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Descricao do curso

A primeira parte deste médulo aborda definicbes e conceitos:
* O gue é a atividade fisica e quais 0s seus principais componentes?
» O gue significa inatividade fisica?
» O gue sao comportamentos sedentarios?
» Implicacbes na obesidade infantil

A segunda parte foca-se na aptidao fisica em jovens com obesidade:
* O gue é a aptidao fisica?
« A aptidao fisica esta comprometida em jovens com obesidade?
« Como avaliar a aptidao fisica?

A terceira parte apresenta as principais estratéegias para melhorar a atividade
fisica e aptidao fisica na obesidade infantil:
« Quais os principios das intervencdes em atividade fisica?
* Qual o efeito das intervencGes em aptidao fisica, em criancas com obesidade?
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Objetivos de aprendizagem

No final deste modulo, devera ser capaz de:

1. Distinguir adequadamente os conceitos de atividade fisica,
inatividade fisica e comportamentos sedentarios

2. Compreender as principais recomendacdes para criancas e
adolescentes com obesidade

3. Compreender os principais metodos para avaliar a aptidao

fisica
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4. Compreender melhor o principal efeito das intervencoes de

atividade fisica na aptidao em criancas com obesidade
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E-Modulo do European Childhood Obesity Group (ECOG) e
da World Obesity Federation

PARTE |
Atividade Fisica e Aptidao Fisica na Obesidade Infantil:

Termos e definicoes
David Thivel
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Movimentos corporais gerados por
contragoes musculares esqueléticas e
favorecendo o aumento do
gasto de energia > Taxa Metabdlica de
Repouso

oo

¥ & 3 R

Atividade Fi

Atividade Fisica GE

Gasto Energético Total (GET)
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Recomendacoes
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Movimentos corporais gerados por
contragoes musculares esqueléticas e
favorecendo o aumento do
gasto de energia> para a Taxa Metabdlica de
Repouso

idade Fisica

ortamentos
entarios

Atividade Fi

Néo atinge as recomendagées de
Atividade Fisica

Comportamentos com GE <1.5 Mets
(SBRN)

Tremblay et al., 2011
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Executive Summary

~ 2 Physical Activity

Guidelines for Americans
2"d edition

3O

Recomendac¢des para Criangas em ldade Pré-
escolar

. Criangas em idade pré-escolar (entre os 3 e 5 anos de idade) devem ser
fisicamente ativas ao longo do dia para melhorar o seu crescimento e
desenvolvimento.

. Os cuidadores das criangas em idade pré-escolar devem incentivar brincadeiras
ativas, que incluam diversos tipos de atividades.

i Recomendacgoes para Crianc¢as e Adolescentes

. E importante proporcionar aos jovens oportunidades e incentiva-los a participar
em atividades fisicas ajustadas a sua idade, agradaveis e que oferecam variedade.

. Criancas e adolescentes com idade entre os 6 e 17 anos devem fazer 60 minutos
(1 hora) ou mais de atividade fisica moderada a vigorosa, pelo menos 3 dias por
semana.

. Aerdbia: a maioria dos 60 minutos ou mais por dia deve ser de atividade
fisica aerdbia, de intensidade moderada ou vigorosa, e deve incluir
atividade fisica de intensidade vigorosa, pelo menos 3 dias por semana.

. Fortalecimento muscular: como parte dos 60 minutos ou mais de
atividade fisica didria, as criangas e adolescentes devem incluir atividade
fisica de fortalecimento muscular, pelo menos 3 dias por semana.

. Fortalecimento 6sseo: como parte dos 60 minutos ou mais de atividade
fisica diaria, as criangas e adolescentes devem incluir atividade fisica de
fortalecimento dsseo, pelo menos 3 dias por semana.

