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PERFIL NUTRICIONAL DE ADOLESCENTES QUE REALIZAM TREINAMENTO DE FUTEBOL

Agnes Denise de Lima Bezerral, Ricardo Andrade Bezerra!

RESUMO

Apesar de reconhecer que o estilo de vida
sedentario aumenta 0 excesso de peso, ndo
se sabe qual a magnitude da pratica de
esportes nas escolhas alimentares para a
prevencdo de obesidade em adolescentes. O
estudo objetivou determinar o perfil de
consumo alimentar e composi¢do corporal,
relacionando o consumo alimentar com a
frequéncia de excesso de peso em
adolescentes do sexo masculino que
frequentam uma escola de futebol no sul do
Brasil. Trata-se de um estudo transversal
realizado com 340 adolescentes na faixa etaria
de 10 a 16 anos, matriculados em uma escola
de futebol localizada em uma cidade do Sul do
Brasil. Foi realizada avaliagdo antropométrica
para determinacdo do estado nutricional e
adiposidade corporal. Os adolescentes
responderam a um questionario de frequéncia
alimentar ndo validado, baseado no
documento  “Dez  passos para uma
alimentagdo saudavel para a familia”. A
prevaléncia de excesso de peso e adiposidade
corporal aumentada foi de 30% e 36,5%,
respectivamente. Mais da metade dos
adolescentes  apresentou um  consumo
insatisfatorio de frutas e legumes, a metade
apresentou baixo consumo de produtos
lacteos e 30% relatou um alto consumo de
frituras. A ingestdo de agua foi considerada
satisfatéria para 65,8% da amostra. Os
adolescentes com excesso de peso
apresentaram maior adequagcdo no consumo
de guloseimas quando comparados aos sem
excesso de peso. Os adolescentes que
praticam futebol apresentaram uma alta
prevaléncia de excesso de peso e alimentacio
inadequada. Estes resultados mostram que
uma rotina ativa ndo se associou com um
habito alimentar.
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Antropometria. Obesidade. Exercicio.
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ABSTRACT

Nutritional profile of adolescents that practice
football

While the knowledge that a sedentary lifestyle
increases the risk of excess of weight is
already known, the magnitude of sports in the
food choices to prevent obesity in adolescents
remains unclear. The study aimed to determine
the profile of food intake and body
composition, relating food intake with
overweight frequently in male teenagers
attending a football school in southern Brazil.
This is a cross-sectional study, with 340
adolescents aged 10- to 16-year-old, enrolled
in a football school located in a city in southern
Brazil. Anthropometric assessment was
conducted to determine the nutritional status
and adiposity. Subjects answered a food
frequency questionnaire, based on the
document “Ten steps to a healthy diet for the
family”. The prevalence of overweight and
increased adiposity was 30% and 36.5%
respectively. More than half of adolescents had
a poor intake of fruits and vegetables, half had
a low intake of dairy products and 30%
reported a high consumption of fried foods.
Water intake was considered suitable for
65.8% of the sample. Adolescents with
overweight had a more adequate consumption
of sugar when compared to normal weight. The
adolescents that play football on a football
school have had a high prevalence of
overweight and poor diet behaviors. Those
results showed that be physically active may
not be associated with good diet patterns.

Key words: Food Intake. Anthropometry.
Obesity. Exercise.

2-Fundacdo Universitaria de Cardiologia do
Rio Grande do Sul, Rio Grande do Sul, Brasil.
3-Centro Universitario Metodista-IPA, Brasil.

Revista Brasileira de Nutricdo Esportiva, S&o Paulo. v. 11. n. 65. p.636-643. Set./Out. 2017. ISSN 1981-9927.



https://core.ac.uk/display/228740277?utm_source=pdf&utm_medium=banner&utm_campaign=pdf-decoration-v1

637

Revista Brasileira de Nutricao Esportiva

ISSN 1981-9927 versio eletrénica

Periddico do Instituto Brasileiro de Pesquisa e Ensino em Fisiologia do Exercicio

www.ibpefex.com.br/www.rbne.com.br

INTRODUCAO

Dados recentes no Brasil e no mundo
apontam uma reducdo na prevaléncia de
desnutricdo em criancas e 0 aumento do
sobrepeso/obesidade na vida adulta. Sendo a
obesidade uma doenca multifatorial, sua
etiologia é de dificil determinacao.

