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Resumo

Associacao da proficiéncia motora com a actividadisica e com a obesidade em

criangas.

A prevaléncia da obesidade na infancia tem vindoraentar globalmente. Um dos
principais factores associados a obesidade é otseideno. Recentemente tem-se verificado
0 interesse em estudar a associagdo entre a prafigimotora (coordenagdo motora e
habilidades motoras), os niveis de actividadedié#d-) e a obesidade nas criangas. O
presente trabalho de revisdo pretende mostrar @riémzia da proficiéncia motora nos niveis
de actividade fisica e de adiposidade das criaf@aimos do pressuposto de que as criangas
necessitam possuir um largo reportério de habiédadotoras para participar em diferentes
actividades fisicas. Com um largo reportorio delltstmies motoras, as criangas terdo maior
oportunidade de encontrar actividades fisicas gaeulgem bem e gostem. Consideramos,
portanto, que a competéncia motora é fundacionahrolvimento em AF. Os resultados dos
diferentes estudos analisados sugerem que a negetteoproficiéncia motora em idades
precoces tem o potencial para influenciar os nidei8F em anos posteriores e logo

implicagcbes nos niveis de adiposidade.

Palavras-chave habilidades motoras, adiposidade, aptidao fisica
Abstract
Association between motor proficiency and physicalctivity and obesity in children

Childhood obesity is increasing worldwide. The meanise of obesity is a sedentary behavior.
Recently it had been observed the interest irglitee to study the relationship between motor
proficiency, physical activity (PA) and obesitydhildren. This revision study intends to show

the importance of motor proficiency in PA and adipplevels in children. We have in
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consideration that children’s motor proficiencyyda highly significant yet varying role in
supporting physical activity behaviors. If childremnnot proficiently run, jump, catch, throw,
etc., then they will have limited opportunities targagement in physical activities later in
their lives because they will not have the prersitgiiskills to be active. We believe
developing motor competence or skillfulness is parant to understand why individuals
choose to be either active or inactive. The resiilthe different studies analyzed suggested
that an improvement in motor proficiency in earfjea have the potential to influence the PA

levels in future years with implications in the wetlon of adiposity levels.

Keywords: motor skills, adiposity, physical fitness.
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ASSOCIACAO DA PROFICIENCIA MOTORA COM AACTIVIDADE  FISICAE

COM A OBESIDADE EM CRIANCAS.

INTRODUCAO

Os niveis de obesidade tém aumentado globalmer@eg@nizacdo Mundial de Saude
estimou que em 2005 pelo menos 20 milhdes de asacgm idade inferior a cinco anos
tinha sobrepeso/obesidade (WHO, 2006). Na Eurgpe\aléncia do sobrepeso e da
obesidade na adolescéncia estava entre 3 e 35efianasas com 13 anos de idade e entre 5 e
28% nos adolescentes com 15 anos de idade (WH@).ZB@ Portugal 31,5% das criangcas

entre os 7 e 0s 9 anos de idade s&o obesos oohbéapsso (Padet al., 2004).

As principais causas da obesidade sao o elevadteagwrgético contido na dieta e o

sedentarismo (Bals al., 2009), para além de factores genéticos (Wu ,e2@03).

Para além de ser um factor primordial na prevedgésobre peso e obesidade a AF é
um factor de grande importancia para a promog¢&adde quer nos adultos quer nas
criangas. A AF regular estd associada a efeitasiyissna satde nas criangas e jovens
(Strong et al., 2005) e nos adultos (Bouchard ed3[@d995; Browmt al., 2004). Ela
desempenha um papel fundamental no balanco ersergétiortanto no controlo ponderal. Na

generalidade o excesso de peso esta associadeiglvdixos de AF (REILLY, 2010)

Apesar de varios estudos terem mostrado que asas& 0s adolescentes obesos sédo
menos activos do que 0s ndo obesos, as relacesae, o sedentarismo (i. e., ver
televisao) e o estatuto ponderal na infancia enude ndo estdo ainda bem esclarecidas