Recomendacoes
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ECOG

European Childhood
Obesity Group

European
Childhood
Obesity
Group

[EL Tipo Frequéncia Beneficio
_ Brincadeiras iari : L
<12 meses e e s Dlar|~am§nte.1 Suporta o desenvolvimento do cérebro.
P P se.ssoes e>15 Contribui para o fortalecimento dos ossos e
promover o alcance, min. .
alongamentos, gatinhar, musculos.
A 5 ’ g. ’ Melhora as habilidades de movimento e
correr, chutar, atirar e ~
coordenacao.
apanhar - ..
Promove habilidades sociais.
1-5 anos Brincadeiras supervisionadas  pelo menos: Contribui para o fortalecimento do coragdo, 0ssos

(X)

Ambientes seguros (ex: posicdo
de barriga para baixo (tummy
time), jogos com irmaos para
encorajar o alcance, agarrar,
puxar e empurrar)

3h/dia (periodos
de 10-20 minutos)

e musculos.

Melhora o equilibrio e as habilidades de
coordenacao.

Ajuda a alcancar e a manter um peso saudavel.
Promove a autoconfianca e a independéncia.

O’Malley G & Thivel D, 2016; ECOG EBook
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European

Childhood
ECOG .
European Childhood O b e S l t y
Obesity Group
Group
Idade Tipo Frequéncia Beneficio
i} Atividade Fisica Moderada a Pelo menos Srmmarte comaamtation and Tanrnie s
>-12 anos Vigorosa 60min/dia Ajuda na concentracado e aprendizagem.

- . Contribui para o fortalecimento dos ossos e musculos.

Com impacto para Melhora as habilidades de movimento e coordenagao.
promover a saude ossea dias/semana Melhor.a as habilidades de equilibrio e coordena,géo.
alto impacto Ajuda a alcancar e a m.anter um‘peso saudavgl.

(Ex: pular, saltar, correr e Promove a autoconfianca e a independéncia.
dancar). Ajuda a criancga a fazer novos amigos e a desenvolver
habilidades sociais.

AN W \_r].UJ:J DU LIl DO LD .

Pelo menos 3

_ 13-17 anos Afcividade Fisica Moderada a Pelo menos Ajuda na concentracio e aprendizagem.
Z Vigorosa 60min/dia Contribui para o fortalecimento dos ossos e
o) Com impacto para promover a musculos.
3 salde dssea Pelo menos 3 Melhora as habilidades de equilibrio e coordenacao.
i dias/semana Ajuda a alcangar e a manter um peso saudavel.
% Deslocagao ativa alto impacto Promove a autoconfianga e a independéncia.
3 Jogos desportivos organizados Ajuda a crianca a fazer novos amigos e a desenvolver
2 e ndo organizados habilidades sociais.
8 Educacdo Fisica (EF) e outras Melhora a saude cardiometabdlica.
3 atividades em casa, na escola, Melhora a saude mental e o bem-estar.

no trabalho e em comunidade. Reforca a aptidao cardiorrespiratdria.

WWWw.eco

O’Malley G & Thivel D, 2016; ECOG EBook
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Page et al., 2005
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Capacidade de realizar atividades didrias sem .« |~ ’
dor ou fadiga excessiva A pt | d d0 F |

Aptidao Aptidao Musculo-
Cardiorrespiratoria esquelética
> / : 2y e / Dor
7 Disponibili d_ade Estrutura/fungéo
2 Deficiéncias de energia muscular
3 respiratorias . \
o Fungdo Agilidade/velocidade Estrutura
® cardiovascular ~ Armazenamento de Ossea e satide
. energia Flexibilidade
Cordenagdio/
equilibrio

O’Malley G & Thivel D, 2016; ECOG EBook
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E-Modulo do European Childhood Obesity Group (ECOG) e
da World Obesity Federation

PARTE Il
Atividade Fisica e Aptidao Fisica na Obesidade Infantil:
Avaliacdo da Atividade Fisica, Fungdo e Aptiddo Fisica
em Jovens com Obesidade
Grace O’Malley
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Aptidao Card

Fres

Principais limitagoes
- Dor musculo-esquelética
- Percecao exacerbada do esforco

Principais vantagens
- Barato
- Testes de campo sao faceis de implementar
- Virias criancas/adolescentes ao mesmo tempo
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Garcia-Hermoso et al., 2018
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Aptidao Musculo-esquelética