Os dados da Ultima Pesquisa de
Orcamento Familiar no Brasil (2009-2011)
mostraram  resultados alarmantes entre
criancas e adolescentes, representando uma
média de prevaléncia de excesso de peso de
27,6% no sexo masculino e de 33,8 % no sexo
feminino (Brasil, 2010).

O aumento da obesidade esta ligado a
quantidade total e o tipo de gordura consumida
que aumentam o risco cardiovascular, 0 que
pode favorecer o0 desenvolvimento de
resisténcia  insulinica e trazer outros
problemas, como diabetes tipo 2, doenca
coronariana, hipertensdo arterial e cancer
(Brasil, 2010; Flores e colaboradores, 2013;
Ogden e colaboradores, 2010; Onis e
colaboradores, 2007; Sociedade Brasileira de
Pediatria, 2012;).

O indice de massa corporal (IMC) para
a idade (IMC/ Idade) € o indice antropométrico
recomendado pelo Ministério da Saude para
avaliagdo do estado nutricional de
adolescentes.

Para a Organizacao Mundial de Saude
(OMS), e para fins do uso da antropometria na
avaliacéo nutricional, padroniza-se
adolescéncia como o intervalo compreendido
entre 0os dez anos de idade completos e os
vinte anos de vida incompletos.

Estudos no Brasil e em outros paises
demonstram a relacdo entre os niveis de
adiposidade e atividade fisica, sendo a
prevaléncia de obesidade aumentada em
adolescentes sedentéarios (Brasil, 2008; Kac e
Veldsquez-Meléndez, 2003; Magarey, Daniels
e Boulton, 2001; Mendes e colaboradores,
2006).

Do ponto de vista nutricional, os
adolescentes pertencem a uma faixa de risco
extremamente vulneravel no que diz respeito
ao estilo de vida e ao alto consumo de energia
e gordura, especialmente na forma de lanches.

O consumo excessivo de lanches
afeta ndo somente a ingestdo diaria de
macronutrientes mais também a de vitaminas
e minerais.

A frequéncia diaria do consumo de
lanches constitui um aspecto de preocupacao,
e isso se deve, em grande parte, a evidente
relacdo entre qualidade da dieta e obesidade.

Ademais, nessa fase da vida, os
hébitos sdo profundamente influenciados por
amigos ou impostos pela midia,
constituindo, assim, uma fase de dificil adogao
de habitos alimentares saudaveis e prevencao
do sedentarismo.

Criancas e adolescentes estdo sendo
cada vez mais expostos a dietas com excesso
de gorduras e pobres em frutas e vegetais,
havendo uma relacdo positiva entre horas
gastas com atividades sedentarias
(televisdo, videogame, computador) e o
incremento da  obesidade (Sociedade
Brasileira de Pediatria, 2012; Henriques e
colaboradores, 2012).

Dessa forma, o objetivo deste estudo
foi determinar o perfil de consumo alimentar e
composicao corporal, relacionando o consumo
alimentar com a frequéncia de excesso de
peso em adolescentes do sexo masculino que
frequentam uma escola de futebol no sul do
Brasil.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo transversal
realizado em uma escola de futebol de um
clube da elite gatcha de futebol, localizado na
cidade de Porto Alegre, Rio Grande do Sul
(RS).

A populacio deste estudo
compreendeu adolescentes do sexo
masculino, com idade entre 9 e 15 anos. O
presente estudo foi autorizado pela direcéo da
escola e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Instituicdo de Ensino (81/2011) e
seguiu os pressupostos da Resolugdo 196/96
(vigente na época das coletas).

A coleta de dados ocorreu entre o0s
meses de julho a outubro de 2011 na propria
escola de futebol, sendo realizada pelo
nutricionista responsavel e académicos do
Curso de Nutricdo devidamente treinados,
apo6s o consentimento por escrito da instituicao
e dos pais ou responsaveis.

