel. Os avaliados permaneceram nesta posi¢cdo o tempo necessario para a distancia ser
anotada. Foram realizadas duas tentativas. O resultado foi medido em centimetros a partir da
posicdo mais longinqua que o aluno alcancou na escala com as pontas dos dedos. Registram-
se 0s resultados com uma casa apds a virgula. Para a avaliacdo foi utilizado o melhor
resultado. Levando-se em conta como base de referéncia os valores criticos apresentados no
Quadro 4, sendo “os valores abaixo dos pontos de corte como ZONA DE RISCO A SAUDE e
os valores acima como ZONA SAUDAVEL” (Gaya et al., 2021 p. 21).

Quadro 4 — Valores criticos do teste de flexibilidade para saude.

14 30,5 38,5
15 31,0 38,5
16 34,5 39,5
17 34,0 39,5

Fonte: Adaptado de Gaya et al., 2021
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Para determinar a resisténcia muscular localizada foi utilizado o teste abdominal em 1
minuto no qual o avaliado deverd realizar 0 maior niamero de repeticdes completas em 1
minuto. O sujeito se posicionou em decubito dorsal com os joelhos flexionados a 45 graus e
com os bracos cruzados sobre o térax. O avaliador, com as maos, segurou os tornozelos do
estudante fixando-os ao solo. Ao sinal, o aluno iniciou os movimentos de flex&o do tronco até
tocar com os cotovelos nas coxas, retornando a posi¢do inicial (ndo é necessario tocar com a
cabeca no colchonete a cada execu¢do). O resultado foi expresso pelo nimero de movimentos
completos realizados em 1 minuto. E teve como base de referéncia os valores criticos
apresentados no Quadro 5, em que “valores abaixo dos pontos de corte ZONA DE RISCO A
SAUDE; valores acima ZONA SAUDAVEL” (Gaya et al., 2021, p. 22).

Quadro 5 — Valores criticos do teste de resisténcia abdominal para saude.

14 43 34
15 45 34
16 46 34
17 47 34

Fonte: Adaptado de Gaya et al., 2021

4.4.1 Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada em uma sala reservada do IFPI - Campus Picos e
distribuida em dois dias. No primeiro dia, os dados foram coletados com a turma de
Informéatica B e, no segundo, com a turma de Informéatica A. Durante a coleta, foram
realizadas medicGes de massa corporal, estatura, envergadura e perimetro da cintura, além da
aplicacdo dos testes de resisténcia abdominal (sit-up) e do teste de flexibilidade (sentar e
alcancar). As informacdes obtidas foram registradas no formulério individual de cada
participante (APENDICE D).

Quadro 6 — Cronologia da coleta da pesquisa

17/09/2024 01 IFPI Teste do PROESP Fabiana Barbosa
(Massa corporal, estatura, Dantas
envergadura e o perimetro da
cintura).
18/09/2024 02 IFPI Teste do PROESP Fabiana Barbosa
(Teste de resisténcia Dantas
abdominal e o teste de sentar e
alcangar).
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Fonte: Elaborado pelo autor, 2024.

4.5 Garantias éticas aos participantes da pesquisa

O projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da UESPI, em
conformidade com a Resolucdo do Conselho Nacional de Satde (CNS/MS) n° 466/12 e seus
complementares que regulamenta as Diretrizes Eticas para Pesquisas que Envolvam Seres
Humanos.

Para tanto, as garantias éticas aos participantes da pesquisa incluem o consentimento
informado para participagdo com a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido-TCLE (APENDICE A) por parte dos pais ou responsaveis e, os gque aceitaram
voluntariamente participar da pesquisa, com a assinatura do Termo de Assentimento Livre e
Esclarecido-TALE (APENDICE B). Também foi concedida a autorizagdo por parte da
Direcdo de Ensino do IFPI-Campus Picos, por meio da assinatura da Carta de Anuéncia
(APENDICE C), para realizagio da coleta de dados na referida instituico.

Todos os participantes receberam informagfes claras e compreensiveis sobre o
objetivo da pesquisa, confidencialidade e anonimato dos dados. Os dados coletados foram
tratados de forma confidencial e acessados apenas por membros autorizados envolvidos na
pesquisa, beneficéncia e ndo maleficéncia, em que a pesquisa sera projetada e conduzida de
forma a maximizar os beneficios e minimizar qualquer possivel dano ou desconforto. Por fim,
0s participantes foram tratados com respeito e considera¢do por sua autonomia e capacidade
de tomar decisdo. Essas garantias asseguraram que este estudo fosse conduzido de maneira
ética, protegendo os direitos, privacidade e bem-estar dos participantes ao longo de todo o

processo.

