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RESUMO

A obesidade ¢ uma das doencgas cronicas ndo transmissiveis que mais cresce no Brasil e no
mundo, ¢ uma patologia cronico-degenerativa, ocorre devido & ma alimentacdo, fatores
metabolicos, hormonais, psicoldgicos e genético, além do sedentarismo. E um grande
problema social e de saude publica, que requer intervengdes rapidas para controlar, minimizar
e combater os altos indices de mortalidade e de doengas associadas a ela. Sua detecgao precoce
¢ fundamental para melhorar a qualidade de vida das criangas e adolescentes para que os
mesmos se tomem adultos saudaveis. Atividades fisicas e treinamentos aerdbicos e de
resisténcias sao as intervengdes mais indicadas para alunos que sofrem desse transtorno, assim
como uma alimentagdo saudavel e balanceada ajudam a controlar ¢ melhorar os indices da
obesidade. O presente artigo teve como objetivo salientar os beneficios do “Treinamento
aerdbico e de resisténcia para criangas e adolescentes com obesidade”, como uma nova
alternativa para auxiliar no controle e tratamento da obesidade e sobrepeso. Na metodologia
foram utilizadas as bases de dados, Pubmed, Scielo, Google Académico, porém apenas a base
de dados PubMed apresentou numero significativo de artigos relevantes para esse trabalho. As
palavras chaves que foram utilizadas para a busca nas bases de dados sdo, Effects of Resistance
Training, Resistance Training for Children, Resistance Training for Adolescents, Resistance
Training for Obese Children, Resistance Training for Obese Adolescents. Achados recentes na
literatura aponto que o “Treinamento aerdbico e de resisténcia para criangas e adolescentes
com obesidade”, apresentam respostas favoraveis aos niveis de for¢a, melhora na composi¢ao
corporal, perfil lipidico, pressdo arterial, controle glicémico, redu¢do da gordura corporal,
aumento de massa magra, diminui a gordura visceral e melhora a aptiddo cardiorrespiratdria.
A atividade fisica aliada a boa alimentacdo e bons habitos de vida tem papel relevante para
criangas e adolescentes com sobre peso e obesidade tanto no ambiente escolar e também na sua
vida social evitando assim, futuramente que essas se tornem adultos com doengas cronicas nao
transmissiveis e consequentemente diminua sua qualidade de vida.

Palavras-Chave: Efeitos do Treinamento de Resisténcia, Treinamento de Resisténcia para
Criangas, Treinamento de Resisténcia para Adolescentes, Treinamento de Resisténcia para

Criangas Obesas, Treinamento de Resisténcia para Adolescentes Obesos.



ABSTRACT

Obesity is one of the fastest growing non-communicable chronic diseases in Brazil and in the
world, it is a chronic degenerative pathology, it occurs due to poor diet, metabolic, hormonal,
psychological and genetic factors, in addition to a sedentary lifestyle. It is a major social and
public health problem, which requires rapid interventions to control, minimize and combat the
high rates of mortality and diseases associated with it. Its early detection is essential to improve
the quality of life of children and adolescents so that they become healthy adults. Physical
activities and aerobic and resistance training are the most suitable interventions for students
who suffer from this disorder, as well as a healthy and balanced diet help to control and improve
obesity rates. This article aimed to highlight the benefits of “Aerobic and resistance training
for children and adolescents with obesity”, as a new alternative to help control and treat obesity
and overweight. The databases Pubmed, Scielo, Google Scholar were used in the methodology,
but only the PubMed database presented a significant number of articles relevant to this work.
The keywords that were used to search the databases are Effects of Resistance Training,
Resistance Training for Children, Resistance Training for Adolescents, Resistance Training for
Obese Children, Resistance Training for Obese Adolescents. Recent findings in the literature
point out that “Aerobic and resistance training for children and adolescents with obesity”,
present favorable responses to strength levels, improvement in body composition, lipid profile,
blood pressure, glycemic control, reduction of body fat, increase in lean mass, decreases
visceral fat and improves cardiorespiratory fitness. Physical activity combined with good
nutrition and good living habits plays an important role for children and adolescents with
overweight and obesity both in the school environment and also in their social life, thus
preventing them from becoming adults with chronic non-communicable diseases in the future

and consequently decrease your quality of life.

