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1. INTRODUCAO

No seio das sociedades industrializadas é cada vez maior a importancia que se atribui
aos niveis de actividade fisica e de aptiddo fisica das populacdes. Evidéncias
crescentes provenientes de estudos epidemioldgicos chamam a atencdo para a
relevancia da aquisicdo e manutencdo de estilos de vida activos e saudaveis no sentido
da diminuicdo do risco de um conjunto variado de doencas de que se destacam as
cardio-vasculares que sdo as que registam o maior nimero de 6bitos em todo o mundo
(Portugal ndo é excepcdo a este quadro).

Organismos com grande responsabilidade ao nivel da Saude Publica como séo, por
exemplo, o Centro de Controlo de Doengas dos EUA, a Organizacdo Mundial de
Saude, o Colégio Americano de Medicina Desportiva e a Sociedade Portuguesa de
Cardiologia, salientam o caracter imperioso de travagem da grande epidemia que
comeca a grassar a escala mundial que é, precisamente, a da inactividade fisica a qual
se associa a da obesidade. Tal “flagelo” mundial afecta os estratos etarios mais
variados das populacdes dos paises industrializados do ocidente e do oriente. Noticias
vindas a publico em diferentes jornais portugueses sugerem que 0 NOsso pais ndo tem
escapado a este problema (ver por exemplo o Jornal de Noticias de 9 de Agosto de
2002, pag. 12). A necessidade em travar esta “desregulacdo” comportamental das
populagdes exige que, desde muito cedo, se inculque nas criangas e nos jovens uma
verdadeira apeténcia por um estilo de vida activo e saudavel que se espera venha a ser
mantido pela vida fora.

Esta necessidade ¢ tdo forte que ha epidemiologistas e peritos em Saude Publica que
vém nos programas de educagdo para a saide uma “tdbua” segura de resolug¢do do



problema. E evidente que nesta estratégia a disciplina de Educacdo Fisica e
Desportiva deve desempenhar um papel de destaque elevado. Um programa sério
sobre esta matéria deveria partir, pelo menos, e em primeira instancia, das sugestdes
seguintes apresentadas por Kelder et al. (1994):

- Parece ser claro que um certo numero de criancas e jovens tende a situar-se em
zonas de elevado risco fisiologico e comportamental.

- Estes riscos tendem a evidenciar estabilidade/consisténcia (i.e. tracking’) da
infancia ao estado adulto.

- O desenvolvimento de factores de risco de natureza fisioldgica parece
depender, largamente, do inicio de comportamentos comprometedores da salde
(ex: dietas com baixo valor nutritivo, habitos tabagicos, inactividade fisica).

- A prevencdo priméria pode e deve ser realizada através de modificacdes de
comportamentos que se pensa estarem relacionados com os factores de risco
fisiologico, antes que tais padres de comportamento estejam mais
profundamente enraizados e sejam mais resistentes a sua alteracao.

Um outro aspecto, ndo menos importante, € 0 que se relaciona com a aptidao fisica
das populagdes infanto-juvenis, quer nos situemos no lato dominio da performance
desportivo-motora ou no dominio da sua relacdo com a saude (ApFS). A relevancia
desta caracteristica, traco de natureza psicomotora ou fisico-motora é salientada em
diferentes estudos internacionais (ver por exemplo Blair et al., 1989; Feedson et al.,
2000; Simons-Morton et al., 1988) e nacionais (ver por exemplo Ferreira, 2000;
Freitas, 2001; Maia et al., 2001; Rodrigues, 2001). Niveis adequados de actividade
fisica (ActF) e a expressdo moderada a elevada de aptidao fisica associada a satde séo
a face visivel, a par de outros aspectos (como sdo por exemplo a auséncia de habitos
tabagicos ou auséncia de consumo de substancias proibidas, a aquisicdo de habitos
nutricionais adequados, etc.), de um estilo de vida activo e saudavel que é urgente
inculcar nas criangas e jovens através de programas de intervencdo bem planeados e
cuidadosamente implementados. Uma vez mais, a Educacdo Fisica e Desportiva
escolar ou realizada no ambito dos clubes, assume um destaque impar se se pretende
gue a populacdo infanto-juvenil evidencie saude, alegria de viver, e uma atitute
positiva e construtiva perante os variados desafios que as modernas sociedades
colocam, desde as idades mais baixas, nos dominios escolar e das relacbes inter-
pessoais.

O desenvolvimento harmonioso das criancas e dos jovens passa, também, pela riqueza
e variedade das suas experiéncias psicomotoras, desde que experimentadas num
ambiente de alegria, partilha mdtua e sucesso. Daqui que um desenvolvimento motor
enriquecido pelas experiéncias do quotidiano infantil, pelo caracter ludico e
diversificado dos seus jogos, tem que contemplar, necessariamente, a tarefa
disciplinadora, estruturada e orientada da Educacdo Fisica balizada por uma das
expressdes mais ricas da cultura humana — a do Desporto. E pois da maior
importancia, neste contexto, a inventariagdo dos niveis de coordenacdo motora
(CMotora) das criangas, j& que a aquisi¢do e desenvolvimento de habilidades de
natureza ontogenética se faz a partir de uma base incontornavel de coordenacao.