4.6 Critérios de encerramento ou suspensao de pesquisa

Os critérios de encerramento ou suspensdo da pesquisa incluiram: riscos a seguranca
dos participantes, se durante a pesquisa for identificado riscos a seguranca fisica emocional ou
psicologica dos avaliados; violacBes éticas, caso ocorra violagdes dos principios éticos
estabelecidos; conclusfes significativas, se 0s resultados da pesquisa indicarem conclusdes
significativas ou se 0s objetivos da pesquisa forem alcancados antes do previsto; limitacdes
inesperadas, surgimento de limitagbes imprevistas que comprometam a integridade ou a
validade dos dados; decisbes regulatérias ou institucionais, se a pesquisa estiver sujeita a

regulamentacfes ou politicas institucionais especificas que exijam 0 encerramento ou
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suspensdo da pesquisa e emergéncia ou seguranca, em casos de emergéncias de saude publica,
desastres naturais ou eventos que coloquem em risco a seguranga publica. A pesquisa ocorreu
dentro da normalidade.

4.7 Divulgagéo dos resultados

Os resultados da pesquisa serdo divulgados posteriormente por meio de um artigo
cientifico, que incluira a analise dos dados coletados, graficos ou tabelas e conclusdes,
compartilhados em revista e/ou redes sociais para alcancar um publico mais amplo. Além
disso, sera realizada uma apresentacdo publica para os interessados, destacando os principais
achados da pesquisa, bem como entregue um relatério detalnado para cada um dos

participantes com seus respectivos resultados.

4.8 Analise de dados

Para a caracterizagdo dos dados, realizou-se um estudo estatistico descritivo da
amostra, utilizando medidas de tendéncia central (média) e dispersdo (desvio padrdo). Além
disso, os resultados foram apresentados em valores absolutos e em porcentagens, permitindo
uma melhor compreensao da distribuicdo das variaveis na amostra.

Para a andlise dos indicadores, aplicaram-se os pontos de corte disponiveis nas
diretrizes do PROESP-Br (2021), garantindo a padronizacdo na interpretacdo das variaveis.
Os dados foram organizados e tabulados no programa Microsoft Excel, versdo 360, que foi

utilizado para o célculo das estatisticas descritivas e a analise percentual.

4.9 Riscos e beneficios

4.9.1 Riscos

Durante a execucdo dos testes, houve uma preocupacdo legitima com lesdes fisicas,
especialmente se os alunos ndo estiverem devidamente preparados ou se 0s exercicios ndo
forem supervisionados adequadamente. O risco de lesdes musculares, articulares ou dsseas é
real e requer medidas preventivas rigorosas para mitigar qualquer possibilidade de dano
fisico.

Além disso, ha o potencial de desconforto emocional para os alunos, que podem se

sentir pressionados a realizar bem nos testes, gerando ansiedade e afetando sua autoestima.
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Esse contexto de avaliagdo também pode criar um ambiente competitivo que ndo seja
saudavel para todos os participantes, exacerbando a pressdo psicoldgica e o estresse
emocional. No entanto, foram adotadas abordagens sensiveis e compassivas como
monitoramento continuo, comunicacdo clara fornecendo instrucbes completas aos
participantes antes dos testes, permitindo que os participantes interrompessem o teste caso
tivessem sentido desconforto ou sintomas preocupantes garantindo sua seguranca e bem-estar
como prioridade, assegurando que a avaliacdo fosse conduzida de maneira ética, segura e

respeitosa, priorizando sempre a integridade dos alunos.

4.9.2 Beneficios

Ao conscientizar os alunos sobre a importancia da atividade fisica regular e dos
habitos saudaveis, a avaliacdo serve como um catalisador para a ado¢do de estilos de vida
mais ativos e equilibrados. Além disso, os resultados da avaliacdo proporcionam uma Viséo
detalhada das necessidades individuais dos alunos, permitindo que educadores e profissionais
de salde desenvolvam intervencfes personalizadas para melhorar sua saude e bem-estar
fisico.