(Malina, Bouchard e Bar-Or, 2004).
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A actividade fisica (AF) é comportamento complexe gsta dependente e/ou
correlacionado com varios factores. As criancagséimatureza activas (Rowland, 1998),
contudo os padrdes e os niveis de AF variam cataggei Varios factores contribuem para a
variacao interindividual dos niveis de AF. Desdadees do envolvimento fisico e social a
factores psicologicos (Gordon-Larsen, McMurray ko, 2000) (Stucky-Ropp e

Dilorenzzo, 1993) (Bungura al., 2000) (Troset al., 1999).

A generalidade das investigacdes tem-se debrugdmte a influéncia de variaveis
psicologicas e do envolvimento nos niveis de AFaliascas. Em algumas revisdes da
literatura (Horskt al., 2007; Sallis, Prochaska e Taylor, 2000), constatoque num
conjunto vasto de variaveis, apesar de estarerifis@ivamente associadas com a AF, o
valor das correlagdes era baixo explicando umaepé&gem de variancia pequena da AF,

18% para os rapazes entre 0s 10 e 0s 12 anosdée(Bialliset al., 1999).

Muito poucos estudos se debrucaram sobre o papaindpeténcia motora nos niveis
de AF habitual. Alguns estudos mostraram que ascas com maiores niveis de proficiéncia
em habilidades motoras eram mais activas do queaag;as com baixos niveis de
proficiéncia (Butcher e Eaton, 1989; Fiskeal., 2005; Okely, Booth e Patterson, 2001;
Raudsepp e Pall, 2006; Williarasal., 2008; Wrotnialet al., 2006), estas por seu lado
apresentavam uma motivagao inferior para a AF (Rca&in e Berger, 1998). Num estudo
longitudinal, (Lopest al., 2010) verificaram que a coordenacgdo motora fwirmcipal
preditor dos niveis de AF das criancas avaliadagitiedinalmente entre os 6 e os 10 anos de

idade.

A generalidade da literatura em AF ndo tem dad®itApcia ao desenvolvimento da
competéncia nas habilidades motoras e ao seu papebmocdo de uma vida fisicamente

activa. A investigacao tem-se focado na medicadFdam criangas sem a compreensao que
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aprender a mover-se é um aspecto fundamental na AF.

Se as criangas de forma proficiente ndo corrertareabgarram, langam, trepam, etc.
terdo oportunidades limitadas para se envolvereracividades fisicas dado que néo terdo
um reportorio motor suficiente. As criangas net¢assipossuir um largo reportorio de
habilidades motoras para participar em diferentégidades fisicas. Com um largo
reportério de habilidades motoras, as criancas teidor oportunidade de encontrar
actividades fisicas que executem bem e gostem.id&ramos, portanto, que a competéncia
motora é fundacional no envolvimento em AF. E aacafade para se mover de forma
coordenada em diferentes situagdes e tarefas presesta a trave mestra para os sujeitos

serem activos.

Os objectivos deste artigo de revisdo sdo anaseaglacdes entre aspectos da
proficiéncia motora (coordenacdo motora, habilidadetoras) a aptidao fisica, a actividade
fisica habitual e os niveis de adiposidade em casPretendemos destacar o papel da
coordenacd@o motora, das habilidades motoras etdi@afisica enquanto variaveis

mediadoras no contexto da relagdo entre a actieitiaita e o sobrepeso/obesidade
DESENVOLVIMENTO

A tendéncia generalizada na literatura é a de astalniveis de actividade fisica
habitual como preditores dos niveis de adiposiddaleniveis de coordenacao motora, do

nivel de proficiéncia nas habilidades motoras epaldo.

De facto, a AF fornece um contributo importantedigpéndio energético pelo que
quando se analisa a problematica do sobrepesoleedadade a AF € sempre considerada.
Contudo, podemos questionarmo-nos acerca do papeldl de desenvolvimento
coordenativo, da aptid&o fisica e do nivel de pi@ficia nas habilidades motoras enquanto

variaveis mediadoras entre a actividade fisicathabé os niveis de adiposidade (Figura 1). A
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literatura acerca desta tematica € escassa, SO racéntemente se despertou para esta

tematica.