Keywords: Effects of Resistance Training, Resistance Training for Children, Resistance
Training for Adolescents, Resistance Training for Obese Children, Resistance Training for

Obese Adolescents.



1. INTRODUCAO

Um dos maiores problemas sociais e de saide publica em muitos paises ¢ a obesidade.
A obesidade tornou-se um grave problema de saude publica e intervengdes baseadas na familia
e na escola, incluindo exercicios fisicos e controle da dieta, t€m sido amplamente aplicadas
para tentar combater esse problema.!

A obesidade ¢ uma patologia cronico-degenerativa e também inflamatdria, que ocorre
devido a ma alimentacdo, fatores metabdlicos, hormonais, psicologicos e genético, além do
sedentarismo. A cada dia que passa ¢ maior o nimero de criangas e adolescentes com obesidade
em todo mundo, o que faz ligar o sinal de alertar aos especialistas ¢ populagao de que uma
intervengao seja feita o mais rapido possivel.

A prevaléncia de sobrepeso e obesidade na populagido global de 5 a 19 anos
representava 18,5%, em 2013, ou seja, quase 124 milhdes de pessoas nessa faixa etaria eram
obesas e 213 milhdes de pessoas estavam com sobrepeso. Os nimeros mostram que, 34% das
criangas de familias de baixa renda sdo obesas, quando em comparac¢do com cerca de 19% das
criangas de familias de alta renda.? De modo geral, existem 35 milhdes de criangas com
sobrepeso e obesidade em paises em desenvolvimento, 8 milhdes em paises desenvolvidos e
92 milhdes de criangas em todo o0 mundo correm o risco de ter excesso de peso.? Como ja citado
e expressado anteriormente estudos indicam que, a obesidade infantil esta ligada ma
alimentacdo, estilo de vida, fatores sociais, sedentarismo entre outros.

Os niveis elevados de lipoproteina de baixa densidade (LDL), triglicerideos (TG),
glicose, insulina no sangue e lipoproteina de alta densidade (HDL) reduzida, sdo fatores que
indicam e podem facilmente acarretar em doengas cardiovasculares na idade adulta, como
doenca cardiaca coronaria, acidente vascular cerebral, hiperlipemia, hipertensdo entre outros.?
Outro ponto importante é que, pessoas obesas € com sobrepeso com resisténcia a insulina estao
altamente relacionadas a inflamagao do tecido adiposo e propensas a desregulagdo da fungao
metabolica, correndo o risco de acidente vascular cerebral isquémico, diabetes e cancer.?
Acredita-se que a obesidade contribua para cerca de 16 a 20% das mortes relacionadas ao
cancer em mulheres e 14% em homens.?

Muita das medicagdes utilizadas por adultos para o controle e tratamento da obesidade
e sobrepeso ¢ proibido para criangas e adolescentes. Com isso, para prevenir ¢ tratar a
obesidade infantil e adolescente ou o sobrepeso, exercicios aerdbios e treinamento de
resisténcia associados as intervencdes dietéticas sdo abordagens tipicas para melhorar a
condigdo fisica e alterar a microbiota intestinal desses individuos. Achados de Hunag et al.*

relatam que ensaios clinicos de uma interven¢do combinada de exercicio fisico e dieta melhora



os biomarcadores cardiovasculares que por sua vez sao associados a obesidade de composi¢ao
corporal, pressdo arterial, dislipidemia, resisténcia a insulina e inflamagao.

Segundo Hunag et al.* a microbiota intestinal foi recentemente sugerida como um fator
ambiental envolvido no controle do peso corporal e da homeostase energética. Evidéncias
acumuladas demonstraram que a microbiota intestinal desempenha um papel crucial na
fisiopatologia da obesidade. A flora intestinal ¢ dominada por dois filos microbianos,
Firmicutes e Bacteroidetes. Estudos mostraram que uma propor¢ao maior de Firmicutes para
Bacteroidetes se correlaciona com a obesidade. Os ensaios clinicos relataram que uma
intervengdo combinada de exercicio e dieta melhora os biomarcadores cardiovasculares
associados a obesidade de composi¢cdo corporal, pressdo arterial, dislipidemia, resisténcia a
insulina e inflamac¢do. No mesmo estudo também foi observado que os exercicios fisicos ou
modificac¢des da dieta podem melhorar a fungdo arterial e cardiaca do individuo.