A partir dessas informacdes, foi possivel planejar e implementar programas escolares
de Educacdo Fisica e saude que atendam as necessidades especificas da comunidade
estudantil, promovendo uma cultura de saide e bem-estar dentro da escola. Além disso, para
muitos alunos, os resultados positivos nos testes de aptiddo fisica podem servir como um
estimulo e fonte de motivacdo para continuar se engajando em atividades fisicas e buscar um
estilo de vida saudavel a longo prazo.

Ao fornecer informacdes e apoio adequados, a avaliacdo da aptiddo fisica pode
desempenhar um papel fundamental na construcdo da autoconfianca e na promog¢édo de uma
atitude positiva em relacdo a salde e ao condicionamento fisico. Em ualtima analise, 0s
beneficios desses esforcos se refletem nédo apenas na salde fisica dos alunos, mas também em
sua saude mental, emocional e académica, contribuindo para o desenvolvimento integral de

cada pessoa dentro da comunidade escolar.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 70 adolescentes, com idades entre 14 e 17 anos, sendo 55,71%
(39) meninas e 44,29% (31) meninos. A amostra foi representada por 31,43% (22) com renda
menor que um salario-minimo em relagdo & amostra total. Os resultados do indice de Massa
Corporal (IMC), analisados com base nos pontos de corte propostos pelo PROESP-Br (Gaya
et al., 2021), mostraram que 80,65% (25) dos meninos estavam na zona saudavel, enquanto
19,35% (6) estavam na zona de risco a salde. Ja entre as meninas, 64,1% (25) apresentaram
valores saudaveis e 15,4% (6) estavam na zona de risco a salde.

A razdo cintura-estatura indicou que todos os participantes apresentaram valores
dentro da zona saudavel. No entanto, os testes de flexibilidade e resisténcia muscular
localizada revelaram resultados preocupantes. No teste de flexibilidade, 61,3% (19) dos
meninos e 46,2% (18) das meninas estavam na zona saudavel, enquanto 38,7% (12) dos
meninos e 53,8% (21) das meninas estavam na zona de risco a saude. Ja no teste de resisténcia
muscular localizada (abdominais em um minuto), todos os meninos estavam na zona de risco
a saude, enquanto apenas 2,6% (1) das meninas estavam na zona saudavel, com 97,4% (38)
estando na zona de risco a saude. As caracteristicas gerais dos participantes podem ser

encontradas na Tabela 1.

Tabela 1 — Caracteristicas gerais dos participantes

Variavel Meédia + Desvio-padréo
Idade (anos) 15,65 + 0,58
Massa corporal (Kg) 59,55 + 11,30
Estatura (m) 1,68 £ 0,09
indice de massa corporal (kg/m?) 20,89 + 3,35
Circunferéncia da cintura (m) 0,40+ 0,04
Razo cintura-estatura 0,40+ 0,04
Flexibilidade (cm) 37,91+13,34
Resisténcia muscular localizada (reps) 22,16 £7,31

Fonte: Elaborado pelo autor, 2024.

Ao analisar os resultados percentuais das variaveis de composicdo corporal com base
na classificacdo do PROESP-BR (2021), observou-se que os achados estdo em concordancia
com o estudo de Brito, Rocha e Machado (2022) onde os resultados para ambos 0s sexos
indicaram que, em todas as variaveis de composi¢cdo corporal, 0s voluntarios se encontravam
na Zona Saudavel (ZS), com 89,38% dos casos para o IMC (96,42% entre 0S meninos e
82,35% entre as meninas) e 93,48% para a RCE (92,85% dos meninos e 94,11% das

meninas). Além disso, 81% das meninas e 71% dos meninos foram classificados na Zona
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Saudéavel, valores que se aproximam dos encontrados no presente estudo, onde 64,1% das
meninas e 80,65% dos meninos se enquadraram nessa categoria. Souza et al. (2017) também
observaram dados compativeis em alunos de escolas privadas, com 73% das meninas e 72%
dos meninos na (ZS), revelando a proximidade dos dados entre os estudos e sugerindo
padrdes semelhantes em diferentes contextos e regides.

Com base nas diretrizes do PROESP-BR (2021), este estudo revelou que 61,3% dos
meninos e 53,8% das meninas atingiram a Zona Saudavel em relacdo a flexibilidade.
Contudo, esses resultados divergem dos encontrados por Souza et al. (2017), que observaram
que 76% dos meninos e 86% das meninas de uma amostra semelhante estavam na Zona
Saudavel. Por outro lado, Contreira et al. (2016) investigaram adolescentes em Santa Catarina
e notaram que a maioria dos escolares estava na zona saudavel para a flexibilidade, embora os
meninos apresentassem uma tendéncia maior a zona de risco.

