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Resumo: O estilo de vida de estudantes universitarios tem aumentado os fatores de risco para o
desenvolvimento de doencas cardiometabdlicas, que podem ser diagnosticadas por meio da
antropometria. Objetivo: Analisar o perfil antropométrico relacionado a salde de estudantes do
curso de educacdo fisica. Método: Pesquisa descritiva com recorte transversal realizada com 52
estudantes do curso de educacao fisica, idade média de 23,7+5,3 anos. O risco cardiometabdlico foi
avaliado através de indicadores antropométricos como o Indice de Massa Corporal (IMC),
Circunferéncia de Cintura (CC), Relacdo Cintura-Quadril (RCQ) e Rela¢éo Cintura-Estatura (RCE).
Resultados: Nao se registrou diferenca significativa para a idade, IMC e RCE entre os sexos. A
mediana de IMC do sexo masculino apresenta classificacdo na categoria sobrepeso, fato néo
evidenciado no grupo feminino. Registrou-se diferenca significativa entre sexos nas variaveis de
massa corporal (p=0,0005), estatura (p<0,001), CC (p=0,005) e RCQ (p<0,001), com valores
superiores para os estudantes do sexo masculino. Conclusdes: As variaveis antropométricas de
circunferéncia abdominal e IMC estdo dentro da normalidade estipulada e ambas as rela¢des cintura-
quadril e cintura-estatura foram classificadas com baixo risco cardiometabdlico. Registrou-se
diferenca significativa na massa corporal, estatura, circunferéncia de cintura e RCQ.

Palavras chaves: Antropometria. Educacéo Fisica. Estudantes. Risco cardiometabdlico.

Abstract: The lifestyle of university students has increased risk factors for the development of
cardiometabolic diseases, which can be diagnosed through anthropometry. Objective: To analyze
the anthropometric profile related to the health of physical education students. Method: Descriptive
cross-sectional research carried out with 52 students of the physical education course, mean age of
23.7+5.3 years. Cardiometabolic risk was assessed using anthropometric indicators such as Body
Mass Index (BMI), Waist Circumference (WC), Waist-Hip Ratio (WHR) and Waist-Height Ratio
(WHtR). Results: There was no significant difference for age, BMI and WHtR between sexes. The
median BMI of males is classified in the overweight category, a fact not evidenced in the female group.
There was a significant difference between sexes in the variables body mass (p=0.0005), height
(p<0.001), WC (p=0.005) and WHR (p<0.001), with higher values for male students. Conclusions:
The anthropometric variables of waist circumference and BMI are within the stipulated normality and
both waist-hip and waist-height ratios were classified as having low cardiometabolic risk. There was
a significant difference in body mass, height, waist circumference and WHR.
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1 INTRODUCAO

A Organizag¢do Mundial de Saude (OMS, 2004), afirma que a prética regular
de atividade fisica, como também do exercicio fisico, agrega na qualidade da saude e
na longevidade da vida, reduzindo assim o risco de mortes prematuras e atenuando a
ocorréncia de fatores de risco cardiometabdlicos (FRC), como 0 aumento da pressao
arterial, obesidade, doencas do coracdo, acidente vascular encefélico (AVE),
colesterol alto, fatores esses que podem comprometer o funcionamento do coracéo.

Diante disso, Santos et al. (2011) afirmam que as medidas antropométricas,
método de avaliacdo de medida corporal, buscam mensurar e alertar sobre o estado
de saude com base no grau de obesidade do individuo avaliado.

O crescimento da incidéncia de fatores de risco cardiometabdlicos na
sociedade, devido a alta taxa de inatividade fisica e comportamento sedentario,
atrelado ao avanco tecnoldgico, se torna um problema na salde instigante para
pesquisa e mensuracao.

Indicios globais relatam que 27,5% dos adultos e 81% dos adolescentes nao
atendem as recomendacfes minimas da OMS para atividade fisica, com quase
nenhuma evolucéo observada durante a ultima década (OMS, 2020).