120
100
7]
0
O 80
o
o
o 60
-
Q
©
o 40
-
£
= 20
2
0

Fatiga periférica
Jovens com obesidade > normoponderais

52.6 £20.4 vs. 749 +£22.8

CJ Jovens com obesidade

B Normoponderal

Vincenso Garcia et al., Int J Obes (Lond). 2016;40(2):245-51.
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Aptidao Musculo-esquelética
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Aptidao Musculo-esquelética

[

1]

Srart [ Finish

Class of age 1

L (e 68) MW (434 (Y (m: B5) OB in: 39)
Endurance (s) 10890+ 225 1160% 21.2 1265 %173 1474 * 15.0*
Speed (s) 45+ 0.6 46%05 47 +0.4 48 +0.2*
Agility time (s) 24.1 5.0 23.1 + 4.6 25.1 + 4.7 277 + 2.7
Agility errors (n) 0.4+ 0.1 0.4%02 0.5 0.2 0.6 + 0.1*
Long jump (m) 0,95+ 0.17 0.92 + 0.20 0.86 + 0.19 0.75 + 0.10*
P (Weke™) 202+ 4.8 311.5% 6.3 26.1 + 3.2 24.0 + 4.0%
Balance errors (n) 1.1 +05 1.1+ 0.4 1.6 *0.7 2.0 + 0.5*
Handerip () [d8x 225 1I01 X213 1133 %355 1IR0ZX 220
Throw back ball {m) 358 * 1.17 366+ 1.15 3.66 + 1.10 3.78 *+ 0.81
Flexibility (cm) 1.76 + 1.36 247+ 1.32 2,30 + 1.31 1.22 + 1.13
d 34
Kkt
21 Sk "k
30 4 *
T 0O Normoponderal
s 28 1
§ 261 o Jovens com
o
> 245|258 excesso de peso
5 22 [m]
< v Jovens com
o obesidade
16
girls

Tokmakidis et al., 2006; Ceschia et al., 2015
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ECOG

Mensagem a reter

. International Journal of
EXERCISE SCIENCE

Invited Editorial

Physical Activity and Physical Fitness in Pediatric Obesity: What
are the First Steps for Clinicians? Expert Conclusion from the 2016
ECOG Workshop

GRACE O'MALLEY'?, SUSANNE  RING-DIMITRIOU??,  PAULINA
NOWICKAZ1L1Z2, ANDREA VANIAZL3, MARIE-LAURE FRELUT?4, NATHALIE
FARPOUR-LAMBERT??, DANIEL WEGHUBER?%7, and DAVID THIVEL28910

Primeiros passos clinicos recomendados:

1. Estimar o nivel de atividade fisica
2. ldentificar barreiras a atividade fisica e
potenciais constrangimentos da aptidao fisica
3. Encorajar a familia para cumprir as
recomendacoes de atividade fisica adequadas
a idade
4. Encaminhar a crianca para realizar testes
ergomeétricos e fisioterapia, se apropriado
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" E-Modulo do European Childhood Obesity Group (ECOG) e
da World Obesity Federation (WOF)

PARTE Il
Atividade Fisica e Aptidao Fisica na Obesidade Infantil:
Estrategias para melhorar a atividade fisica e aptidao
fisica
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Principios do Treino de Exercicio Fisico

* Centrado no individuo
e Adequado a idade, género e estado de saude

e Estruturado
e Estabelecimento de objetivos (SMART) -> planeado,

sistematico, regular; supervisionado
e Especifico
 Tipo de Exercicio: cardiorrespiratorio, fortalecimento
muscular e 6sseo

* Progressivo
e (Carga de exercicio segundo o principio F.I.T.T.T.E
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Reid, Thivel & Mathieu (2019) and Brunet et al. (2019)
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Dose: FxIxTxT

Principio F.I.T.T.(T.E.)