Outros estudos, que utilizaram o teste de sentar e alcangcar mostraram que meninas, em
todas as faixas etarias, obtiveram resultados superiores, significativamente melhores que 0s
meninos. Venancio et al. (2018) constataram que, ao comparar escolares por sexo, ndo houve
diferencas significativas em relacdo a flexibilidade, corroborando os resultados do presente
estudo. Esses achados sugerem que, apesar das diferencas de género, ambos 0s grupos tém
potencial para atingir niveis adequados de flexibilidade quando recebem estimulo adequado.

No teste de resisténcia abdominal, todos 0os meninos (100%) estavam na Zona de
Risco a Saude (ZRS), enquanto apenas 2,6% das meninas alcangaram a Zona Saudavel (ZS).
Esses resultados sdo semelhantes aos encontrados por Souza et al. (2017), que relataram que
78% dos meninos apresentavam niveis inadequados de resisténcia muscular localizada
(RML), enquanto 19% das meninas estavam na ZRS. No entanto, esses achados diferem do
estudo de Schaab, Sanfelice e Bersele (2021), que avaliaram a RML e observaram que 86
(82%) dos escolares de ambos 0s sexos estavam na zona saudavel, com 44 (42,3%) do sexo
masculino e 42 (40,4%) do sexo feminino. Na zona de risco, 18 (17,3%) dos participantes se
enquadraram nessa classificacao.

Dorneles et al. (2016), ao analisarem os componentes da aptidao fisica associados a
salde em estudantes com idades entre 10 e 17 anos, identificaram que, ao longo das faixas
etarias avaliadas, os meninos apresentam maior forca muscular, enquanto as meninas obtém
melhores resultados na varidvel flexibilidade, ndo corroborando com os resultados deste
estudo nas duas variaveis, em que as meninas apresentaram maior forca muscular e os

meninos maior flexibilidade.
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De acordo com Bezerra et al. (2020), em relacdo a idade, individuos em fase de
desenvolvimento apresentam maior flexibilidade em comparacdo aos adultos, uma vez que
ISSO permite que as criancas realizem desvios momentéaneos na postura, essenciais para se
adaptarem as mudancas nas proporc¢des corporais decorrentes do crescimento. Entretanto,
com o avanco da idade, a flexibilidade muscular tende a diminuir. Além disso, a literatura
aponta diferencas entre os genéros, sendo que o feminino é naturalmente mais flexivel que o
masculino. Bons indices de flexibilidade contribuem para uma maior eficiéncia dos
movimentos, aprimoram o desempenho muscular, impactam positivamente a postura corporal
e ajudam a prevenir lesdes musculoesqueléticas.

Conforme o ACMS (2021), a resisténcia abdominal é um aspecto indispensavel da aptidédo
fisica, crucial para a estabilidade do core, manutencdo da postura e reducéo de lesdes. Pesquisas
apontam que musculos abdominais fortalecidos e resilientes tém um papel significativo em
atividades cotidianas, no suporte a coluna vertebral e na melhoria do desempenho fisico e
esportivo.

Os resultados obtidos nesse estudo apresentam uma contribui¢do valiosa tanto para a
amostra analisada quanto para a comunidade académica, ao ressaltar a importancia de
promover o fortalecimento da aptid&o fisica na adolescéncia, como meio de saude individual e
de salde publica. No entanto, uma das suas limitacdes foi ndo ter abordado todas as variaveis
da Aptiddo fisica, bem como maior abrangéncia dos cursos do IFPI -Campus Picos por se

tratar de uma amostra por conveniéncia.
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6 CONCLUSAO

Na amostra analisada, a avaliacdo da aptidao fisica relacionada a satde, considerando
as variaveis de composicdo corporal (IMC e RCE), indicou que a maioria dos estudantes de
ambos 0s géneros se encontrava dentro da faixa considerada saudavel. Nos testes de aptiddo
fisica, o componente de flexibilidade apresentou resultados satisfatorios para ambos 0s sexos.
No entanto, os resultados para resisténcia muscular localizada (RML) foram insatisfatérios,
com a maioria dos participantes classificados na zona de risco para a saude. Esse achado
representa um fator de risco para a salde, ndo apenas no presente, mas também em futuras
fases da vida.

