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RESUMO

Objetivo: Verificar as evidéncias cientificas a respeito da associagao entre obesidade infantil e aptiddo cardiorrespiratoria. Métodos: Realizou-
se uma revisao de literatura advinda da busca de artigos, publicados nos ultimos cinco anos, nas bases de dados SciELO e Portal de Periodicos
da CAPES. Os descritores utilizados foram aptiddo fisica, sobrepeso/obesidade e criancas/adolescentes/escolares. Incluiram-se no estudo
artigos completos publicados em periddicos, nos idiomas inglés, portugués e espanhol, com ano de publicacdo no periodo de 2010 a 2015,
e que tinham como objetivo a predigdo da aptiddo cardiorrespiratoria com testes de exercicio na obesidade infantil. Resultados: Ao todo
foram 97 artigos pesquisados, mas, apds analise e submissdo aos critérios de inclusio e exclusdo, restaram cinco artigos, sendo dois em lingua
portuguesa, dois em espanhol e um em inglés. Dos cinco artigos analisados, quatro estudos relataram que a capacidade cardiorrespiratoria
foi afetada pelos indices de adiposidade corporal. Conclusdo: Foi evidenciada associagdo inversa entre o indice de massa corporal e o
condicionamento cardiorrespiratorio, em que os escolares com excesso de peso apresentaram menores indices de aptiddo cardiorrespiratoria.

Descritores: Obesidade; Aptidao fisica; Criangas; Adolescentes.

ABSTRACT

Objective: To investigate the scientific evidence regarding the association between childhood obesity and cardiorespiratory fitness. Methods:
A review was conducted on the literature arising from the search of articles published in the last five years in the databases SciELO and
CAPES Journal Portal (Portal de Periodicos da CAPES). The descriptors used were cardiorespiratory fitness, overweight/obesity and
children/adolescents/students. The study included full articles published in periodicals in English, Portuguese and Spanish, with publication
year from 2010 to 2015, which aimed to predict the cardiorespiratory fitness with use of exercise testing in childhood obesity. Results: A total
of 97 articles were surveyed but, after consideration and submission to the inclusion and exclusion criteria, five articles remained, two of them
published in Portuguese, two in Spanish and one in English. Of the five articles analyzed, four studies reported that the cardiorespiratory
fitness was affected by the body adiposity indexes. Conclusion: An inverse association was observed between the body mass index and the
cardiorespiratory fitness, and the overweight students showed lower levels of cardiorespiratory fitness.

Descriptors: Obesity; Physical Fitness; Children; Adolescents.
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RESUMEN

Objetivo: Verificar las evidencias cientificas sobre la asociacion entre la obesidad infantil y la aptitud cardiorrespiratoria. Métodos: Se
realizo una revision de la literatura a través de la busqueda de articulos publicados en los ultimos cinco arios en la base de datos SciELO y en
el Portal de Periddicos Capes. Los descriptores utilizados fueron “aptitud fisica”, “sobrepeso/obesidad” y “nifios/adolescentes/escolares”.
Se incluyeron en el estudio los articulos completos publicados en periodicos; en los idiomas inglés, portugués y espariol; con afio de
publicacion entre el periodo de 2010y 2015 y que tenian en su objetivo la prediccion de la aptitud cardiorrespiratoria a través de pruebas
de ejercicios para la obesidad infantil. Resultados: De los 97 articulos investigados se han quedado cinco articulos después del andlisis y
sumision a los criterios de inclusion y exclusion siendo dos publicados en el idioma portugués, dos en espaiiol y uno en inglés. Cuatro de
los cinco articulos analizados relataron que la capacidad cardiorrespiratoria ha sido influenciada por los indices de adiposidad corporal.
Conclusion: Se evidencio la asociacion inversa entre el indice de masa corporal y el acondicionamiento cardiorrespiratorio siendo los
escolares con exceso de peso los que presentaron indices de aptitud cardiorrespiratoria mas bajos.

Descriptores: Obesidad, Aptitud fisica,; Nifio; Adolescente.