Virios testes e medigdes como Indice de Massa Corpora, VO2 max, percentual de
gordura total, percentual de gordura magra se fizeram necessario para comprovacao dos
resultados preliminares, interveng¢ao e controle de que os exercicios aerdbicos e de resisténcia
sdo grandes aliados na prevencao, controle e tratamento do sobrepeso e obesidade de criangas
e jovens. Sendo assim, o exercicio aerdbico ¢ muito recomendado para individuos obesos e
com sobrepeso, com efeitos benéficos na composi¢do corporal, perfil lipidico, pressao arterial,
controle glicémico e aptiddo cardiorrespiratoria. Assim como, o treinamento de resisténcia
aumenta a massa muscular, forca ¢ resisténcia e aumenta a densidade mineral 6ssea. Contudo,
pensa-se que o treinamento concomitante, projetado para ativar duas vias metabolicas
diferentes (aerobica e anaerobica), aumenta os efeitos dos modelos de treinamento aerdbico e
de resisténcia.

Ao longo do tempo varios estudos e intervengdes vem sendo feitos e indicados para
criancas e adolescentes, varias recomendagoes de treinamento, exercicios e atividades fisicas
voltado para melhoria da saide de modo geral, porém aqui trataremos de pontos relacionados

a obesidade e sobrepeso tanto para vida social e quanto para escolar de criancas e adolescentes.



2. OBJETIVO

O objetivo desse estudo foi mostrar a importancia e os beneficios do treinamento
aerdbio e treinamento resistido para criangas e adolescente com obesidade, a fim de identificar
0s riscos que essa patologia pode causar nessa fase da vida e também na vida adulta, sendo
assim indicando algumas intervengdes que podem melhorar, controlar e tratar a obesidade e

sobrepeso.



3. METODOLOGIA

O presente trabalho foi realizado a partir de uma revisao de literatura narrativa de
artigos e livros. Realizou-se uma pesquisa nas bases de dados Scielo, PubMed e Google
Académico. O trabalho foi construido durante 05 meses, tendo como data inicial o dia

27/02/2023 e data final 12/07/2023. Revisdes e corregoes foram efetuadas nesse periodo.

Com o objetivo de buscar artigos sobre o assunto abordado neste trabalho, utilizou-se
as seguintes palavras-chaves: Efeitos do Treinamento Resistido, Treinamento Resistido para
Criangas obesas, Treinamento Resistido para adolescentes obesos. Em inglés, as palavras-
chaves sdo: Resistance Training, Obese Children, Obese Adolescents. Ademais, foram
utilizadas combinagdes de sindnimos com o intuito de encontrar os artigos desejados, como:
“Treinamento Resistido” and “Criancgas Obesas”, “Treinamento Resistido” and “Adolescentes
Obesos”. Com o intuito de selecionar os artigos desejados que respondessem ao tema, houve a
utilizacdo de filtros de pesquisa nas bases de dados. No Scielo, os filtros foram: pagina inicial
— pesquisa avangada — colegdes (todos) — periodico (todos) — idioma (portugués, inglés e
espanhol) — ano de publicacdo (de 2000 a 2023) - areas tematicas (ci€ncias da satude e ciéncias
humanas) — indice de citagdes (todos) — citaveis ou ndo citaveis (citavel) — tipo de literatura
(todos) — filtrar. No PubMed, os seguintes filtros: home page — advanced — article types
(Clinical Trial, Randomized Controlled Trial) - Text availability (Full text) (Free full text) -
Publication dates (5 years) — Age (Child: birth-18 years).

Em primeiro momento, a fim de finalizar a sele¢do dos artigos, houve a leitura de todos
os titulos. A tradugdo para lingua portuguesa foi utilizada quando necessaria. A leitura do
resumo e, em alguns casos, do artigo completo, foi efetuada quando o titulo do estudo gerava

duvidas.



4.

RESULTADOS

Os resultados obtidos na presente revisao foram desenvolvidos a partir de um estudo de

uma analise dos estudos apresentados no Quadro 1 e com informagdes das recomendacdes da

Organizacao Mundial da Satde (OMS). Os artigos tiveram uma contribui¢ao significativa para

a obten¢do do resultado do objetivo principal do estudo, que foi avaliar os beneficios do

treinamento aerdbico e resistido para criancas ¢ adolescentes com obesidade, tendo como

resultado comum de que a pratica de atividades fisicas, exercicios aerdbicos e resistidos para

criangas e adolescentes influéncia de forma positiva no que diz respeito a doenga cronica como

a obesidade.