F Frequency (Frequéncia)
[Mumero de sessOes de exercicio por dia, numa semana

Y Intensity (Intensidade)
Carga externa — Watt
Carga interna — aumento da frequéncia cardiaca, frequéncia
respiratdria e RPE Mon Tue Wed Thu Fri sa sun

< T Time (Tempo)
* Durac3do de um jogo/exercicio especifico ou de todo o exercicio
Tempo de repeticao de um exercicio (ex: 8 x agachamento)

ad T Type (Tipo): intermitente, 30s descanso

N ‘\Proporgéo entre carga e tempo de descanso (ex: 60s : 30s): intermitente, continuo; Consumo de energia:
predominantemente aerdbico, anaerdbico
Capacidade motora: endurance, forca, rapidez/agilidade, flexibilidade e equilibrio; Zona corporal: parte inferior
(pernas) vs. parte superior (bracos e tronco)
Configuragao: Jogo em grupo ou jogo/exercicio individual, ao ar livre ou no interior de casa; supervisionado vs.
nao (no caso de ser em casa)

Afternoon

Morning

| @ECOGObesity

T Timing of exercise (Momento do exercicio)
Exercicio prescrito num horario especifico para otimizar os efeitos (por exemplo, relacionados com as refeicoes)
E Enjoyment (Prazer)

"0 exercicio deve ser divertido para a crianca/adolescente para que seja adotado na sua vida diaria.
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Efeitos das Intervenc¢oes de Exercicio nas Habilidades Fundamentais do
i #ovimento (HFM), Estudo 1

4-17 anos; criancas classificadas como normoponderais, com excesso de peso e obesas;
intervencao de 36 semanas

" \‘..'.—abela x. Efeitos relatados do Exercicio ao Nivel das Habilidades Fundamentais do
Movimento em criangas com excesso de peso e obesidade (Han et al., 2018)

ﬁ i HFM, habilidades AlteragOes nas
N motoras HFM

Locomogao Saltar
Correr/agilidade (corrida de +++
obstaculos)
Manipulacao de objetos, Atirar, Mao 0
£ controlo de objeto Apanhar, Mao n. a.
é Chutar, Perna n. a.
O
§ Controlo da postura, Apoio numa perna (estatico) +
® Equilibrio Barra de equilibrio (dinamico) +

Nota. +++ efeito forte, + efeito positivo, 0 ndo é claro, - efeito negativo; n.a. ndo disponivel/ndo investigado

Han et al., 2018
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Efeito do Treino de Exercicio Fisico na Aptidao Fisica
Estudo 2

11-13 anos; Rapazes com excesso de peso e obesidade; programa de 12 semanas: F: 5x/semana
}| [2xEF + 3x Futebol ou 3x HIIT) , I/T=HIIT, T=60,

Tabela x. Programa de 12 semanas de alteracao (%) no nivel de habilidade motora
de rapazes com excesso de peso e obesidade (Cvetkovic et al., 2018)

Resultados | Habilidades Futebol + EF, HIIT+EF,
GFB vs. GEF GHI vs. GEF

Forca Forca de perna,
Salto (CMJ) n.s. n.s.

Velocidade  Agilidade, ++; ++;
2 Teste de corrida de sprint n.s. n.s.
(]
'é Endurance( Corrida intermitente Yo-Yo ++; + ++; +
S CRF) (2x 20m) ++; ++ ++++
® Frequéncia Cardiaca,
- descanso

(FC-descanso)

Nota. CRF = aptiddo cardiorrespiratéria; n.s. ndo significativa pré vs. pés (dentro do grupo)
ou entre intervencdes (grupo de futebol GFB, grupo de alta intensidade GHI) e grupo
controlo (grupo de educacdo fisica GEF; entre grupo); ++, P <.01; +, P <.05;

Cvetkovic et al., 2018
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Efeito da Resisténcia vs. Treino Aerdbio nos Resultados de Saude
S Estudo 3

11-18 anos; Rapazes, raparigas com excesso de peso e obesidade; Programa de 10-48 semanas:
F=2 a 3 x semana, I=aerdbio vs. resisténcia, T=20-60 min/sessdo, T=ocasional (AT + RT)

Tabela x. Mudanca de 10 a 48 semanas (%) no nivel de habilidade motora dos
jovens com excesso de peso e obesidade (Garcia-Hermoso et al., 2018)

Resultados de Saude CE (RT + AT) vs. sO AT

Massa Corporal, kg +, reducao
Massa Gorda, kg ++, reducao
Massa Corporal Magra, kg +, aumento
LDL, mg/dL ++, reducdo
£ HDL, mg/dL 0
3 Colestrol Total, mg/dL 0
O
§ Adiponectina, pg/mL +++, aumento
9 Glicemia em jejum 0
Insulina em jejum 0
HOMA-IR 0