Neste ambiente, as aulas eram
ministradas por profissionais de Educacéo
Fisica duas vezes por semana, com duracao
de 90 minutos cada sessédo, no turno inverso
ao escolar.
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Em todas as aulas, havia o momento
dedicado ao treino fisico, técnico e tatico. Os
dez minutos iniciais e os dez minutos finais
eram reservados ao aquecimento e a volta a
calma, respectivamente.

O treinamento fisico incluia jogos
reduzidos e com regras formais relativas ao
esporte, 0 treinamento técnico abordava
fundamentos com pouca variagdo e baixo nivel
cognitivo e, finalmente, o treino téatico
englobava jogos diversificados com énfase na
percepcdo espago-temporal. Em todas as
aulas havia um momento destinado ao jogo
propriamente dito.

Inicialmente, os alunos respondiam um
questionario com questfes sobre sua estrutura
familiar e alimentagcdo. Apds, procedia-se a
avaliacdo antropométrica para a classificagdo
do estado nutricional.

Foram medidas a massa corporal,
estatura, dobras cutdneas e perimetrias para o
diagndstico do estado nutricional. A massa
corporal foi obtida através de balanca digital
(Plenna®), com capacidade maxima de 150kg
e precisdo de 100gr e a estatura através de
estadiometro de parede (Sanny®), com
precisdo 0,5 cm.

Para a obtencdo destas medidas, os
alunos estavam vestindo roupas leves e
estavam descalcos. Foram medidas as
perimetrias abdominal (PA) e do triceps com
fita métrica inelastica.

A PA foi medida da altura da cicatriz
umbilical e o triceps no ponto médio entre o
acrdbmio e o olecrano (realizado com o braco
relaxado). As dobras cutaneas do triceps e
subescapular foram realizadas utilizando-se
plicémetro cientifico (Cescorf®).

A dobra cutanea do triceps foi aferida
na medida na face posterior do brago, na
distancia média entre a borda supero-lateral
do acrdbmio e a borda inferior do olécrano e a
dobra cutdnea subescapular dois centimetros
abaixo do A&ngulo inferior da escapula
seguindo a orientacdo dos arcos costais.

O estado nutricional foi classificado
através do IMC/idade, segundo os pontos de
corte propostos pelo Ministério da Saude
(2008). Foi considerado Magreza percentil <3,
Eutrofia percenti =3 e percentil <85,
sobrepeso percentil >85 e percentil <97, e
Obesidade percentil >97.

Para a classificacdo da adiposidade
corporal, utilizou-se a equacédo para o célculo
do percentual de gordura e a classificacédo

segundo pontos de corte para sexo e raca
propostos por Lohman (1987, 1992).

A perimetria abdominal foi classificada
de acordo com os pontos de corte propostos
por Taylor e colaboradores (2000) segundo
idade e sexo.

Para analisar o consumo alimentar,
utilizou-se um questionario de frequéncia
alimentar ndo validado, elaborado com base
no documento “Dez passos para uma
alimentagéo saudavel para a familia”.

Para avaliar a adequacao do habito
alimentar, foram consideradas as seguintes
porcdes: a) leite e derivados: mais de uma vez
ao dia; b) carnes: uma vez ao dia ou mais; c)
frutas: mais de uma vez por dia; d) salada:
mais de uma vez por dia; e) frituras: trés vezes
por semana ou menos; f) doces: uma vez por
dia ou menos; g) agua: no minimo quatro
copos de 250 mL por dia.

Para a andlise dos dados, foi utilizado
o software SPSS versao 17.0 para Windows. A
estatistica descritiva foi realizada através dos
valores de média e desvio padrdo para os
dados numéricos e através de frequéncia
absoluta e relativa para os dados categoricos.

A associacdo entre as variaveis foi
analisada através do teste qui-quadrado. Foi
considerada significAncia estatistica valores de
p < 0,05.