Quadro 1. Estudos selecionados na presente revisao

Autores

analysis

Titulo (ano) Objetivo Metodologia Resultados principais
IPubMed,
SPORTDiscus,
Medline, Cochrane-
Library, Scopus,
Ovid ¢ Web off
IAvaliar os efeitos[Science foram|
do exerciciopesquisados  paral
acrobico e resistidoflocalizar  estudos
sobre indicesjpublicados entre
fisicos, como2000 e 2021 em
Effects of aerobic indice de massafcriangas obesas e
exercise and| corporal (IMC) efcom sobrepeso em
resistance percentual dejfidade escolar entre
exercise on lgordura corporal, e[6-12 anos de idade.
physical indexes fatores de riscolOs artigos sdo todos[Foram identificados 13 ECRs (504
and cardiovascular,  fensaios clinicosjparticipantes). A analise entre os grupos
cardiovascular como  VO2pico,frandomizados ostrou que o exercicio aerobio ¢
risk factors in| Chen et al 2 triglicerideos (TG){(RCTs) e em inglés.resistido foram eficazes na melhora do
obese and| ’ ¢ lipoproteina defOs dados foramIMC, percentual de gordura corporal,
overweight baixa  densidadefsintetizados usando[TG, LDL, CT, VO2pico. No entanto, o
school-age (LDL), altaum efeito aleatdrioexercicio aerobio e resistido nao foram
children: Al densidade ou um modelo defsignificativos na melhora do HD.
systematic lipoproteina cfeito fixo paral
review and meta-| (HDL), colesterolanalisar os efeitos

total (CT), insulina{do exercicio|
e resisténcia  ajaerobico e  de
linsulina emjfresisténcia em seis|
criancas em idadefelementos em|

escolar comicriangas em idade]
sobrepeso oujescolar com
obesidade. sobrepeso ou
besidade As

edidas de

esultados primarios

foram definidas|




[Effects
[Exercise
Resting
Metabolic Rate
in Adolescents|
with Overweight
and Obesity

of]
on

Yu et al.’

O  objetivo ¢
examinar os efeitos
do treinamento
fisico na taxal
imetabolica de
repouso (RMR) e
se as mudancgas na
composi¢do
corporal estdo
associadas a
imudan¢as na RMR
em  adolescentes
com sobrepeso e
lobesidade.

Cento e quarental
adolescentes (12-18
anos, IMC
>percentil 85)
participaram de
ensaios clinicos|
randomizados (3-6|N@o houve alteragdes significativas nal
meses) no UPMCRMR (kcal/dia) entre os grupos de
Children's Hospitaliexercicio versus controles. Todos os|
de Pittsburgh (18 dejgrupos de exercicio diminuiram a|
controle, S1jgordura visceral em relagdo ao controle.
aerobicos, 50 delAumentos na massa livre de gordura
resisténcia ¢ 21 de(FFM) s6 foram observados no grupo|
exercicios aerobicoscombinado, enquanto aumentos naj
de resisténciamassa muscular esquelética foram
combinados). Todoslobservados em ambas as resisténcias ¢
os participantescombinado grupos vs. controle. A
tiveram avaliagOesfalteragdo da FFM, mas ndo da massal
e RMR  porgorda (FM), da gordura visceral ou da|
calorimetria indiretamassa muscular  esquelética, foi
ap6s um  jejumfdeterminante significativa das
noturno de 10 a 12falteragdes na RMR, independente dal
horas e composi¢aomodalidade de exercicio.
corporal por|
ressonancia
imagnética e
absorciometria  de
raios-X de duplal
energia.

