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RESUMO

Este estudo teve como objetivo ana-
lisar o consumo maximo de oxigénio
de criancas e adolescentes durante
a puberdade. Participaram do estudo
779 criancas e adolescentes da re-
gido do Cotinguiba, SE, sendo 404
do sexo feminino e 379 do sexo mas-
culino. Foram mensurados valores
de peso, estatura e dobras cutaneas.
Foram estimados o percentual de
gordura e a massa corporal magra.
Os estagios de maturacdo sexual
foram estabelecidos por auto-
avaliacdo, pela ocorréncia de pélos
pubianos. O VOomax foi estimado
através do teste Vai-e-vem de 20
metros. Para a analise de dados, foi
utilizada a estatistica descritiva, a
correlacdo de Pearson e analise de
variancia (p<0,05). Os resultados
sugerem aumento progressivo para
0 VO,;max absoluto (I/min), em ambos
0S Sexo0s, com 0 avanco maturacional.
Diferencas significativas entre os
sexos sdo observadas a partir do
estagio maturacional P3. As corre-
lacdes entre o VOomax absoluto
(I/min) e os estagios maturacionais
foram significativas para ambos os
sexos (p<0,05); e entre VOomax
(relativo ao peso corporal e a massa
corporal magra), foram negativas
para o sexo feminino (p<0,05). As
analises sugerem que durante a pu-
berdade ocorre um aumento grada-
tivo do VO,max absoluto em ambos os
sexos; uma estabilidade do VO,max
relativo & massa corporal, e a massa
magra, nho sexo masculino; e um de-
clinio no sexo feminino, com o avanco
da maturacdo sexual.

ABSTRACT

The objective of this study was to
analyze the maximum oxygen uptake
of children and adolescents during
puberty. The study enrolled 779
children and adolescents of both
sexes from Cotinguiba, SE, Brazil,
404 of whom were female and 379
of whom were male. Measurements
were taken of weight, height and
skin folds. Body fat percentage and
lean body mass. Sexual maturity
stages were established by self-
-assessment, based on appearance
of pubic hair. The children's VO,max
was estimated from the results of a
20 meter shuttle-run test. Data
analysis employed descriptive sta-
tistics, Pearson's correlation coef-
ficient and analysis of variance
(p<0.05). The results suggest that
absolute VO;max (I/min) increases
progressively in both sexes as ma-
turity advances. Significant diffe-
rences between sexes are observed
from maturity stage P3 onwards. Cor-
relations between absolute VOo,max
(I/min) and maturity stages were
significant for both sexes (p<0.05);
while correlations between VO,max
(relative to body weight and lean
body mass), were negative for fema-
les (p<0.05). Analyses suggest that
during puberty absolute VOsmax
increases gradually for both sexes,
that VOomax is stable with relation
to body mass, and that lean mass
in males and decreases in females
as sexual maturity advances.
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INTRODUCAO

A adolescéncia é o periodo de
transicado entre a infancia e a idade
adulta, e marcada pelo impacto da
puberdade, que influencia as modi-
ficacoes antropométricas e de com-
posicdo corporal que caracterizam
o processo de crescimento e desen-
volvimento da adolescéncia’.
Embora a maioria das doencas as-
sociadas ao sedentarismo somen-
te se manifeste na vida adulta, é
cada vez mais evidente que seu
desenvolvimento se inicia na infancia
e na adolescéncia®. Sendo assim,
o estimulo a pratica de atividade
fisica desde a juventude deve ser
uma prioridade em salde publica.
Apesar dessas evidéncias, a preva-
léencia de sedentarismo ainda é
muito alta, tanto em paises ricos,
quanto naqueles de renda média
ou baixa’. Segundo a Organizacdo
Mundial da Saude (OMS)’, a estima-
tiva global da prevaléncia do seden-
tarismo entre adultos é de 17%, e
daqueles que fazem atividade fisica,
31% a 51%, séao insuficientemente
ativos, nos dias atuais. Nas capi-
tais brasileiras, e Distrito Federal,
a prevaléncia de sedentarismo na
populacao adulta masculina (38,8%)
€ duas vezes maior que a feminina
(20,1%)°.