RESULTADOS

Foram avaliados 340 adolescentes,
sendo 233 (68,5%) caucasianos. Do total, 329
(96,8%) alunos declararam morar com o pai
e/ou mée.

A tabela 1 mostra os dados de
caracterizagdo da amostra e a tabela 2 traz a
prevaléncia de excesso de peso na amostra.

Quando questionados sobre o nimero
de refei¢cdes que realizavam por dia, 16 (4,7%)
adolescentes afirmaram realizar apenas duas,
104 (30,6%) informaram realizar trés, 159
(46,8%) informaram realizar quatro e apenas
61 (17,9%) adolescentes afirmaram realizar
cinco ou mais refeicdes ao dia.

Levando-se em consideragdo que
todos os adolescentes da amostra estudam no
periodo inverso ao que treinam, pois é um preé-
requisito para a matricula na escola de futebol,
0 numero de refei¢cdes relatado pela maioria
dos adolescentes é incompativel com uma
alimentacdo saudavel. Mais da metade dos
adolescentes (58,8%) afirmaram realizar o
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desjejum todos os dias, enquanto 12,1%
informaram que esta refeicdo nunca é
realizada e 29,1% afirmaram realizar apenas
quando ndo estdo atrasados para a escola.

Ndo foi observada associagédo
significativa entre a realiza¢do do desjejum e a
presenca de excesso de peso nos
adolescentes (p> 0,05).

A tabela 3 apresenta a frequéncia de
adequacdo do consumo alimentar dos
adolescentes avaliados.

A tabela 4 mostra os dados de
associacdo da adequacdo do consumo de
grupos alimentares com o0 excesso de peso
entre os adolescentes.

N&o houve associacdo entre estas
variaveis, com excecdo da adequacdo de
consumo de doces, demonstrando que os
adolescentes com excesso de peso
consomem menos doces do que os eutréficos
(p=0,01).

Tabela 1 - Caracteristicas antropométricas dos adolescentes (n=340).

Adolescentes

Variaveis (Média + DP)
Idade (anos) 12,83 £ 1,45
Massa Corporal (kg) 52,60 £ 13,33
Estatura (m) 1,59 + 0,12
indice de Massa Corporal (kg/m?2) 20,51 + 3,30
Perimetria do Brago (cm) 23,85+ 3,49
Perimetria Abdominal (cm) 72,55 +9,71
Dobra Cutanea do Triceps (mm) 12,05+ 5,35
Dobra Cutanea Subescapular (mm) 10,80 £ 7,43
Percentual de Gordura (%) 19,38 £ 8,31

Tabela 2 - Classificacdo do estado nutricional e adiposidade dos adolescentes (n=340).

Variaveis NUmero

Prevaléncia (%)

Intervalo de
Confianca de 95%

indice de Massa Corporal/ Idade

Magreza 6 1,8 1,2-2,3
Eutrofia 232 68,2 65,0-71,4
Sobrepeso 68 20,0 18,3-22,6
Obesidade 34 10,0 8,8-11,2
Percentual de Gordura (%) 37 10,9 10,5-14,6
Abaixo do normal Normal 179 52,6 50,3-54,0
Moderadamente alto 60 17,7 16,4-18,4k
Alto 64 18,8 18,0-19,5
Perimetro Abdominal (cm)
Normal 252 74,1 72,1-76,7
Aumentada 88 25,9 22,5-28,0

Tabela 3 - Adequacgéo do consumo alimentar segundo “Dez passos para uma alimentac¢ao saudavel
para a familia” (n=340).

variaveis Consumo I_\Il]r_nero de Frequéncia In_tervalo de

individuos (%) Confianca de 95%
Frutas Mais de 1x dia 83 24,5 23,0-25,1
Verduras e Legumes  Mais de 1x dia 76 22,4 21,6-23,4
Carnes 1x dia ou mais 226 66,5 65,0-67,8
Produtos lacteos Mais de 1x dia 175 51,6 50,3-52,8
Doces e Guloseimas  1x dia ou menos 249 73,2 71,0-75,4
Frituras < 3x semana 237 69,7 67,5-70,4
Copos de 4gua > 4 copos dia 224 65,8 63,0-67,6
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Tabela 4 - Associacéo entre o consumo alimentar e o estado nutricional, avaliado através do indice
de massa corporal, da amostra do estudo (n=340).