Six-Week
[Exercise
Training
Dietary
Restriction
Improves Central
Hemodynamics
Associated With
Altered Gut]
Microbiota in|
Adolescents
'With Obesity

With

Huang et al.*

lAnalisar
exercicio
icombinado
resisténcia
treinamento
forca e
restrigao
[pardmetros
hemodinamicos
centrais e
lintestino

(o)

de

e

de
dietal
dos

do

IAdolescentes (n =
24, 12,88 + 0,41

IAs intervengdes de exercicios e dietal
anos) com

. reduziram significativamente o peso
lobesidade L
corporal, o indice de massa corporal, a|
completaram nosso| A
igordura corporal e a relagdo cintura-
programa de 6 . . .
quadril, e reduziram os niveis de|
semanas def”.. L
. glicose no sangue em jejum,
exercicios def>. .0, -
N triglicerideos séricos e colesterol dej
resisténcia e forga,). , .
. lipoproteina de alta densidade. A|
juntamente com| A ,
- . IAIX75 e a frequéncia cardiaca de
restricio alimentar. .
repouso também foram
IAmostras de sangue| . . . . .
significativamente reduzidas apés aj
e fezes  foram| ~ ~ ~
lintervengdo, sem alteragdes na pressao
coletadas, . NIpor s
A . _Jarterial sistolica ou diastélica. A
pardmetros  fisicos roporco
foram medidogf OPOrS .
., |de Firmicutes para Bacteroidetes da
antes e 24 h apos a| . . . .
iy ~ imicrobiota intestinal apresentou um
ultima sessdo do| Lo ~
aumento acentuado apos a intervengao.
[programa de ~ . L
A ~ |Alteragdes  intervencionistas  nos
intervengao. A . . . .
o imembros da microbiota intestinal
analise de ondas de o . .
foram significativamente associadas a|
pulso usando| . o
. [parametros antropometricos e
tonometria de o ~
~ imetabolicos. As alteracOes
aplanacdo forneceu| . . .
~ imicrobianas também foram
a razao de[. . . .
o significativamente correlacionadas
viabilidade ~ A
A com  pardmetros  hemodinadmicos
subendocardica, R . N .
., [centrais, incluindo razdo de viabilidade
uma medida g N
. subendocardica, AIx75 e frequéncial
substituta da

~ ., .. cardiaca de repouso.
perfusdo miocardical

imicrovascular, e




IAIx75, uma medidal
de rigidez arterial ¢|
resisténcia arteriolar
periférica. A analise|
de correlagdo
detectou quaisquer
associagdes dej
parametros
antropométricos ou
hemodindmicos
centrais  com
lcomposi¢do
imicrobioma
lintestinal.

a
do

Concurrent and|
acrobic exercise]
training promote]
similar benefits|
in body|
composition and
metabolic

profiles in obese
adolescents

IMonteiro
.o

et

O objetivo do
nosso atual estudo[32 adolescentes
de intervengaojobesos participaram|
randomizado foilde dois grupos de
comparar os efeitosftreinamento

de dois tipos defrandomizados,

corporal e o perfiljos grupos usando o
imetabdlico emldesenho de inten¢ao|
adolescentes e tratar.

sujeitos.jsignificativamente o %GC em 2,9-3,6%
ofem comparagao com nenhuma alteragao
dejno grupo controle. Houve também

treinamento concomitante  ou|

parcados para ofaerobico, por 20

volume dejsemanas (50
treinamento, minutos x 3 por

aerobio ejsemana,

concomitante, supervisionados), e

sobre afforam comparados

lcomposi¢do um grupo controleftreinamento
corporal ¢ o perfilde 16

imetabolico emMedimos

adolescentes percentual

obesos. Assim, o|gordura  corporal

objetivo do estudo|(%GC, desfechol

foi comparar osjprimario),  massafencontradas
cfeitos de doisflivre de gordura,

tipos dejporcentagem defe concorrente.
treinamento ordura  androide

pareados parapor absorciometrial

volume defde raios-X de dupla
treinamento, energia ¢ outros

acrobio eperfis metabolicos
concomitante, o inicio e apds

sobre alintervengdes, € 0S
composi¢ao omparamos entre

m 20 semanas, ambos os grupos de
fisico reduziram|

udangas positivas nos niveis lipidicos
nos grupos de exercicio. Nao foram|
alteragdes perceptiveis
entre os grupos de treinamento aerdbio

lobesos.