A atividade fisica € um dos elemen-
tos do estilo de vida que desem-
penha um papel significativo na
promocao da saude e na prevencéo
de doencas®. A aptidéo fisica € um
componente do estilo de vida que
tem sido associado a menores niveis
de risco para o desenvolvimento
de doencas e morte por todas as
causas, principalmente quando con-
siderado como indicador o consu-
mo maximo de oxigénio’.
Entretanto, no que se refere as
criancas e adolescentes, o estudo
do VOomax, ainda exige algum

aprofundamento de forma a se
obter melhores explicacées sobre
especificidades ai envolvidas, sobre-
tudo durante o crescimento e de-
senvolvimento humano.

Nesta perspectiva, Léger® coloca que,
quando comparados com adultos,
criancas e adolescentes tendem a
ter menor VO,max quando este é
expresso de forma absoluta (I/min),
e quando considerado relativamen-
te ao peso corporal (ml/Kg/min]),
para meninos. Enquanto que, para
as meninas, o VO,max, tende a ser
estavel durante o crescimento, e ha
uma reducdo com o aumento da
idade. Em termos gerais, adolescen-
tes que maturam precocemente tém
VOsmax (I/min) mais elevado que
aqueles com maturacéo tardia®.
Estudos longitudinais’ mostram
gue meninos apresentam melhor
condicionamento aerébio em relacédo
as meninas, mas os resultados séo
semelhantes, quando considerada
a magnitude de alteracédo na ca-
pacidade aerébia entre os géneros
(mL.Kg®*.min).

No que se refere ao VO, de pico,
Janz e Mahoney'® encontraram uma
moderada correlacdo deste com a
maturacdo sexual para meninos
(0,67) e para meninas (0,53) quando
expresso de forma absoluta (ml/
/min), todavia ndo tem sido obser-
vada correlacdo quando o VO, de
pico é expresso de forma relativa
a massa corporal (ml/Kg®®.min)
em ambos os géneros.

De acordo com Léger®, o VO;max
absoluto tende a aumentar durante
o crescimento em ambos os gé-
neros, sendo interessante destacar
que criancas com maior nivel matu-
racional tém maior VO, de pico.
Dessa forma, o nivel maturacional
e o crescimento talvez influenciem
os niveis de VO-max absoluto devido
ao aumento da quantidade de massa
muscular disponivel para a atividade.

Recentemente, Rodrigues et al."
determinaram valores médios de
VO,max para adolescentes brasi-
leiros. Barbosa et al." analisaram a
influéncia dos estagios de matu-
racdo sexual, no estado nutricional
e na composicdo corporal de ado-
lescentes. Entretanto, as alteracoes
do consumo maximo de oxigénio
de criancas e adolescentes durante
a puberdade, em amostras da po-
pulacao brasileira, ainda ha uma
caréncia de informacodes. Assim,
justifica-se a realizacdo de mais
estudos, no sentido de analisar o
consumo maximo de oxigénio em
criancas e adolescentes durante
a puberdade.

METODOLOGIA

Este trabalho seguiu as recomen-
dacodes da resolucdo 096/96 do
Ministério da Salde, para pesquisa
com seres humanos, sendo anali-
sado e aprovado pelo Comité de
Etica da Universidade Federal de
Santa Catarina, protocolo numero
030/2002.

O estado de Sergipe esta dividido
em 75 municipios divididos, de
acordo com a atividade econémica
predominante, em 5 regiées geo-
-econdmicas: Litoral, Cotinguiba,
Agreste, Baixo Sao Francisco. A
regido do Cotinguiba & composta por
13 municipios, tendo por principal
atividade econdmica a producéao
de cana-de-acucar.

Foram sorteadas sete cidade para
fazer parte da amostra (Japara-
tuba, Capela, Maruim, Maynard,
Muribeca, Rosario do Catete e
Carmépolis).

Participaram da amostra 779 esco-
lares, sendo 404 do sexo feminino
e 379 sexo masculino, com idades
de O7 a 14 anos.