1 0 termo tracking (inglés) é usado na literatura desenvolvimentalista como significando a inalteracéo
do percurso de desenvolvimento inter-individual. Isto é, para determinada caracteristica ou traco ter
tracking, o processo de desenvolvimento e crescimento dos diferentes sujeitos nesse trago tera de
percorrer canais ou caminhos (track) de desenvolvimento paralelos ou pelo menos com poucos
cruzamentos.



Deste tridngulo (actividade fisica, aptiddo fisica associada a salde, coordenagdo
motora) de importancia actual inquestionavel, nasceu a pesquisa designada de
CRESCIMENTO SOMATICO, COORDENACAO MOTORA, APTIDAO FISICA
ASSOCIADA A SAUDE E ACTIVIDADE FISICA DE CRIANCAS DO
PRIMEIRO CICLO DO ENSINO BASICO DA REGIAO AUTONOMA DOS
ACORES. Os seus objectivos genéricos sdo 0s seguintes:

- Obter uma visao “fotografica” do estado de crescimento somatico, dos niveis
da aptiddo fisica relacionados com a salde, da actividade fisica e da
coordenacao motora ao longo dos quatro anos do 1° ciclo do ensino basico.

- ldentificar o comportamento do desempenho motor médio em fungéo da idade.
- Mapear as diferencas entre criancas dos dois sexos, sobretudo nas idades em
que tais divergéncias sdo mais salientes.

- Referenciar as taxas de sucesso na aptidao fisica associada a saude bem como
as eventuais insuficiéncias.

- Rastrear a presenca de excesso de peso e obesidade infantis.

- Identificar eventuais problemas no dominio da coordenagéo motora, sobretudo
da presenca de insuficiéncia de desenvolvimento coordenativo.

- Identificar, no dominio do desempenho motor, as variaveis que maior
importancia apresentam na heterogeneidade de resposta das criancas na sua
aptidao fisica associada a salde e coordenagdo motora.

Uma brevissima incursdo a literatura disponivel quer na CMotora, quer na ApFS em
Portugal permite destacar’ (mais detalhes serdo apresentados nos pontos seguintes
deste trabalho):

- Os estudos de Gomes (1996) e de Lopes (1997), o primeiro relativo a
caracterizacdo dos niveis de CMotora de Matosinhos e 0 segundo relativo aos
efeitos de programas de aulas de Educagdo Fisica no desenvolvimento da
coordenacao.

- O estudo realizado no concelho da Maia em que se pesquisaram aspectos
relativos ao crescimento somatico e aptiddo fisica associada a saude e
performance de criancas do 1° ciclo do ensino basico (ver Maia, 2000; Pereira,
2000).

- Vérios estudos realizados na FCDEF, de onde realcamos o de Magalhaes
(2001) que permitiu caracterizar a ActF das criancas no periodo escolar.

- O estudo de Lopes et al. (2002) que caracterizou o padréo de ActF de criancas
ao longo de uma semana.

Os estudos anteriormente citados, inquestionavelmente importantes, ndo possuem, em
nosso entender, a relevancia e o impacto da pesquisa realizada na regido autbnoma
dos Acores quer nos situemos: (1) ao nivel do desenvolvimento psicomotor infanto-
juvenil; (2) quer da gestdo e politica escolar do 1° ciclo do ensino basico e, (3)
posterior planeamento e desenvolvimento de programas mais adequados de Educacéo
Fisica para este ciclo da vida escolar. A saliéncia da pesquisa de que agora se da

> N#o abordaremos aqui o estudo de Duarte Freitas realizado em 20001 na Regido Auténoma da
Madeira por se situar um pouco fora do intervalo etario da presente pesquisa. Contudo, a investigagdo
de Duarte Freitas &, sem qualquer divida, uma das mais extensas e relevantes no dominio da Auxologia
Desportiva, € um documento do maior valor para a sua regido e o pais.



publico testemunho mostra, ainda, cinco outros aspectos que a torna Unica em
Portugal:

- Em primeiro lugar nenhum dos estudos anteriormente citados possui uma
amostra tdo vasta (a dos Acores contém cerca de 4000 criangas, ao passo que as
anteriores ndo chegam as 1000). Acrescenta-se 0 caracter estratificado da regido
auténoma, que faz a sua riqueza e a torna “especial” face a circunstancia de se
contemplarem caracteristicas préprias de cada ilha.

- Em segundo lugar, o caréacter multifacetado da informac&o disponivel torna-a
um exemplo e um marco inequivoco a nivel nacional e internacional, dado
contemplar dados relativos a ActF, ApFS, CMotora e Crescimento Somatico.