Determinar se o
PBT ¢ igualmente
eficaz como o FBT[Ensaio

na perda de pesofrandomizado de nao|
infantil ao longo dejinferioridade de 2

Ejf:ﬁtiance of ﬂ(l)i 24_ _meses. Ospracos  conduzido| S

Child on Body] Ob_]etIV(’)S. em  um Acer.ltroO tratamento baseado nos pais fql tao
Weight, Energy secupdanos . mefilco.academlco,eﬁcaz na perda de’ peso da crianga]
Intake ’ and avaliaram o efe1t0Un1yers1fiade dajquanto _em  varios resultadps
Physi(;al ActivityBoutelle et desses 2C'f111f(')rn1a, .Sansecundérlos (perda} de peso dos pais,
- Childhoodal. 3 tratamentos na|Diego, entre Julhocqngumo de energia dos. pais e filhos ¢
Obesity ’ perda de peso dos|de 2011 e julho defatividade fisica dos pais ¢ f?llhors). O
Treatment: Al pais, 1ngest50201.5.. Ostratamentp baseado nos pais € um
Ran domizé d alimentar dajparticipantes imodelo viavel para fornecgr tratamento

crianga ¢ dos pais,fincluiram 150jpara perda de peso para criangas.

Clinical Trial atividade fisica dacriancas de 8 a 12

crianga ¢ dos pais,fanos com sobrepeso
estilo parental el obesidade e seus
comportamentos  [pais.
alimentares  dos
pais.




The impacts off
multiple obesity-|
related

interventions on|
quality of life in[Hua

children andial’!
adolescents: a
randomized

controlled trial

Diao et

O objetivo do
nosso estudo foi
iverificar a eficacia

de um modelo de{ " . salidg
. N relacionada

;f:g;:ﬁ;o obfesidade, exercicio
elacionada ,ﬁ.swo e coytrgle dal
besidade paradleta' Seu indice de
imelhorar o[ assa corpora!
qualidade de Vida(IMC) basal  foi
(V) erltrecalcglado e sua
dolescentes. qualidade de vida ¢

Um

randomizado
controlado  (RCT)
foi conduzido
envolvendo 948
individuos que
foram divididos em|
um  grupo de
intervencdo (n =
518) e um grupo de
controle (n = 430).
@) grupo de
lintervencdo recebey|
1 ano de educagdo

estudo|

informagdes basicas
foram avaliadas|
antes ¢ depois do
periodo de
intervencdo usando
uma escala  de
qualidade de vidal
para  adolescentes
autoprojetada e um|
questionario de
informacdes
basicas.

IApdés a intervencdo, diferencas
significativas nas dimensdes
psicologica, social e puberal e na QV
total (P < 0,05) foram observadas no
lgrupo intervengao em relagdo ao grupo

Jeontrole. A melhoria da qualidade de

vida psicoléogica no grupo de
lintervencdo foi o achado mais robusto
do nosso estudo, com aumentos em|
psicologico (B =1,883, SE =0,646, P =
0,004), puberal (B = 0,853, SE = 0,296,
P = 0,004) e total (B = 3,024, SE =
1,214, P = 0,013) QoL sendo todos
imaiores neste grupo. Esse efeito dal
intervencdo foi mais substancial em|
imeninos do que em meninas.




5.  DISCUSSAO

O presente estudo examinou os beneficios do treinamento aerdbico e treinamento de
resisténcia para criangas e jovens com sobrepeso e obesidade tanto em sua vida social, quanto
na fase escolar. Os achados demonstraram que os exercicios regulares, quando alinhados a uma
dieta balanceada, mudangas de habitos e intervencao nessa fase da vida, faz com que estes se
tornam adultos com melhor qualidade de vida e minimiza os riscos de doengas como
hipertensao, diabetes, doengas cardiovasculares, hiperlipemia, cancer entre outras. Monteiro et
al.®em seu artigo, comprovam que os beneficios dos exercicios na redu¢io da gordura corporal
e dos perfis de risco metabdlico podem ser alcangados pela realizacdo de qualquer tipo de
treinamento em adolescentes obesos, ou seja, os dois tipos de treinamento pareados por volume
de treinamento, aerdbico e concorrente, sdo de grande valia e essenciais para manutengao,
controle ¢ reducao da obesidade.