Diante desses resultados, sugere-se que o ambiente escolar seja um espago propicio
para promover nos estudantes o desenvolvimento de conhecimentos, atitudes e praticas
cotidianas que favorecam a saude. Além disso, recomenda-se a implementacdo de
intervencdes especificas nas aulas de educacéo fisica, com o objetivo de fortalecer a aptiddo

fisica relacionada a saude dos estudantes.
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APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

Titulo da Pesquisa: “NIVEL DE APTIDAO FISICA DE ESCOLARES DO ENSINO
MEDIO INTEGRADO AO TECNICO DE UM INSTITUTO FEDERAL DO PIAU{”.
Nome do(a) Pesquisador(a) responsavel/orientador(a): Ayla de Jesus Moura.

Nome do(a) Pesquisador(a) orientado(a): Fabiana Barbosa Dantas.

O seu(sua) filho(a) esta sendo convidado(a) a participar desta pesquisa que tem como
objetivo avaliar o nivel de aptiddo fisica relacionada a salde, ou seja, a condicdo fisica de
salde, de adolescentes escolares dos cursos técnicos do IFPI. Estudos como este, podem
pontuar a importancia da atividade fisica e servirem como uma alternativa para promover
salde, qualidade de vida, aléem de contribuir como porta de entrada para pesquisas nesse
ambito.

A participagdo dele(a) é importante, porém, vocé ndo deve aceitar que ele(a) participe
contra a sua vontade. Leia atentamente as informacdes abaixo e faca, se desejar, qualquer
pergunta para esclarecimento.

Envolvimento na pesquisa: a pesquisa sera realizada no Instituto Federal de Educacéo,
Ciéncia e Tecnologia do Piaui - IFP1, Campus Picos, fica localizado na Av. Pedro Marques de
Medeiros, S/N, Bairro Pantanal, Picos - PI, CEP: 64605-50.

Este projeto propde utilizar-se somente da bateria de testes de aptidao fisica para a saude do
PROESP-Br, cuja € composta por quatro indicadores, sendo eles: composic¢do corporal,
aptidao cardiorrespiratoria, flexibilidade e resisténcia muscular localizada. Os procedimentos
adotados nesta pesquisa obedecem aos Critérios da Etica em Pesquisa com Seres Humanos
conforme Resolucdo do Conselho Nacional de Satde (CNS/MS) n° 466/12.

Riscos, desconfortos e beneficios: a participacdo nesta pesquisa ndo infringe as normas
legais e éticas, contudo pode ocorrer de o0s participantes se sentirem envergonhados de
realizar alguns dos testes fisicos, pois serdo monitorados pelos pesquisadores e assistentes;
durante e/ou apds os testes de corrida/caminhada e abdominal, em alguns casos, podera haver
a sensacdo de cansaco. Para as outras pessoas ndo ha nenhum risco. Para propor mais
conforto nos testes individuais e amenizar o primeiro ponto de risco, terd privacidade
adequada durante os testes, serd chamado cada participante por vez para que nao se sintam
expostos na frente de outras pessoas sendo realizada uma conversa inicial explicando e
demonstrando todos os protocolos com espaco para questionamentos informais para deixa-lo
mais a vontade. Quanto aos testes fisicos, inicialmente também serdo explicados, demostrados
e com espaco para duvidas. Para tanto, todos os alunos serdo acompanhados pela Profissional
de Educacdo Fisica Ayla de Jesus Moura, registrada no Conselho Regional de Educacao
Fisica (CREF) com inscricdo n° 004040-G/Pl. Ela fard toda assisténcia imediata aos
participantes que sofrerem algum problema durante e/ou apds os testes. Caso seja necessario,
0 participante serd encaminhado para o consultério médico dentro da propria Instituicdo para
avaliagdo por um médico. Todas as despesas da pesquisa serdo pagas pelos pesquisadosgs
responsaveis.

Este estudo Ihe oferece o beneficio do auxilio no entendimento de como as atividades fisicas
escolares podem influenciar diretamente na melhora da salde e qualidade de vida, bem como
ter conhecimento dos pontos essenciais elencados no estilo de vida, nivel de atividade fisica e
as condicOes de satde, podendo, a partir disso, melhora-los no seu dia a dia. Os participantes
ainda irdo receber um relatdrio de seus resultados dos testes fisicos individualmente e aqueles
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que tiverem resultados negativos receberdo assisténcia de um Profissional de Educacao Fisica
para informa-lo de como melhorar esse resultado. Além disso, a pesquisa podera contribuir
com informag6es em potencial acerca da area de atividade fisica e satde.