- Em terceiro lugar, a estrutura conceptual e analitica do estudo € Gnica no nosso
pais. Para além da descricdo exaustiva das variaveis, da construcdo de tabelas
normativas (tabelas percentilicas), das analises comparativas em funcdo de
diferentes categorias, contemplara um esforco de modelagdo hierarquica das
varidveis que mais influenciam a variabilidade dos resultados — varidveis ao
nivel dos alunos e varidveis ao nivel das escolas.

- Em quarto lugar disponibilizara, para todas as pessoas interessadas — alunos,
pais, professores do ensino basico, professores de Educacdo Fisica, profissionais
de interesses diversos associados ao ensino e educacao, gestores da rede escolar
e da saude de criangas e jovens, politicos e publico em geral, um “retrato”
exaustivo da maxima importancia acerca do crescimento somatico, niveis de
ActF, aptiddo fisica associada a saude e CMotora de criangas do 1° ciclo do
ensino basico. Se programas de vida activa e saudavel, a que se associa um
desenvolvimento harmonioso corporal, psicoldgico e inter-pessoal ndo comeca
aqui, entdo onde deve iniciar-se?

-Em quinto lugar, a pesquisa que agora se torna publica encerra,
necessariamente, novos desafios que convém enfrentar serenamente, mas com
uma certa urgéncia. Listemos alguns: (1) a necessidade em realizar uma
pesquisa acerca do impacto dos programas de Educacdo Fisica na modificacdo
dos niveis de CMotora, ActF, e ApFS. Nao basta afirmar que se cumpre o
articulado da lei de Bases do Sistema Educativo, sobretudo na implementacéo
de Educagéo Fisica no 1° ciclo do Ensino Basico. E também importante avaliar,
em toda a sua extensdo, a qualidade da oferta e os resultados do planeamento e
realizacdo das aulas. E imperioso que se cumpra, na totalidade, o ciclo
PLANEAMENTO - REALIZACAO - AVALIACAO; (2) é da maior
importancia a realizacdo de pesquisas de natureza longitudinal acerca do
desenvolvimento, na populacdo infanto-juvenil, dos seus niveis de ActF, ApF
referenciadas pelo rendimento corporal e salde, bem como aspectos de natureza
psicolégica relacionados com a adesdo as praticas desportivas e seus beneficios;
(3) é urgente a organizacao de estudos acerca de jovens em quem se vislumbra
sucesso competitivo nas mais variadas modalidades por forma a rentabilizar
meios, e dar ao processo, uma estrutura e conteddo de maior solidez,
organizacéo e seriedade.

E mais do que evidente que um programa deste calibre relanca, necessariamente, a
discussdo em torno da problematica das prioridades de organizagdo e investimento
publicos. Na sua esséncia, esta € uma tarefa politica. Mas que é importante, mesmo
muito importante, € nossa convicgao inabalavel. E ndo sd! Se o investimento ao nivel
da politica escolar e desportiva ndo comecar por aqui, entdo estaremos a procurar a



“pedra preciosa” perdida do lado oposto da rua sé porque l& existe um lampido.
Contudo, apesar da “pedra preciosa” estar do nosso lado da rua, é importante que se
construa rapidamente 0 mapa que nos conduzira ao seu encontro.

Estrutura do relatorio

Este relatdrio esta dividido em 8 partes. Para além da introducdo, contém capitulos
relativos ao delineamento da pesquisa, sobre a CMotora, ActF, aptiddo fisica
associada a saude, modelacdo hierarquica ou multinivel dos valores de aptiddo fisica
associada a satde e CMotora, principais conclusdes e bibliografia.

Os capitulos relativos a CMotora, ActF e ApFS apresentardo, em primeiro lugar, uma
breve revisdo da informacédo disponivel para salientar a sua importancia no quadro da
presente pesquisa, bem como para ilustrar os resultados mais actualizados nestas
matérias. Serdo revistos os trabalhos internacionais mais importantes, e sera dada uma
panoramica daquilo que se tem feito em Portugal. A apresentacdo dos resultados, em
cada um dos capitulos, serd tri-partida: (1) em primeiro lugar lidaremos com as
estatisticas descritivas mais importantes; (2) de seguida serdo referidos e interpretados
os valores dos testes de comparagOes entre sujeitos em funcdo da idade ou entre
géneros sexuais; (3) finalmente, e sempre que se entender adequado, serdo
mencionados resultados de associacbes entre grupos de variaveis para melhor se
interpretar o novelo de relacfes que esta informacédo contém.

O capitulo da modelacdo hierarquica ou multinivel contém uma matéria, que sendo
nova em Portugal, exige alguma explicacdo suplementar de natureza conceptual e
estatistica (que serd mantida minima). Este assunto, da maior importancia em pesquisa
no dominio da Educacdo Fisica, pretendera responder a questdo do porqué das
diferencas encontradas no desempenho motor das criangas. Relembramos que os
resultados dos capitulos anteriores s6 dardo resposta a questdo — serdo as criangas
diferentes? Nao lhes esta atribuida qualquer capacidade interpretativa ou “explicativa”
dos resultados, porque s6 lidam com diferencas de médias. Em contrapartida, a
modelacdo multinivel, ao salientar a presenca inequivoca de variacdo no desempenho
motor das criancgas, procurara as possiveis fontes da sua explicacdo quer ao nivel dos
alunos, quer ao nivel de caracteristicas escolares consideradas relevantes.