Hua Diao et al.'! complementam que os efeitos do exercicio fisico na qualidade de vida
geral sdo mais visiveis do que o controle da dieta e que a atividade fisica estd positivamente
associada a autoestima e autoeficacia. Quando aliados exercicios e dieta os ensaios clinicos
relatam que essa combinagao melhora os biomarcadores cardiovasculares que estao associados
como dito antes a obesidade de composi¢ao corporal, pressdo arterial, dislipidemia, resisténcia
a insulina e inflamacao. Nao somente isso, pois, conforme mostrado nos estudos e artigos Chen
et al.? indica que ocorre uma melhora no indice de massa corporal, assim como uma redugdo
no percentual de gordura corporal, melhora do VO2pico e clinicamente comprovado em
exames uma baixa nos indices de triglicerideos e lipoproteina de baixa densidade,
consequentemente uma alta densidade lipoproteina em criangas em idade escolar com
sobrepeso ou obesidade. Porém, no mesmo estudo fica evidenciado que o exercicio aerdbio e
resistido ndo foi significativo na melhora do colesterol de lipoproteina de alta densidade.

Yu et al.’ ressaltam em seu artigo que tem como objetivo examinar os efeitos do
treinamento fisico na taxa metabdlica de repouso que os exercicios diminuem a gordura
visceral, enquanto hd um aumento na massa livre de gordura em criangas e adolescente
praticantes dos exercicios combinados, ja os aumentos na massa muscular esquelética foram
observados em ambas os tipos de exercicios quanto os de resisténcias quanto o combinado.
Com isso fica evidente a importancia do exercicio regular, independentemente da modalidade
para criangas e adolescente obesas para melhorar a saude, controlar e diminuir a gordura
visceral do organismo.

Seguindo a mesma linha de raciocinio e estudo porém, complementando com

informagdes sobre a microbiota intestina, Huang et al.*ressaltam que ‘as intervengdes de



exercicios e dieta reduziram significativamente o peso corporal, o indice de massa corporal, a
gordura corporal e a relagdo cintura-quadril, e reduziram os niveis de glicose no sangue em
jejum, triglicerideos séricos e colesterol de lipoproteina de alta densidade’ ou seja, a microbiota
intestinal desempenha um papel fundamental na fisiopatologia da obesidade e exercicios
aliadas as intervengdes dietéticas sdo abordagens necessarias para melhorar a condigao fisica e
alterar a microbiota intestinal em individuos com obesidade. Sendo assim, podemos observar
que o exercicio fisico e a atividade fisica sdo bons aliados para o intestino e 0 organismo como
um todo.

O exercicio aerobico ¢ um modelo comumente recomendado para individuos obesos,
com efeitos benéficos na composicao corporal, perfil lipidico, pressdo arterial, controle
glicémico e aptiddo cardiorrespiratoria. De acordo com Monteiro et al.® sdo exercicios fisicos
considerados de baixa a alta intensidade que dependem do processo de geracdo de energia
aerdbica pelos musculos, ou seja, sdo aqueles realizados de maneira continua e utilizam o
oxigénio como principal fonte de energia, seu objetivo ¢ reduzir os riscos de algumas doengas
cronicas ndo transmissiveis. Ja o treinamento resistido como o préprio nome diz, ¢ um método
de treinamento que envolve cargas contra resisténcia e esta pode ser através de maquinas, pesos
livres ou até o peso corporal dentre varias modalidades e tem como finalidade a melhora da
saude, melhor desempenho esportivo, aumento da massa muscular, forca, resisténcia e aumenta
a densidade mineral 6ssea.’ Sendo assim, ambos os tipos de treinamentos tém como objetivo
final minimizar riscos de doencgas cronicas nao transmissiveis, quanto a melhora na qualidade
de vida e consequentemente um melhor beneficio para vida e saude da crianca e adolescente.

Conforme visto nos artigos relacionados ao nosso tema, ¢ sabido dizer que somente os
exercicios e treinamento sozinhos ndo possuem tanta eficacia para criangas ¢ adolescentes com
sobrepeso e obesidade, vez que, a alimentacdo inadequada e o estilo de vida influenciam
diretamente quando tratado de pessoas com obesidade. Hua Diao et al.! citam que a qualidade
de vida ¢ definida pela OMS como a percepcao de um individuo sobre sua posi¢do na vida no
contexto da cultura e sistemas de valores em que vivem e em relagdo a seus objetivos,
expectativas, padroes e preocupagdes. O indice de qualidade de vida é uma construgdo
multidimensional e artificial, e refere-se ndo apenas a auséncia de doenga ou enfermidade, mas
também a um estado de completo bem-estar fisico, bem-estar mental e social.