A coleta de dados das caracteris-
ticas morfolégicas de peso, altura
e de dobras cutaneas (triceps e
subescapular) dos adolescentes
seguiram normas padronizadas’®"®,
O percentual de gordura foi calcu-
lado a partir da equacdo proposta
por Lohman' com suas constantes
originais, sendo que os intervalos
originais para as idades foram com-
pletados pelas constantes suge-
ridas por Petroski e Pires Neto'.
O estagio maturacional foi avaliado
pela ocorréncia de pelos pubianos,
para tanto foram utilizadas as
planilhas propostas por Tanner,
através de auto-avaliacdo, conforme
indicacdes da literatura'®'”'®, sendo
classificado em P1, P2, P3, P4, P5
e PB6. Foi fornecida uma descricao
detalhada de cada estagio, dos
caracteres sexuais secundarios,
para melhor compreenséo e identi-
ficacao por parte dos adolescentes.
Para o VOo;max utilizou-se o teste
Vai-e-vem 20 metros, proposto por
Leger et al."®: que consiste em o
avaliado correr (ir e voltar) um es-
paco de 20 metros até a exaustao.
O daltimo estagio percorrido foi
considerado como o equivalente
da velocidade aerdbia maxima,
sendo entdo usado para encontrar
0 VO;max.

Para o calculo do VO,max foi uti-
lizada a equacéo abaixo:

VO,max = 31,025 + 3,238xq -
3,248x; + 0,1536x4X%p

onde:

VOsmax = ml/Kg/min;

X4 = Km/h (velocidade maxima atin-
gida no teste);

Xo = idade (em anos).

Como procedimentos estatisticos,
utilizou-se a estatistica descritiva
para melhor apresentacdo dos
resultados, o teste t para amostras
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Variaveis Feminino Masculino Teste t
Idade 10,46 + 2,32 10,76 £ 2,43 NS
Estatura 138,91 +£ 13,78 140,40 + 14,62 NS
Massa corporal 33,08 + 10,54 33,76 £ 11,44 NS
IMC (KG/m?) 16.71 £ 2,87 16,74 + 4,17 NS
%G 16.92 + 6,25 10,71 £ 5,17 14,96*
VOomax 42,69 + 4,58 45,29 + 4,56 -7,93*
TABELA

Valores descritivos para as variaveis coletadas neste

estudo para escolares de 07 a 14 anos.

* Significativo a p<0,05; NS: nao significativo.

independentes para a verificacdo
das diferencas entre os géneros, a
ANOVA One Way, com post hoc
de Tukey para verificacdo das dife-
rencas com o avanco da maturacéao

e a correlacdo de Pearson para a
verificacao das relacées entre ma-
turacédo e VO,max, tendo sido uti-
lizado, em todas as analises o nivel
de significancia de 5% (p=<0,05).

Feminino
Maturacéo Idade VOomax VOomax VOomax
(ml/Kg/min) (I/min) (ml/Kgmm/min)
P1 8,36 + 1,43 45,03 + 3,39 1,12 + 0,25 53,29 + 4,86
p2 10,30 + 1,68 42,66 +4,13 1,35+ 0,30 51,97 £ 5,50
P3 12,09 + 1,43 41,82 +4,78 1,57 + 0,34 50,25 + 5,28
P4 12,88 + 1,22 39,49 £ 4,59 1,72 £ 0,30 48,71 £ 5,57
P5 13,57 + 0,65 39,04 + 5,01 1,99 + 0,39 51,04 + 6,28
Masculino
Maturagédo Idade VOgmax VOgmax VOgmax
(ml/Kg/min) (1/min) (ml/Kgmm/min)
P1 8,44 + 1,51 45,49 + 3,70 1,14 £ 0,22 50,43 + 4,59
p2 10,21 + 2,04 44,45 + 4,63 1,40 + 0,54 50,69 + 5,50
P3 11,50 + 1,79 45,54 + 4,34 1,563 £ 0,31 51,06 + 4,80
P4 13,00 + 1,12 45,65 + 5,04 1,99 + 0,45 51,13 £ 5,69
P5 13,71 £+ 0,47 4435 + 7,97 2,35 +0,54 50,61 + 7,64
TABELA2

Valores descritivos de idade, consumo maximo
de oxigénio por estagio maturacional de criancas e adolescentes.
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Maturacéo

Capacidade (pélos pubianos)
Cardiorrespiratéria
Feminino Masculino

VOomax (ml/Kg/min) -0,44* 0,01
VOomax (ml/Kgmm/min) -0,28* 0,05
VOomax (I/min) -0,65* 0,66*
TABELA3
Correcao entre Capacidade cardiorespiratéria padrao maturacional.
* p<0,05.