Para além das conclusdes parcelares de cada ponto, o capitulo das conclusées refere-
as de um modo global, apresentando algumas pistas lancadas pelas préprias analises.
A bibliografia revista pelos autores, Gtil para quem se possa interessar por estas
matérias, € uma das mais actualizadas e breves. Citam-se, pois, 0s autores mais
importantes em cada um dos pontos do trabalho.
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profissional e, acima de tudo, parte de um projecto de vida pessoal e
profissional que tentaremos manter. Assim o saibamos merecer.



2. DELINEAMENTO DA PESQUISA

2.1. Universo escolar e fraccionamento da amostra

Com base num documento da Direc¢do Regional da Educacéo referente a distribuicéo
pelas 9 ilhas do universo escolar dos alunos do 1° ciclo do ensino basico, foi decidido
amostrar, de modo estratificado (por ilhas) e proporcional (face ao efectivo de alunos
em cada ilha) um conjunto alargado de alunos dos 4 anos de escolaridade que
correspondessem, sensivelmente, a 25% do universo escolar. Salientamos que uma
amostra desta dimensdo permite obter, em cada valor discreto de idade, estimativas
altamente precisas de todas as estatisticas que a seguir se utilizardo para descrever as
medidas somaticas, a ApFS, a ActF e a CMotora. E nossa conviccao que dispomos de
uma amostra que reflecte, com elevado rigor, as caracteristicas heterogéneas da
populacdo escolar do 1° ciclo do ensino basico.

O plano amostral inicial esta indicado no Quadro 1.

Quadro 1: Plano amostral da populacao escolar do 1° ciclo do ensino basico (projecc¢do inicial)

Ilha Populagéo Percentagem Dimenséo da Fraccionamento da

Escolar do total amostra amostra
(sugestao) (por ano e sexo)

Santa Maria 401 2.6 104 26;13

Sdo Miguel 9559 61.0 2440 610; 305

Terceira 3230 20.5 824 206; 103

Graciosa 258 1.6 64 16; 8

S8o Jorge 535 3.4 136 34, 17




Pico 767 4.9 200 50; 25

Faial 698 45 184 46; 23
Flores 215 1.4 64 16; 8
Corvo 20 0.1 Todos Todos
Total 15.683 100 4.036

Motivos imprevistos e fortemente condicionadores da deslocacdo da equipa de
avaliacdo ndo permitiram que se efectuasse a avaliagcdo na ilha do Corvo.

E importante salientar que circunstancias vérias limitaram, ainda que de modo
irrelevante a projeccdo inicial. Daqui que a amostra final que esta no Quadro 2 seja
ligeiramente inferior. Conforme se vera mais adiante, nem sempre foi possivel obter
informagao completa de todos os alunos (circunstancia corrente em estudos com esta
dimensdo em que sdo amostrados milhares de sujeitos).

Quadro 2: Dimensdo amostral estratificada por idade e sexo obtida nas 8 ilhas

Idade Masculino Feminino Total
6 269 286 555
7 431 453 884
8 428 464 892
9 460 429 889
10 241 281 522
11 38 45 83

12 7 10 17

13 1 1 2

Total 1875 1969 3844

Conforme é evidente do Quadro acima, o nimero de elementos de 11, 12 e 13 anos é
reduzido para ser considerado neste relatorio, e por tal motivo serdo expurgados de
todas as analises. A amostra total contém, pois 3744 elementos, ou seja,
sensivelmente 93% da amostra projectada inicialmente.

A distribuicdo dos 3744 elementos pelas 8 ilhas estd no Quadro seguinte.

Quadro 3: Dimenséo final da amostra estratificada por ilhas

llha Frequéncia Frequéncia Frequéncia

absoluta relativa acumulada
Faial 132 3.5% 3.5%
Flores 62 1.7% 5.2%
Graciosa 61 1.6% 6.8%
Pico 165 4.4% 11.2%
Santa Maria 118 3.2% 14.4%
S&o Jorge 138 3.7% 18.1%
S&o Miguel 2357 65.0% 81.1%
Terceira 709 18.9% 100%
Total 3744

2.2. Testes e procedimentos de avaliacdo

2.2.1. Coordenagédo motora

A CMotora sera avaliada a partir da bateria de testes de Coordenacdo Corporal para
Criancas (Kdrperkoordination Test fur Kinder - KTK). Esta bateria é constituida por 4
itens que, no global, pretendem avaliar a coordenagdo motora grosseira:

- Equilibrio em marcha a retaguarda

- Saltos monopedais
- Saltos laterais
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- Transposicao lateral

Equilibrio em Marcha a Retaguarda

Descricdo

A tarefa a executar consiste em caminhar a retaguarda sobre trés traves de madeira
com espessuras diferentes. Sdo validas trés tentativas por cada trave. Durante o
deslocamento (passos) ndo é permitido tocar com os pes no chdo. Antes das tentativas
validas a crianca fara um pré-exercicio para se adaptar a trave, no qual realiza um
deslocamento a frente e outro a retaguarda. Os deslocamentos realizam-se por ordem
decrescente de largura das traves.