Os maus habitos de jovens académicos no contexto atual preocupam
pesquisadores da area de saude. A ma alimentacéo ou alimentacdo desbalanceada,
o consumo descontrolado de bebida alcodlica e o vicio no tabagismo sdo exemplos
de habitos nocivos a saude (SILVA; SAENGER; PEREIRA, 2011).

Em contrapartida, no mesmo estudo de Silva, Saenger e Pereira (2011)
confirmou-se a insatisfacdo de académicos de educacéao fisica com aimagem corporal
e 0 aumento do sobrepeso durante o curso, salientando a importancia de se avaliar
os futuros profissionais da saude, visando um controle informativo cientifico. Ressalta-
se no mesmo estudo a diferenca de massa e imagem corporal entre mocgas e rapazes.

Esse desafio nos leva a questionar e conferir, em especifico, perfis
antropométricos dos académicos no curso de educacéo fisica, através dos métodos
de avaliacdo citados em Quadros, Gordia e Silva (2017), como o indice de Massa
Corporal (IMC), mensurando o sobrepeso e obesidade, a Relacdo Cintura-Quadril
(RCQ), para estimar a quantidade e acumulo de gordura na regido central do corpo, a
Relacdo Cintura-Estatura (RCE), corrigindo a medida do perimetro da cintura em
harmonia com a estatura, medidas essas que sdo preditoras de FRC. A coleta dos
dados pode ajudar a entender melhor os FRC associados ao perfil antropométrico e
as doengas cardiovasculares de estudantes da area da saude.

Desta forma, se apresentam as questdes norteadoras do estudo: Qual é o
perfil antropométrico relacionado a saude dos estudantes do curso de educacgao
fisica? Existe diferenca neste perfil entre os estudantes do sexo masculino e feminino?

Diante disso, o objetivo do estudo foi analisar o perfil antropométrico
relacionado a saude de estudantes do curso de educacdo fisica. Mais
especificamente, se pretendeu estimar o indice de Massa Corporal (IMC), a Relag&o
Cintura-Quadril (RCQ), e Relacdo Cintura-Estatura (RCE); classificar o risco
cardiometabdlico dos estudantes com base no perfil antropométrico; e verificar se
existe diferenca no risco cardiometabdlico dos estudantes do sexo masculino e
feminino.



2 MATERIAL E METODO

Trata-se de uma pesquisa descritiva com recorte transversal, na qual
participaram estudantes regularmente matriculados no curso de educacao fisica da
Pontificia Universidade Catélica de Goias (licenciatura e/ou bacharelado), dos
semestres letivos de 2021-2 e 2022-1. O estudo faz parte do projeto de pesquisa
intitulado “Influéncia do curso de graduacdo em educacgdo fisica da PUC Goias no
perfil de saude de alunos, professores, colaboradores e comunidade atendida no
Campus II", aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o parecer de niimero
4.492.311 e CAAE 39642520.2.0000.0037.

Os alunos voluntarios que participaram do estudo foram contatados
diretamente, o0os quais apOs consentirem eletronicamente com o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), foram submetidos a avaliagdo dos
indicadores antropométricos.

A amostra foi constituida por 52 estudantes do curso de educagéo fisica,
sendo 26 do sexo feminino e 26 do masculino, com idade média de 23,7+5,3 anos.

O risco cardiometabdlico foi avaliado através de indicadores antropométricos
como o Indice de Massa Corporal (IMC), Circunferéncia de Cintura (CC), Relac&o
Cintura-Quadril (RCQ) e Relacédo Cintura-Estatura (RCE).

Para o estabelecimento do IMC, foram aferidas as medidas de estatura
através de um estadidbmetro de marca Cescorf e as medidas de massa corporal
realizadas por meio de uma balanca manual de marca Filizola (capacidade até 200
kg). As circunferéncias da cintura e do quadril foram realizadas com uma fita
antropomeétrica flexivel, de acordo com o protocolo do American College of Sports
Medicine (ACSM, 2015). Ap6s determinadas as medidas, foram determinados o IMC,
a RCQ e a RCE. A classificacdo das faixas do IMC, CC e respectivo risco de doenca
foi realizado com base nos pressupostos do American College of Sports Medicine
(ACSM, 2015).