INTRODUCAO

A obesidade ¢ considerada uma doenga multifatorial de alta prevaléncia entre criangas e adolescentes”’. Um aumento de 10
a 20% na taxa de obesidade infanto-juvenil foi registrado na tltima década, ja sendo reconhecidamente um problema de satde
publica que afeta as sociedades em diversas partes do mundo, caracterizando-se, na atualidade, como uma epidemia®?®. Varias
doengas podem estar associadas a obesidade em criangas e adolescentes, como a hipertensao arterial sistémica (HAS), a diabetes
mellitus tipo II (DM), as doengas coronarianas, a sindrome metabdlica®, as dislipidemias, a aterosclerose, a apneia obstrutiva
do sono e hipoventilagdo®, e todas essas condi¢des fisiopatologicas apresentam impacto sobre a qualidade e expectativa de
vida dessa popula¢ao®©.

A origem da obesidade ¢ complexa, pois ¢ influenciada por fatores genéticos, ambientais, bioldgicos, comportamentais,
psicoldgicos e sociais”. O nivel socioeconémico e educativo dos pais, maus habitos alimentares, inatividade fisica e poucas
horas de sono estao relacionados com uma maior probalidade de criangas e adolescentes serem obesos™®. Uma evidéncia atual
demonstra que filhos de pais obesos apresentam risco mais elevado de obesidade devido a genes e ambientes compartilhados,
ou seja, aumenta o risco de uma crianga se tornar um adulto obeso independente do estado de gordura na infancia®, ja que a
obesidade infantil esta diretamente associada a obesidade na vida adulta®.

Uma boa alimentacdo aliada & pratica de atividades fisicas faz toda a diferenga no peso da crianga, do adolescente e
também do adulto. No entanto, dados demonstram que muitas criangas e adolescentes consomem poucas frutas e legumes,
e ndo conseguem praticar a recomendacdo de 60 minutos diarios de atividades fisicas de moderada a intensa'?, consumindo
alimentos ricos em agtcar, gordura e sal, pobres em nutrientes, envolvendo-se em atividades sedentarias com base em telas
bem acima do maximo recomendado, de 120 minutos por dia. Estudo no segmento da atividade fisica comprovou significativas
melhorias no peso de criangas que incluiram redugdes do tempo de sedentarismo em frente a tela de computador e aumento de
atividades fisicas!".

Em contrapartida, a pratica de atividades fisicas tem sido recomendada como meio de prevencao de varias doencas, além de
registrar modificagdes benéficas em relagdo a composicao corporal, perfil lipidico, resisténcia cardiorrespiratéria e diminui¢ao
da obesidade'?. Nesse sentido, existe uma preocupagio se as criangas e adolescentes estdo realizando atividades fisicas, tendo
em vista que o nivel de atividade fisica é fator determinante da capacidade cardiorrespiratoria’®.

Para sobreviver, o ser humano depende do oxigénio, e quando realiza um trabalho fisico tem necessidade de aumentar
a entrada de ar para os pulmdes, incrementar a circulagdo sanguinea e ativar vias metabolicas especificas nos musculos
esqueléticos, resultando em uma maior captacdo e utilizagdo do oxigénio. Exercicios que envolvem grandes grupos musculares
produzem respostas nos sistemas respiratdrio, cardiovascular e muscular, e essas respostas aumentam até um limite definido
como consumo maximo de oxigénio (VO,n;,) ou condigdo aerdbica do individuo!.

A aptiddo cardiorrespiratoria pode ser avaliada tanto pelo limiar anaerdbico ventilatorio (LAV) quanto pelo VOjns,
apresentado de forma absoluta ou relativa’®. O VO, é considerado um importante pardmetro preditivo de morbidades
associadas e um dos melhores indicadores da aptiddo cardiorrespiratoria’®!”. Além de realizar o diagnéstico do nivel de
condicionamento cardiorrespiratorio, a avaliagdo do VO, também ¢ utilizada para acompanhar e prescrever o treinamento
aerdbio de atletas e sedentarios'®.

Neste contexto, o presente estudo tem como objetivo verificar as evidéncias cientificas a respeito da associagdo entre
obesidade infantil e aptiddo cardiorrespiratoria.
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METODOS

O presente estudo configura-se como uma revisdo sistematica de estudos cientificos que fizeram a relagdo da aptiddo
cardiorrespiratoria com o IMC (indice de massa corpérea) de escolares. Foram consultadas as bases de dados Scientific
Electronic Library Online (SciELO) e o Portal de Periddicos da Capes. Utilizaram-se os seguintes descritores para a busca
dos artigos: aptidao fisica, sobrepeso/obesidade, crianga, adolescente ¢ escolares; tendo sido selecionados artigos publicados
de janeiro de 2010 a agosto de 2015.