Conforme recomendado pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) deve ser feito pelo
menos 150 a 300 minutos de atividade aerdbica moderada a vigorosa por semana para todos os
adultos, mesmo para aqueles quem vive com doencas cronicas ou incapacidade, isso quer dizer

que ¢ uma média de 60 minutos por dia de intensidade moderada a alta para criancas e



adolescentes.” Toda crianca deve participar de atividades que irdo ajudar em seu
desenvolvimento natural e essas devem ser divertidas e seguras para sua idade.

Como esse estudo trata de criangas e adolescente de 5 a 17 anos a atividade fisica pode
incluir jogos, brincadeiras, esportes, tarefas domésticas, recreagdo, educacdo fisica, além de
exercicios planejados, seja no contexto escolar, familiar entre outros. Essas atividades fisicas
podem ser divididas em periodos do dia (exemplo: 30 minutos pela manha e mais 30 a tarde).
Com isso, qualquer tempo superior a esta recomendacdo minima resulta em beneficios
adicionais para a saude. Porém, nosso estudo esta voltado a pratica de exercicios aerdbicos e
de resisténcia, que conforme ja dito antes sdo formas mais completas, rapidas e comprovadas
de varios beneficios a satude referente a obesidade e sobrepeso. Sendo assim, uma intervengao
de algum desses tipos de treinos 3 ou mais vezes na semana com duracdo de 60 minutos ou
mais com intensidade moderada a alta Boutelle et al.’acarreta beneficios as criangas e
adolescentes como o desenvolvimento saudavel dos tecidos musculoesqueléticos (0ssos,
musculos e ligamentos), o desenvolvimento saudavel do sistema cardiorrespiratorio (coragao e
pulmdes), o desenvolvimento da consciéncia neuromuscular (coordenagdo e controle dos
movimentos), a manutengdo do peso corporal em niveis saudaveis.

Dentre todos os artigos citados referente treinamento e atividade fisica para criangas e
jovens com obesidade, foi observado que somente Boutelle et al.> demostra pontos associados
a beneficios psicologicos entre eles, controlando os sintomas em casos de ansiedade e
depressd@o. Do ponto de vista psicologico, o excesso de peso ou obesidade aumenta a
probabilidade das criangas e adolescentes a obter depressdo, ansiedade, distirbios emocionais
e transtornos do humor. Estudos mostram que criangas com obesidade t€ém 1,83 vezes mais
chances de sofrem de depressdo do que seus colegas de peso normal. Da mesma forma,
Boutelle et al.> descobriram que criangas com sobrepeso ou obesidade eram mais propensas a
sofrem de transtornos de humor ao longo de um periodo de 20 anos estudo de coorte
longitudinal. Segundo a OMS, também ¢ constatado que jovens e adolescentes fisicamente
ativos, ou seja, que praticam atividades fisicas regulares adotam mais rapidamente
outros comportamentos saudaveis (como evitar o uso de alcool, drogas e tabaco) e apresentam

um melhor desempenho escolar.



6. CONCLUSAO

O presente estudo aponta através dos achados na literatura que o treinamento aerobico
e treinamento de resisténcia para criangas ¢ adolescentes com sobre peso ¢ obesidade sdo
benéficos, assim como o treinamento concorrente. Tal estudo aponta que criangas e
adolescentes com sobre peso e obesidade que realizaram exercicios como treinamento aerobico
e treinamento de resisténcia regularmente com duracao de 60 minutos ou mais com intensidade
moderada a alta por dia apresentam melhora do ganho de forga, melhora na composi¢ao
corporal, perfil lipidico, pressdo arterial, controle glicémico, redu¢ao da gordura corporal,

aumento de massa magra, diminui a gordura visceral e melhora a aptiddo cardiorrespiratoria.

O exposto mostra que a atividade fisica aliada a boa alimentacdo e bons habitos de
vida tem papel relevante para criangas e adolescentes com sobre peso e obesidade tanto no
ambiente escolar e também na sua vida social evitando assim, futuramente que essas se tornem
adultos com doengas cronicas ndo transmissiveis e consequentemente diminua sua qualidade
de vida. Vale ressaltar que, o papel da familia e escola sdo muito importantes no processo
alimentar e ambientacdo da crianga e adolescente, assim como, o profissional de educagdo
fisica deve estar capacitado para exercer um papel fundamental frente a essa doenga e suas
intervengdes, em casos mais extremos outros profissionais como nutricionistas devem intervir

se juntando a causa para redu¢do do sobre peso e obesidade.
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