RESULTADQOS DISCUSSAO

A tabela 1 mostra os resultados
antropomeétricos, de composicéo
corporal e o VOomax, dos esco-
lares avaliados de ambos os sexos.
Os resultados mostram que so-
mente houve diferencas estatis-
ticas nas médias de %G e VO,;max,
entre os sexos. O %G foi significa-
tivamente maior entre as meninas,
enquanto que o VOp,max foi maior
nos meninos.

A tabela 2 mostra os valores
descritivos encontrados para o
VO,max absoluto (I/min), relativo
a massa corporal (ml/Kg/min) e
relativo @ massa corporal magra
(ml/Kgmm/min) de acordo com o
estagio maturacional de criancas
e adolescentes.

Verifica-se na tabela 3, que a corre-
lacdo entre VOo,max e maturacéo
sexual é significativa para o género
feminino para as variaveis de capa-
cidade cardiorrespiratéria, enquanto
que para o masculino apenas em
I/min (=0,66). As correlacées entre
VO,max e estagio de desenvolvi-
mento de pélos pubianos foram
negativas e significativas, para o
sexo feminino. Enquanto que as
correlacdes entre VOomax (I/min)
e estagio de desenvolvimento de
pélos pubianos foram moderadas
e positivas para ambos os sexos.

Os resultados do presente estudo
sugerem valores de VO,max supe-
riores entre meninos quando compa-
rados com as meninas, o que ja era
esperado®™. Fatores culturais para a
pratica de atividade fisica, o maior
desenvolvimento muscular entre
meninos, e a maior quantidade de
gordura corporal entre as meninas®,
favorecem tais diferencas.

Malina e Bouchard® enfatizam que
durante a adolescéncia as meninas
tendem a ganhar maior massa
gorda que os meninos, sendo que,
no género feminino, a massa gorda
refere-se ao maior percentual do
peso corporal quando comparado
ao masculino. Associacdo signifi-
cativa entre a maturacdo sexual e a
prevaléncia de sobrepeso/obe-
sidade, tem sido verificada nas
meninas, mas ndo nos meninos®.
Van Loan® também observou esta
diferenciacdo entre os géneros,
entretanto, acrescenta que aumen-
to anual de gordura corporal em
meninas pode chegar a 1,14 Kg,
enquanto que nos meninos, ocorre
um decréscimo, explicado pelo au-
mento de massa corporal magra.
As correlacdes entre VOomax e
maturacdo foram significativas
para o sexo feminino, tanto em
termos relativo quanto em absoluto;
enquanto que para o sexo masculi-

no foi significativa somente em ter-
mos absolutos. Quando o VOo,max
foi expresso relativo @ massa cor-
poral total (ml/Kg/min) e a massa
corporal magra (ml/Kgmm/min),
observou-se que as correlacdes no
feminino foram negativas, sugerindo
a reducdo destas variaveis com o
avanco do estagio maturacional.
Similares observacdes tém sido
relatadas na literatura®.

Um estudo com meninos alemaes,
entre 12 e 16 anos, Malina e Bou-
chard® encontraram correlacées
entre maturacdo esquelética e
VO,max que variam de 0,30 a
0,77, sendo que eles sugerem que
estes resultados sejam influenciados
pelo surto de crescimento. Resul-
tados similares ao presente estudo
foram encontrados por Janz e Ma-
honey'®, em um estudo longitudinal
de trés anos, com 123 criancas
de 07 a 12 anos, que encontraram
correlacdo moderada entre os
estagios maturacéo e VO, de pico
(ml/min) para meninos e meninas
(0,65 e 0,53 respectivamente).
Malina e Bouchard® ressaltam que,
em estudos longitudinais com me-
ninas, o VO-max absoluto tende a
aumentar a partir do ano anterior
a menarca, atingindo um platé até
um ano apés a mesma. Quanto ao
VOomax relativo, hd uma reducéo
linear a partir de dois anos antes
e até trés anos ap6s a menarca. O
aumento do VOomax absoluto, pré-
ximo a idade de menarca, reflete
o aumento do tamanho corporal,
enquanto o decréscimo do VO,max
relativo esta relacionado ao fato do
sistema de transporte de oxigénio
nao crescer tdo rapidamente quanto
a massa corporal, pois alteracées
na composicdo corporal, particular-
mente o aumento no acumulo de
gordura, tornam-se fatores influen-
ciadores na resposta do VOomax
relativo durante a maturacéo sexual
em meninas.