Iremos fazer uma analise as diferentes relacOésatals no modelo representado na

Figura 1

Figura 1 — Modelo pictografico das relagdes entrespectos da proficiéncia motora (coordenacédo motom habilidades

motoras) da aptiddo fisica com a AF e a adiposidade
Coordenagéao
Motora

Actividade
Fisica

[ Adiposidade

?

Associacao entre a proficiéncia motora (habilidadesiotoras e coordenacdo motora) e a

actividade fisica

(Okely, Booth e Patterson, 2001) analisaram a &elaptre a competéncia motora em
habilidades motoras basicas e a actividade figioceonganizada e a actividade fisica
organizada. Verificaram que as habilidades motioéagcas explicavam 3% da variancia total
da AF organizada. A relacao entre AF e habilidadetoras basicas foi mais forte nas
raparigas do que nos rapazes. As habilidades nsdbdsicas explicaram apenas 0,5% da
variancia total da AF ndo organizada. A relacaoeehF e habilidades motoras béasicas foi

mais forte na faixa etaria mais elevada. Constatap@e as habilidades motoras basicas
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estavam associadas com a AF organizada mas nécasstitiadas com a AF ndo organizada.

(Fisher et al., 2005) procederam também a an&isesslociacdo entre as habilidades
motoras basicas avaliadas através da bateria TGMiD2ctividade fisica habitual em
criangas de ambos os sexos. Constataram que otstairdas habilidades motoras basicas
estava pouco mas significativamente correlaciorado a AF total (r = 0,10, P = 0,039). Nao
estava correlacionado com AF de baixa intensidadé(02, P = 0,625). Estava pouco mas
significativamente correlacionado com a AF modeagmorosa (r = 0,18, P < 0,001). A
correlacdo foi muito idéntica entre rapazes e rgpsr Nao encontraram associacao entre os
quartis dos scores das habilidades motoras bésiz#g- total e a AF leve. Foi encontrada
uma associacao significativa entre os quartis doses das habilidades motoras béasicas e AF
moderada a vigorosa. Verificaram que a AF habiusd habilidades motoras basicas estavam
significativamente associadas, mas a associac&@erahfoi fraca, sendo superior na AF

moderada a vigorosa.

(Cliff etal., 2009) encontraram em crian¢as do sexo feminiridatte pré-escolar uma
associagao significativa entre as habilidades rastera AF moderada a vigorosa, quer nas
habilidades de locomocgao quer nas habilidades mkeoto dos objectos. Nas meninas a
associacao foi significativa apenas com as habiéidale locomocé&o, mas de sentido
negativo. Um modelo de regress@o multipla indiceel igos rapazes o score das habilidades
de controlo de objectos estava associado com cotempAF moderada a vigorosa e
explicava 17% da variancia apés o controlo da idask&atuto sécioecondémico e IMC. Em
contraste o modelo para as raparigas indicou quer@ de habilidades de locomocéo estava
inversamente associado com a percentagem de teampé& enoderada a vigorosa,
explicando 19% da variancia ap6s o controlo dagdastatuto socioeconémico e IMC. Entre

0s rapazes, o score das habilidades de contralbjdetos estava associado com a AF total
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explicando 14% da variancia ap0s controlo da idestatuto socioecémico e IMC.

(Lopeset al., 2010) num estudo longitudinal realizado nos Asanede foram seguidas
criancas entre os 6 e os 10 anos de idade, vesificgue ocorreu um decréscimo da AF ao
longo do tempo em ambos 0s sexos, mas a tendémdiecdéscimo foi atenuada ou
aumentada dependendo do valor inicial de coordermagdora. Em média o decréscimo na
AF foi de 2,58 e 2,47 unidades por ano nas criadeasificadas respectivamente no tercil
mais baixo e intermédio dos valores iniciais dedenacdo motora. E permaneceu estavel

nas criangas classificadas no tercil mais elevado.