Para a selegdo dos artigos, realizou-se, primeiramente, a leitura dos resumos das publica¢des encontradas, com o objetivo de
refinar a amostra por meio de critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de elegibilidade do estudo foram: artigos completos
publicados em periodicos; idioma inglés, portugués ou espanhol; ano de publicagdo no periodo especificado de 2010 a 2015,
e artigos que tinham como objetivo a predicdo da aptiddo cardiorrespiratoria com testes de exercicio. Os critérios de exclusdo
foram: incompatibilidade do teste de aptiddo cardiorrespiratoria; artigos de revisdo e artigos que utilizaram outras populagdes
especificas, como adultos, idosos ¢ portadores de necessidades especiais.

A avaliacdo critica dos artigos consistiu da leitura do estudo na integra e, em seguida, da elaborag@o de quadros sindpticos
com os dados coletados sobre cada pesquisa, a saber: autores/data, amostra, aspectos metodologicos e principais resultados
sobre as variaveis cardiorrespiratdrias ¢ massa livre de gordura. De forma auxiliar, utilizou-se a técnica de analise tematica de
contetido por meio da leitura e releitura dos resultados dos estudos, procurando identificar aspectos relevantes que se repetiam
ou se destacavam.

RESULTADOS

Foram identificados 97 estudos e desses, 84 foram excluidos apds a aplicacdo da primeira etapa dos critérios de inclusdo,
resultando em 13 artigos que foram analisados na integra. Destes, trés foram excluidos por conterem dados repetidos e estudo
retrospectivo, e outros cinco foram excluidos por apresentarem incompatibilidade do teste de aptiddo cardiorrespiratoria e
da classificagdo do IMC, resultando em cinco artigos para analise de revisdo. A figura 1 apresenta o fluxograma da estratégia
utilizada para a seleg@o dos artigos e demonstra o total de artigos excluidos.

Base de dados pesquisadas

SciELO 81
Portal Capes 16

Total de artigos (n=97)

Artigos excluidos apos a leitura do
resumo - duplicados/revisdes de
literatura/tipo de populagdo/ ano

Artigos completos de publicagdo
analisados (n=84)
(n=13)

Artigos excluidos apds leitura do
texto - dados repetidos, estudo

retrospectivo
(n=3)
Artigos
(n=10) Artigos excluidos -

incompatibilidade do teste de aptidao
cardiorrespiratoria/ classificagdo do
IMC (indice de massa corporea)

(n=3)

Artigos selecionados
(n=3)

Figura 1- Fluxograma dos artigos incluidos no estudo.
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Dos artigos selecionados, dois foram publicados em lingua portuguesa, dois artigos em lingua espanhola e um artigo em
lingua inglesa. Dos cinco artigos analisados na amostra final, dois sdo de 2012, um ¢ de 2013 e os outros dois artigos de 2014.

Entre os estudos selecionados, quatro adotaram a metodologia de estudo transversal e um artigo a de estudo de corte
descritivo. A amostra variou de 193 a 795 escolares, totalizando 1.927 individuos envolvidos. Apenas um dos artigos envolveu
somente estudantes do sexo feminino, os demais envolveram os escolares do sexo feminino e masculino. Os artigos envolveram
uma amostra de escolares do 6° ao 9° ano do ensino fundamental, com uma varia¢ao de idade de 6 a 16 anos.

Os diferentes instrumentos foram classificados como diretos e indiretos, considerando-se questionarios e/ou formularios
como indiretos, e testes de laboratorio e de campo, fatores antropométricos e exames clinicos como diretos. Trés dos estudos
apresentaram apenas instrumentos diretos e dois apresentaram instrumentos tanto indiretos quanto diretos.

Os artigos incluidos no estudo sdo apresentados no Quadro I, sendo possivel observar informagdes sobre os autores, ano
de publicacdo, pais onde a pesquisa foi realizada, amostra, aspectos metodoldgicos, principais resultados sobre as variaveis
cardiorrespiratorias e o excesso de peso. Os resultados mostram que a baixa capacidade cardiorrespiratoria esta relacionada
com sobrepeso/obesidade, sendo que escolares com IMC elevado apresentaram valores menores quando comparados com seus
pares eutroficos.

Quadro I - Caracteristicas dos artigos analisados descritas por autor, pais, amostra, aspectos metodologicos e principais
resultados.