Material

S&0 necessarias trés traves de madeira com 3 metros de comprimento, 3 cm de altura e
com uma largura de 6 cm, 4,5 cm e 3 cm respectivamente, sendo apoiadas em
suportes transversais distanciados 50 cm uns dos outros. Com estes suportes as traves
onde se executam os deslocamentos ficam a 5 cm de altura. Fichas individuais de
registo.

Pontuacéo

Para cada trave sdo contabilizadas 3 tentativas validas o que perfaz um total de 9
tentativas.

Conta-se a quantidade de apoios sobre a trave no deslocamento a retaguarda com a
seguinte indicacdo: o aluno esta parado sobre a trave, o primeiro apoio ndo € tido
como ponto de valorizagcdo. SO a partir do momento do segundo apoio € que se
valoriza o exercicio. O professor deve contar alto a quantidade de apoios até que um
pé toque o solo ou até que sejam atingidos 8 pontos. Por exercicio e por trave sO
podem ser atingidos 8 pontos. A maxima pontuacdo possivel serd de 72 pontos. O
resultado serd igual ao somatorio dos apoios a retaguarda nas nove tentativas.

Saltos Monopedais
Descricdo
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O exercicio consiste em saltar a um pé (primeiro o pé preferido e depois o outro) por
cima de uma ou mais placas de espuma sobrepostas, colocadas transversalmente a
direccdo do salto.

A criancga deve comecar o salto de acordo com a altura recomendada para a idade de
acordo com Schilling e Kiphard (1974):

6 anos 5cm (1 placa)

7 a8 anos 15 cm (3 placas)
9-10 anos 25 cm (5 placas)
11a14 35 cm (7 placas)

Caso o aluno ndo obtenha éxito na altura inicial de prova devera recuar 5 cm na altura
até obter éxito.

Ao saltar a crianca deve ter um espaco adequado para a tomada de balanco (cerca de
1,5 m), sendo este executado apenas com um pé. A recepcdo devera ser feita com o
mesmo pé com que iniciou o salto, ndo podendo o outro tocar o solo.

Sdo permitidas trés tentativas em cada altura a saltar para executar o salto. Em cada
altura a avaliar € realizado um exercicio prévio de duas tentativas por pe.

Material

12 placas de espuma com as seguintes dimens@es: 50 cm x 20 cm x 5 cm. Fichas de
registo.

(+ W
A
;

Pontuacéo

Por pé sdo atribuidos 3 pontos se o éxito for obtido na primeira tentativa; 2 pontos se
0 éxito for obtido na segunda tentativa; 1 ponto se o éxito for obtido na terceira
tentativa e zero pontos no insucesso. O resultado é igual ao somatério dos pontos
conseguidos com o pé direito e 0 pé esquerdo em todas as alturas testadas, sendo
atribuidos mais 3 pontos por cada placa colocada para a altura inicial da prova. A
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méaxima pontuacao possivel é de 72 pontos

Saltos Laterais
Descrigdo

O exercicio consiste em saltar lateralmente, com ambos os pés, que deverdo manter-se
unidos, durante 15 segundos tdo rapidamente quanto possivel de um lado para o outro
de um obstaculo sem o tocar e dentro duma area delimitada. S&o realizados 5 saltos
como pré-exercicio. Sao permitidas duas tentativas validas, com 10 segundos de
intervalo entre elas.

Se 0 aluno tocar o obstéculo, fizer a recepcédo fora da area delimitada ou o decurso da
prova for interrompido, o avaliador deve mandar prosseguir. Se as falhas persistirem
deve interromper a prova e realizar nova demonstracdo. SO sdo permitidas duas
tentativas de inéxito.

Material

Um crondémetro, uma placa de madeira rectangular com 100 cm x 60 cm com um
obstaculo com as seguintes dimensdes: 60 cm x 4 cm x 2 cm colocado de tal forma
que divida o lado mais comprido do rectangulo em duas partes iguais . Fichas de
registo.

-
i *} ¥

Pontuacéo

Conta-se 0 numero de saltos realizados correctamente nas duas tentativas, sendo o
resultado igual ao seu somatorio.

Transposicao Lateral

Descricdo

As plataformas estdo colocadas no solo, em paralelo, uma ao lado da outra com um
espaco de cerca de 12,5 cm entre elas. A tarefa a cumprir consiste na transposicdo
lateral de duas plataformas durante 20 segundos, quantas vezes for possivel. Sao
permitidas duas tentativas validas.