A correlacdo entre maturacao es-
quelética e poténcia aerdbia (I/min)
é alta, Beunen e Malina® relataram
r de 0,89, e em criancas e adoles-
centes de 08 a 18 anos de idade,
No entanto, os autores, ndo encon-
traram correlacao significativa quan-
do considerado o VO-max relativo
a massa corporal (ml/Kg/min).

A partir de um artigo de revisao,
Tourinho Filho e Tourinho® colocam
que, entre as idades de 08 a 18
anos, em meninos, ha uma estabili-
zacdo do VOomax (ml/Kg/min),
enquanto que has meninas, ocorre
um decréscimo, tendo sido encon-
trado valores superiores na fase
pré-pubere em comparacdo com
as fases pubere e pés-pubere,
como verificado neste trabalho.
Quando considerado o VOsmax
(ml/Kgmm/min) (tabela 2), nota-
-se que existe uma diminuicdo
significativa com o aumento do es-
tagio maturacional para o género
feminino, no qual o estagio P1 di-
fere significativamente dos demais.
Esta diferenciacdo pode estar rela-
cionada ao ganho de tecido adiposo
com o crescimento, pois, neste
estudo, foi verificado ganho significa-
tivo de tecido adiposo com o avanco
do estagio maturacional para o
género feminino (F=17,9).
Similares resultados tém sido
reportados por Prado et al.*, ao
estudarem o comportamento do
VO,max em 471 criancas e adoles-
centes, de ambos os géneros, de
oito a 18 anos. Os autores verifi-
caram uma reducao nos valores da
capacidade cardiorrespiratoria para
o0 género masculino até o estagio
P4.

Quanto as diferencas no VOomax
(ml/Kg/min) (tabela 1) entre os
géneros, observa-se na literatura,
que estas estdo relacionadas ao
maior ganho de tecido adiposo
nas meninas, que nao favorece a
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producdo de energia, mas sim o
gasto energético durante a ativi-
dade, resultando assim em menor
VOo,max relativo (ml/Kg/min)*#°,
No entanto, se o consumo de
oxigénio fosse normalizado pela
massa corporal magra, o resultado
poderia ser similar para ambos
os géneros™.

Segundo Beunen e Malina®, em
estudos transversais, quando consi-
derado relativo a massa corporal
(ml/Kg/min), o VOo,max tem se
apresentado estabilizado por todo
o periodo de crescimento para os
meninos, fato encontrado pelo
presente estudo. Entretanto, em
estudos longitudinais, aqueles auto-
res apontam que tende a ocorrer
um declinio do VOomax por toda
a adolescéncia, sendo que, em me-
ninas o VO-max relativo decresce
sistematicamente com a idade, fato
também destacado no presente
estudo.

Eisenmann et al?’ estudaram o
VOopico em criancas e adoles-
centes corredores de fundo, de
ambos os sexos, de 09 a 19 anos,
verificaram uma estabilizacdo da
curva para 0s meninos e uma re-
ducdo da mesma para as meninas,
com o avancar da idade quando
considerado o VOspico relativo
massa corporal, sendo estas res-
postas associadas as diferencas na
composicao corporal, fatores hema-
tolégicos e, talvez, a pratica de
atividade fisica em estagio matu-
racional.