Associacao entre a coordenagdo motora o nivel desgavolvimento das habilidades

motoras e a aptiddo fisica

Apenas referenciamos um estudo que se debrugoe a@ssociacao entre proficiéncia
motora (habilidades motoras e coordenagdo motaragidzo fisica. E um estudo
longitudinal (Barnetet al., 2008), onde um modelo de regressdo mostrou guafiaiéncia
nas habilidades de controlo de objectos na inféesti@m associada com a aptidao

cardiorespiratoria na adolescéncia explicando 258%ariancia da aptidao.

Associacao entre a proficiéncia motora (habilidadesiotoras e coordenagéo motora) e 0s

niveis de adiposidade

Os resultados de (Graf et al., 2004) indicam qoecadenacdo motora das criangcas
obesas e com sobrepeso é significativamente infefilas criancas normo-ponderais e de
baixo peso. Os autores encontraram uma correlagatina baixa, mas significativa, entre o

indice de massa corporal (IMC) e a coordenagdonmgioer nos rapazes quer nas raparigas.

(Osika e Montgomery, 2008) estudaram a associay#®e & avaliacao realizada pelos
professores aos 7 anos de idade do controlo matauahordenacéo e da dispraxia, com a

obesidade aos 33 anos de idade. As trés medidaseapsram uma associagao significativa
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com a obesidade aos 33 anos de idade, sendo #égésdadependente de um conjunto de
variaveis relacionadas com a infancia, nomeadantes¢éxo, idade da mae, peso a nascenca,
estatuto socioeconémico, etc. O posterior ajusttorsmm IMC aos 7 anos de idade nao alterou

o significado estatistico da associacao.

Na analise aos dados obtidos no estudo longitudmaAcores (Maia e Lopes, 2007)
verifica-se que os itens de aptidao fismal-up, push-up e corrida da milha e a coordenacgéao
motora tem uma influéncia positiva na mudanca daggs de adiposidade. Por cada unidade
de mudanca na coordenacdo motora e nas provasidiosipsica ¢url-up, push-up e corrida

da milha) a soma de pregas decresce 0,06, 0,@le@2 unidades respectivamente.
CONCLUSAO

Os resultados dos diferentes estudos diferentedesstinalisados sugerem que a
melhoria da proficiéncia motora em idades prectemso potencial para influenciar os niveis

de AF em anos posteriores e logo implicacdes nassndle adiposidade

O prazer e 0 sucesso na participagdo em AFs podes&mver e a motivar a pratica de
AF. As criangas com baixa competéncia motora, téralgente uma percepgéo baixa da sua
propria competéncia motora e sdo menos activas.dpi@m por néo realizar actividades
fisicas porque sabem que n&o sdo tdo competemesaseus pares Ndo querem mostrar a
sua fraca competéncia motora, tém um reportéri@niimhitado e estdo menos motivadas
para participar em actividades fisicas que exigewadas competéncias motoras. A medida
que estes factores interagem, uma crian¢ca com bamrbde competéncia motora ira

considerar a AF menos agradavel do que os seusifsrcom competéncia motora elevada.

Acreditamos que a generalidade das criancas esagoies que tém uma percepgéo de
si préprios como pouco competentes em termos mtereendo de facto um nivel de

competéncia motora baixo, entram numa espiral dmideesse pela AF, na qual baixos niveis
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de competéncia motora estdo relacionados com egEic da sua competéncia motora como
baixa e subsequentemente levam a baixos nivei§d@ude em dltima instancia resultam em
niveis elevados de sedentarismo, colocando ogasigin risco de sobrepeso e obesidade em
anos futuros. O inverso ocorrerd em criancas cenadb competéncia motora e também uma
percepcéo da sua competéncia como elevada. Estagas sdo mais persistentes nas

actividades fisicas, especialmente naquelas gselte satisfacéo intrinseca e prazer.
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