As indicagbes fundamentais sdo as seguintes: 0 sujeito coloca-se sobre uma das
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plataformas, por exemplo a do seu lado direito; ao sinal de partida pega, com as duas
méos, na plataforma que se encontra ao seu lado esquerdo colocando-a ao seu lado
direito; de seguida passa 0 seu corpo para essa plataforma e volta a repetir a
sequéncia. A direccdo de deslocamento ¢ escolhida pelo aluno.

Se durante o exercicio o aluno tocar o solo com as médos ou com os pés o professor
deverd dar informacdo para continuar. Se esta situacdo persistir, interrompe-se a
tentativa comegando novamente depois de se dar uma informagdo mais correcta no
sentido de instruir o aluno. Durante a prova o professor devera contar os pontos em
voz alta.

Material

Um cronémetro e duas placas de madeira com 25 x 25 x 1,5 ¢cm e em cujas esquinas
se encontram aparafusados quatro pés com 3,7 cm de altura.

Pontuacéo

Conta-se 0 nimero de transposi¢es dentro do tempo limite. O primeiro ponto é
contado quando o aluno coloca a plataforma da esquerda na sua direita e coloca em
cima desta os dois pés. O numero de transposicdes corresponde ao numero de pontos.
Somam-se 0s pontos das duas tentativas validas.

2.2.2. Actividade fisica

A avaliacdo da ActF foi realizada com base no questionario de Godin e Shephard que
pretende marcar aspectos da actividade fisica diaria das criancas. O valor obtido das
respostas das criancas € utilizado numa equacdo bem simples para estimar, numa
unidade arbitraria, a actividade fisica realizada numa semana (ActFSemana) tal que,

ActFSemana = (9*actividade fisica intensa)+(6*actividade fisica moderada)+(3*actividade fisica
ligeira).

O questionario foi apresentado as criangas de acordo com o formato que a seguir se
ilustra. O modo de obtencéo das respostas foi por entrevista directa a cada crianca.

COLOCAR AQUI O QUESTIONARIO (pag 123Acores)
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2.2.3. Aptidéo fisica associada a saude

A avaliacdo da ApFS foi efectuada de acordo com o protocolo da bateria de testes
Fitnessgram que procura mapear 0s niveis de aptiddo fisica em funcdo de uma
pergunta chave: how fit is fit enough? (quanta aptidao é necessaria?).

Os testes considerados foram os da corrida/marcha da milha, curl-ups, push-ups e
trunk lift.

Corrida / marcha da milha (1600 metros)

Objectivo

Avaliar a capacidade funcional maxima e a resisténcia do sistema cardio-respiratorio
Material

Pista em terreno plano e firme. Cronémetro.

Descrigdo

O executante encontra-se em pé junto a linha de partida. Ao sinal de partida Pronto?
Partir! o aluno comega a correr tentando cobrir a distancia (1 600 metros no menor
tempo possivel. O andar é permitido, embora os alunos sejam instruidos no sentido de
correrem tdo rapidamente quanto possivel para cobrirem a distancia.

Percurso

A prova deve ser executada numa pista em terreno plano. A pista deve estar medida
de forma a que o percurso a executar seja de 1 600 metros. Podera ser circular ou néo.
Avaliacao

E registado o tempo em minutos e segundos gasto no percurso. No caso da crianca
n&o conseguir terminar a prova registar 00:00:00 (horas:min:seg)

Curl-ups

Obijectivo

Avaliar a forca e a resisténcia da musculatura abdominal

Material

Ginasio ou terreno plano, um tapete de ginadstica. Uma faixa de 76 cm de
comprimento com 11,43 cm de largura para alunos dos 10 aos 17 anos de idade e de
76 cm de comprimento por 7,62 cm para alunos dos 5 aos 9 anos de idade.

Descricdo

Executante em decubito dorsal sobre o tapete. Os joelhos estdo flectidos a 90°, pés
ligeiramente afastados e apoiados no solo. Os bracos e as maos mantidas em extensao
ao lado do tronco, com as palmas em contacto com o tapete tocando um extremo da
faixa que esta colocada ao lado do executante. Um colega coloca as duas méos no
tapete por baixo da cabeca do executante apoiando-a. Um outro colega, que esta em
pé, coloca os pés em cima da faixa no extremo. O executante eleva o tronco até tocar
com os dedos o0 outro extremo da faixa depois baixa o tronco até tocar com a cabeca
nas maos do colega. As repeticdes sdo executadas a uma cadéncia de 1 a cada 3
segundos (a cadéncia, pode ser fornecida pelo batimento das palmas, de um tambor ou
de uma cassete audio). O aluno executa as repeticdes até a exaustdo ou até a um
maximo de 75.

Avaliacéo

Sdo registados o numero de elevacOes realizadas correctamente. Os calcanhares
devem permanecer em contacto com o colchfo durante a execugdo. E contada uma
execucdo quando a cabeca do aluno toca as maos do colega assistente.
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Flexdes de bracgos (push-ups) a 90 graus
Obijectivo

Avaliar a forga muscular da cintura escapular.
Material

Tapete, cassete gravada com 20 batimentos por minuto e um leitor de cassetes ou
tambor.