Autores/Pais Amostra Aspec’t O,S Principais resultados
metodologicos
Santana et al.!® 417 estudantes de ambos Estudotransversal O sobrepeso afetou negativamente a aptiddo
Brasil os sexos com idades entre cardiorrespiratoria de meninos e meninas.
10 a 13 anos
Goémes-Campos et al.'” 795 criangcas com idades Estudotransversal A baixa capacidade cardiorrespiratoria esta
Peru entre 6 a 11 anos que vivem diretamente relacionada ao excesso de peso,
em altitude moderada apresentando valores negativos fracos.
Galaviz et al.?? 193 escolares com idade Estudotransversal Em ambos os sexos observou maior aptiddo
México média de 11 anos cardiorrespiratoria nos individuos com
menor IMC, Circunferéncia da Cintura e
Soma de Dobras Cutaneas.
Duque; Parra®’ 325 escolares de 10 a 12 Estudotransversal A capacidade cardiorrespiratéria nao
Colémbia anos foi afetada pelos indices de adiposidade
corporal.
Capel et al.®? 197 meninas com idades Estudotransversal Os maiores valores de IMC e percentual
Brasil entre de 10 a 16 anos de gordura corporal apresentaram menores
valores de VO, max.

IMC= indice de massa corporea; VO, max= consumo méaximo de oxigénio.

DISCUSSAO

Em todos os artigos destacados foi possivel evidenciar que a obesidade em criangas e adolescentes afetou de forma negativa
a aptiddo cardiorrespiratoria, sendo destacado que a associam a redugdo da aptiddo cardiorrespiratoria com indicadores de
excesso de peso®. A aptidéo fisica, considerada como um dos mais importantes indicadores de saude, possui, entre seus varios
componentes, a aptidao aerdbia, a qual apresenta relagéio inversa com os indicadores de adiposidade corporal®?.

O aumento da capacidade acrobica esta inversamente associado ao acimulo de gordura e outros fatores de risco cardiovascular,
pois a melhoria do condicionamento aerdbico desencadeia uma série de estimulos fisioldgicos que potencializam a captagdo de
oxigénio e o uso dos acidos graxos como fonte de energia, reduzindo os depositos de gordura corporal ¢ a obesidade®.

Diante disso, um estudo®? avaliou 197 meninas, com idades entre 10 e 16 anos, estudantes de duas escolas publicas do
municipio de Atibaia, S0 Paulo, Brasil, com o objetivo de identificar e relacionar a composi¢do corporal, o IMC e a idade de
menarca com a capacidade aerobica. O estudo observou que meninas com maiores valores de percentual de gordura e IMC
apresentaram menores valores de VO, . A idade de menarca em idades mais precoces € o avango da idade cronolégica sdo
fatores importantes na reducdo da capacidade aerdbica, avaliada pelo VO, indireto. Além disso, a idade média de menarca foi
maior nas meninas com IMC adequado quando comparadas com as meninas com sobrepeso e obesidade.
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Estudo com adolescentes®® apontou que o estagio maturacional é um fator relevante e que deve ser observado, porque
hé intima relagdo entre os valores de VO, e a fase puberal. Sendo assim, a avaliagdo do estigio maturacional pode ser mais
importante do que a idade cronoldgica, especialmente em individuos obesos. Outra pesquisa®” revelou que os adolescentes com
excesso de peso apresentam tendéncia a maturagdo mais precoce quando comparados aos ndo obesos.

Um estudo realizado em Recife, Pernambuco, Brasil®” com 417 escolares, entre 10 e 13 anos de idade, com objetivo
de analisar a associa¢do entre o estado nutricional e os componentes da aptiddo fisica relacionada a satde, verificou que os
estudantes com sobrepeso apresentaram menor aptiddo fisica quando comparados aos estudantes com peso normal e com baixo
peso. Quanto maior o IMC, maior a adiposidade corporal e massa livre de gordura. Além disso, estudantes com sobrepeso
apresentaram menor VO,  quando comparados aos seus pares, com peso normal ou baixo peso. Quando ajustado pela idade,
verificam-se correlagdes positivas entre IMC e adiposidade corporal (%), e correlagdes negativas entre IMC e VO, , em
ambos os géneros.

Valores de VO, inferiores em obesos, que poderiam limitar o consumo méximo de oxigénio, ocorrem devido a duas
hipoteses: primeiramente, de que haveria uma limitagdo central, isto ¢, depende do débito cardiaco maximo e do conteudo de
oxigénio no sangue arterial; e, em segundo lugar, de que a limitagdo seria periférica, expressa pela diferenca arteriovenosa de
oxigénio e pelo metabolismo tecidual®®.