Consumo

Excesso de Peso
Sim Nao Valor
(n=102) (n=237) de p*

Consumo adequado de frutas (n=83)

Consumo adequado de vegetais (n=76)
Consumo adequado de carnes (n=226)
Consumo adequado de lacteos (n=175)
Consumo adequado de guloseimas (n=249)
Consumo adequado de frituras (n=237)

23(22,5%)  60(25,3%) 0,59
22(21,6%)  54(22,8%) 0,82
66(64,7%) 160(67,5%) 0,65
46(45,1%) 129(54,4%) 0,12
84(82,3%) 165(69,6%) 0,01
75(73,5%) 162(68,4%) 0,32

Legenda: Resultados expressos em nimero de individuos e prevaléncia. *Valor de p obtido com o teste de qui-
quadrado.

DISCUSSAO

As prevaléncias de sobrepeso e
obesidade encontradas neste estudo sé&o
semelhantes as prevaléncias encontradas em
escolares da mesma cidade (Barbiero e
colaboradores, 2009) e de uma cidade vizinha
(Cauduro, Bergman e Bergman, 2015),
corroborando o0s resultados de estudos
epidemiolégicos que apontam um aumento
linear e crescente do excesso de peso na
infancia.

No Brasil, a prevaléncia de excesso de
peso em meninos na década de 1970 era de
3,9%, e na década de 2000 essa prevaléncia
cresceu para 27,6% (Brasil, 2010).

Por outro lado, Chehuen e
colaboradores (2011) apresentam dados de
prevaléncia de excesso de peso em 18,8% de
criancas fisicamente ativas. Esperavam-se
valores de IMC, Perimetria abdominal e
percentual de gordura inferiores aos
encontrados, uma vez que o exercicio fisico é
considerado um adjuvante no tratamento da
obesidade.

Embora os resultados das avaliacdes
da perimetria abdominal e do percentual de
gordura neste estudo sejam considerados
alarmantes, 0s percentuais elevados
encontrados foram semelhantes em outros
estudos com criangas praticantes de atividade
fisica (Reis, Azevedo e Rossi, 2009).

Dentre os varios métodos que tém
sido empregados para avaliar o estado
nutricional de criancas e adolescentes, bem
como suas tendéncias temporais, nenhum é
imediatamente aplicavel, em termos
puramente praticos, como a antropometria.

No entanto, também se deve atentar
aos diversos fatores ndo-antropométricos que

podem interferir  na  identificacdo e
classificacdo dessas condi¢des nutricionais.

A maturacdo sexual, por exemplo,
possui estreita relacdo com o crescimento
ponderal e com a composi¢do corporal dos
adolescentes.

No presente estudo, a avaliacdo da
maturacdo sexual ndo foi realizada, e este
pardmetro pode ser considerado um fator de
confusdo no momento da andlise do estado
nutricional pelo método antropométrico
(Daniels, Khoury e Morrison, 1997;
Eisenmann, 2011).

Também é importante ressaltar o fato
de que a amostra do presente estudo foi
composta exclusivamente por adolescentes do
sexo masculino.

Santos e colaboradores (2014)
verificaram, em uma amostra composta por
3.101 adolescentes de uma cidade do interior
do Parand (Brasil) que os adolescentes do
sexo masculino foram mais ativos fisicamente
gue o sexo feminino em todos os contextos, e
que a atividade fisica independeu do nivel
socioecondmico.

Esta contextualizacdo € importante,
pois nossa amostra compreendeu
adolescentes de diferentes estratos
socioecondmicos (dados ndo mensurados),
uma vez que a escola esportiva € privada mas
possui convénio com a Prefeitura da cidade
para matricular alunos em vulnerabilidade
socioecondmica.