Descrigdo

Os alunos trabalham aos pares para que um elemento de cada par observe, corrija a
posicao do parceiro durante a execugao.

O aluno executa o exercicio com a face voltada para o solo na posi¢do habitual de
flexdes de bracos: méos sob os ombros, os dedos em extensdo, os membros inferiores
em extensdo completa paralelos e ligeiramente afastados com os dedos flectidos
suportando o pé.

O aluno estende os bragos, mantendo os joelhos e as costas em extenséo, depois flecte
os bracos até um angulo de 90 graus no cotovelo (o antebraco deve ficar paralelo ao
solo). O parceiro, ajoelhado em frente ao executante, conta e verifica se o0 angulo do
cotovelo € 90 graus cada vez que uma flexdo é executada.

O aluno executa tantas flex6es quantas as possiveis, mantendo a cadéncia de 20 por
minuto. O teste termina quando o aluno ndo puder executar as flexdes correctamente
(s&o permitidas trés correccdes), tem dores ou péra.

Avaliacao

O resultado é o numero de repetiches executadas correctamente. A execucao
incorrecta ocorre quando o aluno ndo consegue realizar & cadéncia prescrita ou a
forma de execugdo é imperfeita (joelhos flectidos a tocar no tapete, as costas
onduladas, extensdo incompleta dos bracos, flexdo do cotovelo sem ser a 90 graus,
movimentos bruscos).
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Trunk lift - Elevacgdes do tronco em extensao
Objectivo

Avaliar a flexibilidade

Material

Tapete de ginastica e régua de 50 cm ou mais graduada em cm.
Descricdo

O sujeito a testar estd deitado em decubito ventral, com as méos sob as coxas,
membros inferiores e pés em extensdo.

Deverd elevar a cabeca e a parte superior do tronco mantendo a posi¢cdo durante o
tempo suficiente para ser avaliado.

O avaliador mede a distancia desde o solo até ao queixo com a régua. O sujeito baixa
ent&o o tronco.

Sdo executadas duas tentativas, sendo registada a mais elevada.

Avaliacao

O resultado ¢ a distancia, em cm, que o sujeito consegue alcancar elevando a parte
superior do tronco, e que € medida desde o solo até ao queixo.

17



Indice de massa corporal
O indice de massa corporal (IMC) é um indicador da composicdo corporal que
corresponde a razdo entre o peso, expresso em Kg, e o quadrado da altura, expressa
em metros (m). Este indice expressa a relacdo do peso com a altura dos sujeitos,
identificando excesso ou insuficiéncia ponderal para um dado valor de estatura.
Avaliacao
Peso
A crianca deve ser avaliada com 0 menor numero de roupa possivel (t-shirt e
calgdes). O resultado é anotado em Kg com aproximagédo ao hectograma.
Material — Balanca com precisao as 100 gramas
Altura
Medida entre o vertex e o plano de referéncia ao solo, usando um
estadiometro ou uma fita métrica fixa num plano vertical (parede por
exemplo). O resultado é anotado em cm.
Material — Estadiometro ou em alternativa fita métrica fixa num plano
vertical (parede por ex.) e uma tdbua com o seguinte formato:

XZ cm

‘10 cm

I 1,5¢cm
<.
% o«
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2.3. Controlo da qualidade dos dados
O controlo dos dados passou por um conjunto variado de crivos por forma a garantir a
maior qualidade possivel da informag&o obtida:

- Em primeiro lugar foram apresentados, da forma mais detalhada possivel, o
conteddo e alcance do projecto, bem como os detalhes da estrutura da avaliacéo
da ApFS, CMotora e ActF. Os membros das equipas testaram, em si proprios,
toda a estrutura da avaliacdo. Os problemas e questdes inventariados nesta etapa
foram solucionados pelos responsaveis do projecto.

- Em segundo lugar foi realizado um estudo piloto pelas quatro equipas de
avaliagdo em quatro ilhas, garantindo que a amostra a ser testada
(aproximadamente 40 sujeitos em cada ilha) fosse dos dois sexos e tivesse
alunos dos 4 anos de escolaridade. O Quadro seguinte refere-se aos resultados
deste estudo piloto e tem, no seu corpo, as estimativas de fiabilidade dos
resultados da avaliagdo das criancas.