Ao analisar o comportamento do
VOomax (I/min) de acordo com
estagio maturacional de meninos e
meninas (tabelas 2 e 3), percebe-se
um aumento progressivo dos valores
em ambos os géneros, com o
avanco dos estagios de maturacéo.
Estes resultados vao ao encontro
da literatura, McMurray et al.*®
verificaram que o VOomax (l/min)

foi maior nos meninos em todas as
idades, tendo sido observado que,
em relacdo as meninas, o género
masculino ganha em média 0,2
I/min/ano, independente do grupo
étnico, enquanto que o feminino
aumenta cerca de 0,1 |I/min/ano,
tendo sido observado pico nos me-
ninos aos 16 e nas meninas aos 14
anos. Os autores também colocam
que as disparidades entre os géne-
ros possam ter ocorrido devido as
diferencas na composicdo corpo-
ral, especificamente, pelo aumento
da massa magra nos meninos, ou
devido a respostas funcionais como
menor volume de ejecdo e a menor
concentracdo de hemoglobina nas
meninas no periodo pés-pubertario;
o que contribui para a menor po-
téncia aerdbia; além da possibili-
dade das meninas serem menos
ativas que os meninos.

O presente estudo apresenta res-
postas semelhantes a trabalhos
longitudinais relatados por Malina
e Bouchard®. Sendo que, segundo
estes autores, hd uma tendéncia
ao aumento do VOomax até os 16
anos em meninos, ocorrendo um
pico aos 13 nas meninas. Esses
autores enfatizam que o VOomax
medido em |/min é influenciado
pelo aumento do tamanho corporal,
sendo essencial o controle das
alteracdes ocorridas nesta variavel
durante o crescimento. Este fato é
corroborado por Beunen e Malina®®,
que colocam que quando expresso
de forma absoluta o VO,max au-
menta da infancia até a adoles-
céncia em meninos, enquanto que,
nas meninas, alcanca um platé por
volta dos 13-14 anos.

Na tabela 2, observa-se que o
VO,max relativo a massa corporal
magra nao se altera com o avanco
maturacional, no género masculino,
e um decréscimo no feminino do
P1 a P4. Quando utilizada a analise
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de variancia, foi demonstrado que
ha diferenca estatistica, apenas
para o género feminino, pois entre
os estagios maturacionais, P1 dife-
re significativamente de P3 e P4.
Resultados similares tém sido
relatados em estudos longitudinais
por Janz et al.".

No que se refere a variacdo do
VOo,max relativo a massa magra,
Malina e Bouchard® colocam que
ha uma tendéncia ao declinio do
VO,max quando este é expresso
relativo 8 massa livre de gordura
com a idade, durante e apés a pu-
berdade. Segundo estes autores
ha uma tendéncia a reducao de
cerca de 5 ml/Kgmm/min em
ambos os géneros, desde o inicio
da puberdade até a idade adulta.
Os resultados do presente estudo
sédo relevantes para a saude pu-
blica, haja vista que as informacodes
sobre o comportamento do consu-
mo maximo de oxigénio, com o
avanco da maturacao sexual de
criancas e adolescentes, permi-
tem o planejamento e implantacéo
de politicas institucionais, projetos
e programas para o incremento da
atividade fisica, na escola, antes,
durante e apés a puberdade.
Contudo, uma limitacdo do presente
estudo é o fato dos dados aqui
apresentados serem de um delinea-
mento transversal, e ter envolvido
somente escolares da rede publica
de ensino. Ressalta-se, também,
a impossibilidade de controle da
temperatura durante a coleta do
teste Vai-e-vem de 20 metros, pode
ter causado um viés na afericao.
Acredita-se que a importancia
deste trabalho consiste no fato de
ser uma das poucas publicacdes
que analisa consumo maximo de
oxigénio durante a puberdade, prin-
cipalmente, por ter sido realizado
em comunidades do interior do nor-
deste brasileiro, e da rede publica

de ensino. Outro ponto a ser desta-
cado para a avaliacdo do consumo
maximo de oxigénio, durante a pu-
berdade, além da idade cronolégica
e do sexo é o estagio maturacional
que o adolescente se encontra.
Considerando os objetivos estabele-
cidos no presente estudo, pode-se
concluir que existem evidéncias de
que, durante a puberdade, ocorre
um aumento gradativo do VOomax
absoluto em ambos os sexos; uma
estabilidade do VO,max relativo a
massa corporal, e a massa magra,
no sexo masculino; e um declinio
no sexo feminino.
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