Na classificagdo da RCE, valores inferiores a 0,50 representaram baixo risco,
igual ou acima deste ponto de corte foram considerados fator de risco para o
desenvolvimento de doencas cardiovasculares. A classificacdo da RCQ foi estimada
em risco baixo, moderado, alto e muito alto.

Os dados colhidos foram registrados em planilha eletronica Microsoft Excel,
gerando um banco Unico. As andlises estatisticas foram realizadas com o auxilio do
programa Stata. A andlise da distribuicdo da normalidade das varidveis quantitativas
foi realizada através do teste Kolmogorov-Smirmov. Para comparar as variaveis entre
0s grupos (masculino e feminino) foram utilizados o teste t de Student (para as
variaveis com distribuicAo normal) e teste de Mann-Whitney (variaveis com
distribuicdo ndo normal). Foi considerado o nivel de significancia de 5% (p<0,05).

3 RESULTADOS

Apoés aferidos os indicadores antropométricos, iniciou-se o0 processo de
tabulagcdo dos resultados, os quais estdo apresentados em graficos e tabelas.
Participaram 52 voluntarios, sendo 50% (26) do sexo feminino e 50% (26) do
masculino.



Figura 1 — Classificagdo da circunferéncia abdominal, segundo sexo.
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O marcador antropométrico de circunferéncia abdominal (figura 1), demonstra
a maior concentracdo de voluntarios na categoria com valores de referéncia
considerados como normal (geral= 69,23%). Registra-se, no entanto, que 38,46% das
mulheres avaliadas apresentou classificacdo elevada para este indicador.

Figura 2 — Classificacao do indice de massa corporal, segundo sexo.
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Em relacdo ao indice de massa corporal (figura 2), houve um maior percentual
geral nas categorias eutréfico (50%) e sobrepeso (40,38%). De acordo com o IMC
estimado, percebeu-se maior prevaléncia do género feminino na categoria eutréfico
(53,85%) e dominio masculino na categoria de sobrepeso (50%).



Figura 3 — Classificacdo da relacao cintura-quadril, segundo sexo.
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Na figura 3, representando o indice de relacdo cintura-quadril, registrou-se
percentual geral relevante de voluntarios na categoria de baixo risco cardiometabdlico
(50%), com predominancia de homens (76,92%) e de menor prevaléncia geral na
categoria de risco muito alto (3,85%), sem representacdo do grupo masculino nessa
categoria.

Figura 4 — Classificacao da relagao cintura-estatura, segundo sexo.
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Na classificacao da relacao cintura-estatura (figura 4), nota-se predominio de
ambos os sexos (geral = 78,85%) na categoria de baixo risco cardiometabdlico, sendo
gue 80,77% dos homens foram classificados nesta categoria.



Tabela 1 — Comparacao das variaveis de idade, indice de massa corporal e relacédo
de cintura-estatura entre o sexo feminino e masculino.

Geral (n=52) Mulheres (n=26) Homens (n=26)

Variaveis Mediana (IQ) Mediana (IQ) Mediana (IQ) P

idade (anos) 21,6 (20,6- 24,0) 22,0 (20,7-245)  21,5(20,4-22.8) _ 0,3998
IMC 247 (21,8-26,9) 23.6 (21.6-26.7) 251 (22.2-27.6)  0.4530
RCE 0,44 (0,42-0,48) 0,43 (041-048)  045(042-047) 0,558

Q= Intervalo Interquartil; IMC= indice de massa corporal; RCE= Relagdo Cintura Estatura
p= Teste Mann-Whitney
Fonte: Préprio autor (2023)

Quando comparadas as medianas de idade, indice de massa corporal e
relacdo cintura-estatura entre 0os sexos, néo se registrou diferenca significativa. Vale
observar que a mediana de IMC do sexo masculino apresenta classificacdo na
categoria sobrepeso, fato ndo evidenciado no grupo feminino.