Nossos resultados apontam uma
alimentacdo inadequada desses adolescentes,
devido ao baixo consumo de frutas, verduras e
produtos lacteos. Esse padrdo alimentar
inadequado corrobora com um recente estudo
multicéntrico europeu (Diethelm e
colaboradores, 2012), que avaliou a
alimentacdo de mais de 1500 adolescentes e
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verificou que menos da metade consumia
vegetais e produtos lacteos de forma
adequada.

No entanto, o consumo de frutas do
presente estudo pode ter sido subestimado
pelo fato de néo ter sido incluido o suco de
frutas na andlise. Sabe-se que um copo de
suco de frutas pode conter até 100% das
necessidades de frutas por dia, e desta forma
suprir as necessidades deste grupo alimentar.

No entanto, o seu consumo habitual
deve ser orientado com cautela, devido a
possibilidade de excesso de calorias ou
mesmo do uso de sacarose para adogar a
bebida (Kersting, Alexy e Clausen, 2005).

Alguns autores tém investigado
beneficio do aumento de proteinas da dieta
com relagdo a obesidade, seja pela maior
termogénese resultante ou pelo maior estimulo
a sintese proteica (Layman e colaboradores,
2009).

No presente estudo, nédo foi observada
diferenca significativa no consumo de
alimentos fontes de proteinas nos
adolescentes com e sem excesso de peso.

Por sua vez, o grupo com excesso de
peso relatou uma menor frequéncia na
ingestdo de doces e guloseimas. Este achado
pode ser explicado, provavelmente, ao fato de
que estes adolescentes j&  estariam
modificando os seus habitos alimentares no
intuito de buscar uma adequagdo da sua
massa corporal e percentual de gordura ou por
julgar estas respostas mais adequadas.

O consumo do café da manha néo foi
um habito comum nos adolescentes. Este
resultado corrobora outros estudos na
literatura e se associa com a obesidade. O
consumo do café da manha exerce controle
sobre fome e apetite e sobre alguns horménios
que realizam o controle glicémico e lipidico. Os
alimentos normalmente consumidos no café
da manha (frutas, laticinios e cereais integrais)
sdo fontes de fibras alimentares, que
controlam a absor¢cdo de alimentos e,
consequentemente, os mecanismos de fome e
saciedade (Bellisle e Rolland-Cachera, 2007;
Giovannini e colaboradores, 2008).

Alimentos fonte de célcio também tém
sido relacionados ao controle da obesidade,
por mecanismos relacionados a termogénese
e/ou sintese de triacilglicerdis no adipdcito. No
entanto, nem todos os estudos tém encontrado
relagdo direta entre o consumo do café da

manha e obesidade (Zemel, 2003; Mesas e
colaboradores, 2012).

Um fator de confus&o associado a isso
pode ser o baixo numero de refeicdes
realizadas durante o dia relacionado com
disponibilidade de tempo, fato este também
constatado no presente estudo.

Uma limitacdo do presente estudo
seria a possibilidade de sub-relato de ingestéo
dietética pelos adolescentes.

Sabe-se que, de uma forma geral, o
sexo masculino apresenta um menor cuidado
alimentar do que o sexo feminino (Novotny e
colaboradores, 2003), e que a aplicacédo de
uma ferramenta de avaliacdo do consumo
alimentar ndo representa, necessariamente, o
consumo global de alimentos.

No intuito de minimizar este viés de
avaliacdo, todos os adolescentes receberam
estimulo semelhante para responder ao
guestionario, com orientagdo para responder
da forma mais honesta possivel, e que a
avaliacdo ndo iria interferir na conduta dos
treinadores.

CONCLUSAO

A partir da realizacdo do estudo pode-
se concluir que os adolescentes apresentaram
uma prevaléncia de excesso de peso
semelhante a populacao brasileira.

O risco cardiovascular determinado
através da perimetria abdominal e reforcado
pelo baixo consumo de frutas e verduras
aponta a necessidade do fortalecimento de
acOes preventivas de doencas crbnicas nesta
populacéo.

Desta forma, a pratica de exercicios
fisicos no horario extra-escolar ndo estava
associada com a obesidade e dos habitos
alimentares nestes adolescentes.
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