Nota. AT = Treino Aerébio; CE = exercicio occasional, resisténcia (RT) + treino aerébio (AT);

rcia-Herm l., 201
Garcia-Hermoso et al., 2018 mudanca positiva no CE vs. AT: +++, P £.001 ; ++, P £.01; +, P £.05; O, n.s.
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Efeito do Treino de Exercicio Fisico na Aptidao Fisica
% €studo 2

“+11-13 anos; Rapazes com excesso de peso e obesidade; Programa de 12 semanas: F=5x/semana de exercicio, |/T=HIIT,
T=60min

100
* Forga Agilidade Endurance, Aptidao Cardiorrespiratoria
\ 90
g0 81
80
20 p =06 Composic¢ido Corporal
No Corpo
60
LR 0 . p=.03 n.s. n.s.
n.s. n.s. Grupo Controlo 6 5.7 o3
40 4,2
B Grupo Futebol 4
2 30 26 25
fi Grupo HIIT 2 —
. 16 17 19 =003 o 0 o .
8 20 10 - . ; .
2 10 +— 6 6 :
® 4
- 0 I I I | . 49 = Grupo Controlo
m Grupo Futebol
-10 5 . 5 . I " Grupo HIIT
-8,2
20 -11 -10 13 10
Massa corporal, kg Massa gorda, kg Massa magra, kg
CcMJ, % Agility, % Yo-Yo, % HR-rest, %

Nota: modificado por Ring-Dimitriou com base nos dados relatados por Cvetkovic et al. (2018), alteracées de 12 semanas induzidas pelo exercicio (%)
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Mensagem a reter

()< efeitos favoraveis do treino de exercicio fisico nas habilidades
motoras, capacidades e na aptidao fisica relacionada a saude em
criangas com excesso de peso e obesidade sao garantidos se:

 Os principios do exercicio “Supervisionado, estruturado e especifico”
forem seguidos. Os efeitos pos intervencao, ocorrem na maioria dos
casos. Constitui uma boa pratica de tratamento!

 Nas idades pré-escolar e escolar: acoes orientadas para objetivos, como
Habilidades Fundamentais do Movimento ou jogos desportivos, melhoram
o nivel de habilidades motoras como pre-requisito para o envolvimento
em atividades de AF, brincadeiras e desportos; estas sdo viaveis e geram
experiéncias agradaveis.

 Na adolescéncia: uma combinagdo de treino aerobio e de resisténcia
melhora a aptiddo fisica e a composi¢céo corporal.
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Perguntas

1. O que e ainatividade fisica?

O A auséncia total de atividade fisica

O Ocorréncia de comportamentos sedentarios

O Nao alcancar as recomendacdes de atividade fisica especificas para a idade

2. Qual e a principal recomendacéao sobre atividade fisica para jovens de 5
a 18 anos?

d 60 min/dia de atividade fisica moderada a vigorosa

O 1 hora de atividade fisica 3 vezes por semana

O 3 horas/dia de atividade fisica

3. O que é a aptidao fisica?

O A capacidade de realizar atividades diarias sem dor ou fatiga excessiva
O Cumprir as recomendac0Oes de atividade fisica

0 Acumular menos de 2 horas de tempo em frente a um ecré/dia
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Perguntas

4. Quais sao os dois principais componentes da aptidao fisica?
O indice de Massa Corporal

O Cardiorrespiratorio

O Musculo-esquelético

5. Quais sao os principios das intervencdes com exercicio mais
Importantes?

O Estruturado/Especifico

O Progressivo/individualizado

O  Em grupo

O Hospitalar/ambulatorio

6. Qual é o principal componente do gasto diario de energia?
O Efeito térmico dos alimentos

O Aptidao fisica

O Cumprir as recomendac0des de atividade fisica

0 Gasto energético de repouso
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brigada!
Obrigada!
Para mais informacdes

ECOG-TF Physical Activity, para mais informacoes: E c o G

thiveldavid@hotmail.com

graceoma_"evgrgsi-comt European Childhood
susanne.ring@spg.ac.qa .
Obesity Group
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