Tabela 2 — Comparacao das variaveis de massa corporal, estatura, circunferéncias de
cintura, abdominal e quadril e relagc&do-cintura quadril, entre o sexo feminino e
masculino.

Geral (n=52) Mulheres (n=26) Homens (n=26)

variaveis Média +SD Média + SD Média +SD P
Massa Corporal ( Kg) 72,5+14,3 659+13,1 79,1+124 0,0005*
Estatura (cm) 170,3+8,84 163,4 + 4,41 177,2 + 6,40 <0,001*
Cir. Cintura (cm) 77,8 +9,21 74,4 £ 9,26 81,3+7,89 0,005*
Cir. Abdominal (cm) 83,04 £ 10,85 80,33 + 11,46 85,75 £ 9,67 0,071
Cir. Quadril (cm) 99,70 + 8,04 99,58 + 8,70 99,83 + 7,49 0,909
Relacao Cintura-Quadril 0,78 + 0,057 0,74 + 0,053 0,81 + 0,038 <0,001*

*p<0,05 — Teste t de Student.
Fonte: Préprio autor (2023)

Quando comparadas as médias de massa corporal, estatura, circunferéncias
de cintura, abdome, quadril e relagdo cintura-quadril, entre o sexo masculino e
feminino (tabela 2), registrou-se diferenca significativa entre sexos nas variaveis de
massa corporal (p=0,0005), estatura (p<0,001), CC (p=0,005) e RCQ (p<0,001), com
médias superiores para os estudantes do sexo masculino.

4 DISCUSSAO

O objetivo geral do estudo foi analisar o perfil antropométrico relacionado a
saude de estudantes do curso de educacdo fisica. Embora se tenha registrado
classificacdo geral na categoria eutréfico para o IMC, evidenciou-se que 50% dos
estudantes do sexo masculino foram classificados com sobrepeso. No estudo de Pinto
et al.(2012), entre estudantes de educacao fisica do sexo masculino e feminino, os
valores do sexo masculino também se apresentaram com maior prevaléncia na
categoria sobrepeso e obesidade (46,4%) e de risco coronariano elevado segundo o
IMC (64,3%).Ressalta-se, no entanto, que sem a estimativa da composi¢ao corporal,
fica a duvida se a classificacdo do grupo masculino na categoria sobrepeso néao estaria
influenciada pela maior presenca de massa muscular. Na pesquisa de Silva, Saenger
e Pereira (2011) ao realizarem a analise de percepcédo de imagem corporal em 230
académicos de educacéo fisica, obtiveram a preponderancia de sobrepeso/obesidade
dos universitarios, conforme o ano de graduacao. O sobrepeso também se associa a



riscos para Doencgas Crbnicas N&o Transmissiveis (DCNT), dado que, pode-se
agravar para obesidade, em caso de manutencdo de maus habitos, com uma
alimentacao desequilibrada, alto consumo de gorduras aliado a ingestdo de bebidas
alcoodlicas, comportamento sedentario ou atividade fisica irregular e tabagismo
(SILVA; SAENGER; PEREIRA, 2011).

Em contrapartida ao estudo de Silva, Saenger, Pereira (2011),na avaliacéo de
Gasparetto e Silva (2012) com 112 universitarios de nutricdo, enfermagem, fisioterapia
e educacao fisica, ambas as pesquisas tiveram a prevaléncia de eutrofismo na
classificacdo geral do IMC. Porém, nesse mesmo estudo, as mulheres se encontraram
acima da normalidade para circunferéncia de cintura (80,90+£9,34cm). Na presente
pesquisa, foram encontrados valores médios de circunferéncia de cintura no sexo
feminino menor (74,4+£9,26) em relacdo a pesquisa de Gasparetto e Silva (2012).