Garantias éticas: Todas as despesas que venham a ocorrer com a pesquisa serdo ressarcidas.
O direito de assisténcia integral e imediata, de forma gratuita, pelo tempo que for necesséario,
em casos de danos decorrentes da pesquisa, esta assegurado. E garantido ainda o seu direito a
indenizagéo diante de eventuais danos decorrentes da pesquisa. Vocé tem liberdade de recusar
a participacdo do seu filho e ainda se recusar que ele continue participando em qualquer fase
da pesquisa, sem qualquer prejuizo.

Confidencialidade: é garantida a manutencdo do sigilo e da privacidade dos participantes da
pesquisa, mesmo apds o0 término da pesquisa. Somente 0(s) pesquisador(es) terdo
conhecimento de sua identidade e nos comprometemos a manté-la em sigilo ao publicar os
resultados. E garantido ainda que vocé tera acesso aos resultados com o(s) pesquisador(es).
Sempre que quiser podera pedir mais informac6es sobre a pesquisa com o(s) pesquisador(es)
do projeto e, para quaisquer duvidas éticas, podera entrar em contato com o Comité de Etica
em Pesquisa. Os contatos estdo descritos no final deste termo.

Vocé receberd uma via deste termo, assinado por voceé e pelo pesquisador responsavel.
Apos estes esclarecimentos, solicitamos 0 seu consentimento de forma livre para que seu(sua)
filho(a) participe desta pesquisa. Obs: N&o assine esse termo se ainda tiver duvida a respeito.

Picos-PlI, de de 2024

Assinatura do Responsavel pelo Participante

Assinatura do Pesquisador Responsavel pela Pesquisa

RESPONSAVEL PELA PESQUISA
Institui¢do: Universidade Estadual do Piaui-UESPI
Campus: Professor Barros Aradjo- Picos
Pesquisador responsavel/orientador: Ayla de Jesus Moura (e-mail: ayladejesus@pcs.uespi.br)
Telefone para contato do pesquisador: (89) 98803 5209
Demais  pesquisadores da equipe de pesquisa: Fabiana  Barbosa Dantas  (e-mail:
fabianabarbosad@aluno.uespi.br)

RESPONSAVEL PELO PARTICIPANTE
Pais ou responsavel:
Grau de parentesco:
Telefone para contato: () -

Em caso de duvidas com respeito aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera consultar: COMITE DE
ETICA EM PESQUISA — CEP

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO PIAUI - UESPI

RUA OLAVO BILAC, 2335 CENTRO- SALA DO CEP UESPI — TEREZINA/PI

TELEFONE DO COMITE: 3221 4749/32216658 — R-30  E-MAIL: comitedeeticauespi@uespi.br


mailto:comitedeeticauespi@uespi.br
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APENDICE B — TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TALE

Titulo da Pesquisa: “NIVEL DE APTIDAO FISICA DE ESCOLARES DO ENSINO
MEDIO INTEGRADO AO TECNICO DE UM INSTITUTO FEDERAL DO PIAU{”.
Nome do(a) Pesquisador(a) responsavel/orientador(a): Ayla de Jesus Moura.

Nome do(a) Pesquisador(a) orientado(a): Fabiana Barbosa Dantas.

Vocé esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa “NIVEL DE APTIDAO FiSICA DE
ESCOLARES DO ENSINO MEDIO INTEGRADO AO TECNICO DE UM
INSTITUTO FEDERAL DO PIAUI”. Sua participagio ¢ importante, porém, vocé nio deve
aceitar participar contra a sua vontade. Leia atentamente as informagdes abaixo e faca, se tiver
davidas, qualquer pergunta. Neste estudo pretendemos avaliar a aptidao fisica relacionada a
salude (AFRS), ou seja, a condicdo fisica de saude de adolescentes escolares do Instituto
Federal do Piaui (IFPI), levando em consideracdo a habilidade de cada pessoa para realizar
atividades fisicas. Estudos como este, podem contribuir com os resultados dessas avaliagcdes
na conscientizagao da importancia da pratica de atividades fisicas para a saude dos escolares,
ajudando a orientar politicas de salde e intervencdes direcionadas para promover um estilo de
vida mais saudavel, além de servir como porta de entrada para pesquisas nesse ambito, bem
como nivel de informacdo. A sua participacédo é importante, porém, vocé ndo deve aceitar
participar contra a sua vontade. Leia atentamente as informacGes abaixo e faca, se desejar,
qualquer pergunta para esclarecimento.