Um estudo transversal, realizado na cidade de Guadalajara, México®” avaliou 193 escolares, com idade média de 11 anos,
com o objetivo de avaliar a relag@o independente de atividade fisica e aptiddo cardiorrespiratoria com as medidas de obesidade.
Os resultados sugerem que a aptiddo cardiorrespiratdria seja um correlato mais forte e preditor da obesidade geral e abdominal
do que a atividade fisica.

Ao analisar as respostas do VO, relativo a massa corporal, destaca-se que os adolescentes com excesso de peso apresentam
valores menores quando comparados aos grupos de peso normal, o que pode ser explicado pela maior massa corporal que os
adolescentes com excesso de peso apresentam, pela baixa aptidao cardiorrespiratéria caracteristica do estado de obesidade, ou
por ambas as situagdes®.

Dentro desse contexto, o fato do individuo obeso apresentar valores de VO, _ absoluto mais elevados ou semelhantes
aos dos ndo obesos indica capacidade funcional preservada, pois a equacdo de Fick (que relaciona o oxigénio bombeado pelo
coragéo e o captado pelo tecidos) revela que o coragdo parece fornecer oferta adequada de oxigénio para o tecido muscular®?,
entretanto, quando expressos relativos ao peso corporal, os obesos, por terem maior massa corporal, apresentam menores
valores do que os ndo obesos®!=33),

Estudo realizado"” com 795 criangas na cidade de Arequipa, Peru, objetivou determinar a capacidade cardiorrespiratoria
de escolares que moram em altitude moderada. Os resultados demonstraram que os escolares de ambos os sexos t€ém baixos
niveis de aptiddo cardiorrespiratoria, bem como os escolares que apresentam sobrepeso ¢ obesidade, o que corrobora com outro
estudo ja descrito na literatura®, que indica que a altitude pode afetar negativamente a capacidade aerdbica.

Uma pesquisa®’ realizada com 389 escolares de Manizales, Colombia, com idades entre 10 ¢ 12 anos, com o objetivo de
estabelecer a associagdo entre o tempo de tela (tempo despendido em assistir televisdo e utilizar o computador) ¢ o0 excesso
de peso e falta de condicionamento fisico, ndo indicou diferengas antropométricas relacionadas ao maior tempo de exposi¢do
a tela, as meninas tiveram valores significativamente mais pobres de VO,  que os meninos, ¢ o teor de gordura ndo afetou a
aptidao cardiorrespiratoria maxima®.

2max

O tempo gasto em comportamento sedentario tem sido associado a resultados negativos na satde, como a composicao
corporal, biomarcadores de doencgas cardiovasculares e metabdlicas, e uma menor capacidade cardiorrespiratoria®), sendo
evidenciado que a pratica regular de atividade fisica promove melhora na aptidao cardiorrespiratoria do individuo, reduzindo
diversos fatores de risco para o surgimento de doengas cronico-degenerativas e contribuindo para a melhoria da qualidade de
vida®®).

Uma pesquisa realizada no Chile demonstrou que, em ambos os sexos, os bons niveis de aptiddo cardiorrespiratoria foram
associados as maiores notas em linguas. Contudo a média de sucesso académico, apds ajustar o tempo de tela, fez com que essa
associacdo se tornasse ndo significativa. Da mesma forma, nao foi observada nenhuma relacdo apds analisar as criangas com
mais horas de tempo de tela (> 2 horas/dia). Esses achados parecem sugerir que os pais e drgaos reguladores devem minimizar
os efeitos negativos do tempo de tela sobre as vidas das criangas para maximizar o efeito benéfico de habitos saudaveis sobre
0 sucesso académico®?.

CONCLUSAO

Ao analisar os estudos que compdem esta revisdo, foi possivel constatar uma associacdo inversa entre o IMC e o
condicionamento cardiorrespiratorio, em que os escolares com excesso de peso apresentaram menores indices de aptiddao
cardiorrespiratdria. Muitos sdo os fatores que acarretam a prevaléncia da obesidade, destacando-se o sedentarismo e a alimentagdo
inadequada, uma vez que a inatividade fisica contribui diretamente para a diminui¢do da capacidade cardiorrespiratdria.
Destaca-se, portanto, a importincia de agdes a serem desenvolvidas no ambito escolar para estimulo de habitos saudaveis entre
as criangas ¢ os adolescentes, visto que a escola torna-se uma importante aliada na promogéo da satude e prevengao de doengas.
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