Nas variaveis de CC e IMC que foram coletadas do estudo de Gasparetto e
Silva (2012), no homens obtiveram média de 88,61cm para CC, classificada como
normal. Em nossa pesquisa evidenciamos valor médio reduzido para o publico
universitario masculino, com média de 81,6cm de CC, pouco abaixo da normalidade.
Quando compararam o indice de massa corporal entre homens e mulheres,
Gasparetto e Silva (2012) alcancaram média de IMC de 24,04kg/m?2 para mulheres,
enguanto os homens apresentaram 26,13kg/m?, inferindo que homens apresentaram
média de IMC significantemente maior que as mulheres (p>0,001). No entanto, em
nossa amostra, ndo houve diferenca significativa na mediana do IMC entre homens e
mulheres (p=0,4530).

Como constatado, a circunferéncia de cintura masculina e feminina dos
académicos de educacao fisica avaliados na presente pesquisa estao fora de risco,
sendo 81,3cm e 74,4cm, em média, respectivamente. Em paralelo, com base na IV
Diretriz Brasileira sobre Dislipidemias e Prevencdo da Aterosclerose, a afericdo da
circunferéncia da cintura parece ser categorica para inferir risco de doenca
cardiovascular, porém, o0 risco estaria substancialmente aumentado em caso de
circunferéncia maior que 102cm em homens e 88cm em mulheres (SPOSITO, 2007),
fato ndo registrado na presente pesquisa.

Embora no presente estudo os dados tabulados tenham uma boa
classificacéo, referencialmente saudavel, o estudo de Amorim (2011), relata uma alta
taxa de sedentarismo nos académicos de educacéo fisica e fisioterapia no inicio do
curso e uma gqueda significativa no final do mesmo. Em adic&o, Souza et al. (2012)
afirmam que existe diferencga estatistica significativa entre pratica de atividade fisica e
porcentagem de gordura corporal, sendo que a primeira reduz de maneira expressiva
e categérica a porcentagem de gordura. O estudo de Legey et al. (2016), a respeito
da insatisfacdo da imagem corporal em académicos, aborda a relevancia das variaveis
antropomeétricas de circunferéncia de cintura e indice de massa corporal, interferindo
diretamente na insatisfacdo com o corpo, saude mental e qualidade de vida. Porém,
0s autores relatam o indice de massa corporal como limitado e inconsistente, sem
definir massa magra ou massa gorda.

Portanto, em se tratando de futuros profissionais da saude em educacao
fisica, o perfil antropométrico dos académicos avaliados por meio das variaveis
antropometricas selecionadas, observou-se, no geral, resultados dentro da
normalidade, e condizente com a oferta de discussdes tedricas e vivéncia pratica da
profissdo no processo formativo. Do mesmo modo, em Telford et al. (2012),
concluiram que o conhecimento ofertado no curso contribuiu com o fomento da boa
conduta alimentar, com habitos saudaveis e exercicio fisico, como também, o habito
dessas praticas leva a reducao de indicadores de gordura corporal. Em contrapartida,



no estudo de Many et al. (2016), baseado em exames de comportamentos de estilo
de vida e fatores de risco cardiometabdlicos em estudantes universitarios de
graduacdo em cinesiologia, observaram que a rotina ativa dos alunos com pratica
complementar de exercicios vigorosos promove uma reducdo significativa de
adiposidade central, em paralelo com as circunferéncias de cintura e abdome.

De acordo com a natureza do estudo, as limitacbes encontradas na pesquisa
foram amostra reduzida, com selecdo por acessibilidade, estudo transversal, sem
estimativa da composi¢cado corporal, como também, a ndo avaliacdo do nivel de
atividade fisica dos voluntarios.

5 CONCLUSAO

Com base nos resultados apresentados, infere-se que as variaveis
antropométricas de circunferéncia abdominal e IMC estdo dentro da normalidade
estipulada e as ambas as relagbes cintura-quadril (RCQ) e cintura-estatua (RCE)
foram classificadas com baixo risco cardiometabdlico. Registrou-se diferenca
significativa na massa corporal, estatura, circunferéncia de cintura e RCQ entre os
estudantes do sexo masculino e feminino, com valores superiores para 0 grupo
masculino.

Sugere-se novos estudos com esta populacdo, de carater longitudinal e
empregando procedimentos de avaliagdo antropométrica de composi¢cao corporal,
para acompanhamento mais aprofundado do perfil antropomeétrico.
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