Envolvimento na pesquisa: a pesquisa sera realizada no Instituto Federal de Educacéo,
Ciéncia e Tecnologia do Piaui - IFP1, Campus Picos, fica localizado na Av. Pedro Marques de
Medeiros, S/N, Bairro Pantanal, Picos - Pl, CEP: 64605-50. As atividades que serdo
realizadas envolvem: pesar, medir a altura, a cintura, a distancia entre um brago e outro, e
sentar-e-alcancar uma fita. Também realizardo testes de corrida e abdominais (deitar-se de
costas no colchonete com os joelhos dobrados e pés no chdo, inclinar o tronco em direcéo as
pernas). Os procedimentos adotados nesta pesquisa obedecem aos Critérios da Etica em
Pesquisa com Seres Humanos conforme Resolucdo do Conselho Nacional de Salde
(CNS/MS) n° 466/12.

Riscos, desconfortos e beneficios: a participacdo nesta pesquisa ndo infringe as normas
legais e éticas, contudo pode ocorrer de 0s participantes se sentirem envergonhados de
realizar alguns dos testes fisicos, pois serdo monitorados pelos pesquisadores e assistentes;
durante e/ou apds os testes de corrida/caminhada e abdominal, em alguns casos, podera haver
a sensacdo de cansaco. Para as outras pessoas ndo ha nenhum risco. Para propor mais
conforto nos testes individuais e amenizar o primeiro ponto de risco, terd privacidade
adequada durante os testes, serd chamado cada participante por vez para que ndo se sintam
expostos na frente de outras pessoas sendo realizada uma conversa inicial explicando e
demonstrando todos os protocolos com espaco para questionamentos informais para deixa-lo
mais a vontade. Quanto aos testes fisicos, inicialmente também serdo explicados, demostrados
e com espaco para duvidas. Para tanto, todos os alunos serdo acompanhados pela Profissional
de Educacdo Fisica Ayla de Jesus Moura, registrada no Conselho Regional de Educagéo
Fisica (CREF) com inscricdo n° 004040-G/Pl. Ela far4 toda assisténcia imediata aos
participantes que sofrerem algum problema durante e/ou apds os testes. Caso seja necessario,
0 participante sera encaminhado para o consultorio médico dentro da propria Instituicdo para
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avaliagdo por um medico. Todas as despesas da pesquisa serdo pagas pelos pesquisadores
responsaveis.

Este estudo Ihe oferece o beneficio do auxilio no entendimento de como as atividades
fisicas escolares podem influenciar diretamente na melhora da saude e qualidade de vida, bem
como ter conhecimento dos pontos essenciais elencados no estilo de vida, nivel de atividade
fisica e as condi¢cdes de salude, podendo, a partir disso, melhora-los no seu dia a dia. Os
participantes ainda irdo receber um relatério de seus resultados dos testes fisicos
individualmente e aqueles que tiverem resultados negativos receberdo assisténcia de um
Profissional de Educacdo Fisica para informé-lo de como melhorar esse resultado. Além
disso, a pesquisa podera contribuir com informac6es em potencial acerca da area de atividade
fisica e saude.

Para participar deste estudo, vocé sera informado sobre qualquer aspecto que desejar e
0 responsavel por vocé devera autorizar assinando um termo. Caso seu responsavel autorize a
sua participacdo, mesmo assim, vocé podera negar, estando livre para participar ou ndo. Vocé
e/ou o seu responsavel poderdo deixar de participar a qualquer momento, sem nenhum
problema.

Seu nome ou o material que indique sua participagdo ndo sera liberado sem a
permissdao do seu responsavel. Este termo encontra-se impresso em duas vias, sendo que uma
ficard com o pesquisador responsavel e a outra sera entregue a vocé.

Eu, , data de nascimento
/ / declaro que concordo em participar desse estudo.

Picos-PlI, de de 2024

Assinatura do Participante

Assinatura do Pesquisador Responsavel pela Pesquisa

RESPONSAVEL PELA PESQUISA
Institui¢do: Universidade Estadual do Piaui-UESPI
Campus: Professor Barros Araljo- Picos
Pesquisador responsavel/orientador: Ayla de Jesus Moura (e-mail: ayladejesus@pcs.uespi.br)
Telefone para contato do pesquisador: (89) 99920 4623
Demais  pesquisadores da equipe de pesquisa: Fabiana  Barbosa Dantas  (e-mail:
fabianabarbosad@aluno.uespi.br)

Em caso de ddvidas com respeito aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera consultar: COMITE DE
ETICA EM PESQUISA — CEP

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO PIAUI - UESPI

RUA OLAVO BILAC, 2335 CENTRO- SALA DO CEP UESPI — TEREZINA/PI

TELEFONE DO COMITE: 3221 4749/32216658 — R-30  E-MAIL: comitedeeticauespi@uespi.br
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APENDICE C - CARTA DE ANUENCIA

Ministério da Educagdo
Instituto Federal de Educagao, Ciéncia e Tecnologia do Piaui
IFPI - CAMPUS PICOS
Avenida Pedro Marques de Medeiros, S/N, Parque Industrial, PICOS / PI, CEP 64.605-500
Fone: (89) 3415-0900 Site: www.ifpi.edu.br

CARTA 1/2024 - DENS/DG-PICOS/CAPIC/IFPI
PICOS, 3 de outubro de 2024.

CARTA DE ANUENCIA E DECLARAGAO DE INFRAESTRUTURA

Eu, Rubens de Carvalho Almondes, Diretor de Ensino do Instituto Federal de Educacdo do
Piaui, Campus Picos, declaro, para os devidos fins, que permito o desenvolvimento do
projeto de pesquisa do Trabalho de Conclusdo de Curso intitulado “NiVEL DE APTIDAO
FISICA DE ESCOLARES DO ENSINO MEDIO INTEGRADO AO TECNICO DE UM INSTITUTO
FEDERAL DO PIAUI”, sob a coordenacio da professora Me. Ayla de Jesus Moura, nas
dependéncias desta instituicdo. Afirmo ainda que o IFPI possui infraestrutura adequada
para a realizacdo da pesquisa mencionada.

RUBENS DE CARVALHO ALMONDES
DIRETOR DE ENSINO
PORTARIA 463/2022 GAB/REI/IFPI

Documento assinado eletronicamente por:
= Rubens de Carvalho Almondes, DIRETOR(A) - CD3 - DENS-IFPI - CAMPUS PICOS, em 03/10/2024 11:47:27.

Este documento foi emitido pelo SUAP em 03/10/2024. Para comprovar sua autenticidade, faga a leitura do QRCode ao lado ou acesse
https://suap.ifpi.edu.br/autenticar-documento/ e fornega os dados abaixo:

Cadigo Verificador: 297517
Codigo de Autenticagdo: 5bdb743851
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APENDICE D - FORMULARIO INDIVIDUAL DO PARTICIPANTE
FORMULARIO INDIVIDUAL DO PARTICIPANTE
Este formulario faz parte da pesquisa intitulada “NIVEL DE APTIDAO FISICA DE
ESCOLARES DO ENSINO MEDIO INTEGRADO AO TECNICO DE UM INSTITUTO
FEDERAL DO PIAUI”, da qual vocé faz parte. Preencha os dados solicitados abaixo e

quaisquer duvidas solicite o pesquisador.

DADOS SOCIODEMOGRAFICOS

Nome:
Idade: Género: () Masculino ( ) Feminino
Escolaridade: , turma:

Nome da escola:
Estado Civil: () Solteiro () Casado Profisséo:

Renda familiar: () <salario minimo ( ) > salario minimo

DADOS DE PESQUISA

MDC

Massa Corporal: kg Estatura: cm
Envergadura;_ cm Perimetro de Cintura: _ cm
Estatura Tronco Cefélica cm

TAFS

Estimativa de peso | IMC: Classificacao:

Estimativa de excesso de gordura visceral | RCE: Classificacao:
Aptiddo cardiorrespiratéria: m Classificacdo:
Flexibilidade: cm Classificacdo:

Resisténcia muscular localizada: repeticdes. Classificacao:

Obrigado(a) pela sua colaboracao!

Assinaturas:
Participante:

Pesquisador:
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