Quadro 3: Estimativas de fiabilidade dos diferentes testes realizados pelas diferentes
equipas nas quatro ilhas (valores de correlacdo intraclasse — R - que se situam, sempre,

entre0el)

Variaveis Faial Pico S. Miguel Terceira
Idade média (anos) 8.23+1.37 8.05+1.54 8.06+1.42 7.78+1.39
Amplitude etaria 6-12 6-11 6-10 6-11
Medidas somaticas

Altura (cm) 0.994 0.928 0.998 0.992
Peso (Kg) 0.950 0.949 0.990 0.995
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Aptidédo Fisica

Curl-up (repeticdes) 0.650 0.880 0.813
Push-up (repeticGes) 0.714 0.771 0.821
Trunk lift (cm) 0.700 0.800 0.821
Corrida milha (min.) 0.920 0.803 0.969
Coordenacéo

Motora

Equilibrio retaguarda 0.848 0.848 0.793
Salto lateral 0.857 0.867 0.932
Transposigdo lateral 0.878 0.889 0.870
Salto monopedal 0.887 0.898 0.981
Actividade fisica

Act. Fisica semanal 0.883 0.779 -

0.825
0.867
0.846
0.866

0.885
0.889
0.776
0.921

0.745

No sentido genérico do termo, fiabilidade reflecte a nocdo de consisténcia de
um padrdo de comportamento dos mesmos sujeitos que sdo “medidos” em
diferentes pontos do tempo®. Valores elevados de fiabilidade, obtidos a partir do
coeficiente de correlacdo intraclasse (R), devem ser sempre superiores a 0.700,
tal como sugerido por Nunnally (1978). Quanto mais elevado for o valor do R,
tanto menor serd a variancia erro, e maior a garantia oferecida pelas observacoes
que reflectem, o quanto do desempenho motor dos alunos reproduz o seu
verdadeiro universo de competéncia.

Os resultados da avaliacdo somaética revelam uma fiabilidade elevadissima, ja
que estdo muito proximos de 1 (valor tedrico maximo). A CMotora traduz,
também, uma elevada fiabilidade. No mesmo sentido estdo os valores da ApFS,
com excepcdo do teste de curl-up no Faial®.

E mais do que evidente, dos resultados apresentados no Quadro anterior, que
estamos diante de informacdo de elevada qualidade, garantindo pois, a andlise
subsequente dos dados e as ilagdes que deles venham a ser retiradas.

Convém salientar que resultados semelhantes aos da presente pesquisa foram
encontrados no estudo de crescimento somatico e aptiddo fisica de criancas do
concelho da Maia (Maia, 2000; Pereira, 2000), e na pesquisa conduzida em
Braganga por Magalhées et al. (2000). Do mesmo modo sdo equivalentes na
CMotora aos obtidos por Lopes (1997) na sua pesquisa em criancas do concelho
de Braganga. Na ActF, matéria mais problematica dadas as caracteristicas do
questionario e a idade da amostra, os valores reportados no Quadro séo
semelhantes aos das pesquisas de Lopes (1999) e de Magalhdes (2001) em
criangas do mesmo intervalo de idade.

Do cruzamento da informacdo proveniente destas pesquisas, no que as
estimativas de fiabilidade diz respeito, quer das medidas somaéticas, ApFS,
CMotora e ActF, é mais do que evidente a seguranca oferecida pelo préprio
processo de avaliacdo abalizado pela qualidade do treino e empenhamento das
diferentes equipas.

- Em quarto lugar, todos os dados das diferentes ilhas nos quatro anos de
escolaridade foram controlados para a normalidade das distribui¢des, bem como

% E evidente que este espacamento temporal ndo deve ser demasiadamente dilatado. Caso contrario, em
vez de estabilidade intraindividual no desempenho motor, registar-se-iam alteragdes “substanciais” nas
diferengas intraindividuais que comprometeriam as estimativas de fiabilidade e posterior analise dos
resultados. No caso vertente, o espagcamento temporal foi de 15 dias, no méaximo.

* Salientamos, mais uma vez, e no sentido de garantir a maior qualidade dos dados, tal como foi feito
no primeiro estudo piloto, também aqui, foram dados feed-backs aos membros de todas as equipas no
sentido de manterem a maior consisténcia possivel em todos os protocolos de avaliacao.
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a identificacdo de casos omissos e eventuais “outliers”. Foi construido um
ficheiro especial em FileMakerPro 5.0 que, ndo sO controlava para a
possibilidade de entrada errada de dados (fora dos limites considerados
aceitaveis para cada item da avaliacdo), como permitiu a sua exportacao
imediata para o programa EXCEL para posterior arranjo do ficheiro final a ser
tratado nos programas estatisticos SPSS 10, Systat 10, e HLM. Salientamos,
também, que o ficheiro em FileMakerPro 5.0 permitiu um cruzamento de
diferentes variaveis de identificacdo de sujeitos, por forma a garantir uma
concatenacdo adequadas dos dados.

- Para além desta estrutura de controlo da informacéo, as diferentes analises de
natureza descritiva, comparativa ou diferencial e a modelacdo hierarquica
contemplardo novos estudos exploratdrios as variaveis em analise por forma a
garantir o cumprimento dos seus pressupostos.

2.4. Procedimentos estatisticos e estrutura da apresentacdo dos resultados
Os procedimentos estatisticos a serem utilizados neste relatorio sdo os seguintes:

- Medidas descritivas basicas que incluem, para além da média, desvio padrao,
minimo e maximo, alguns percentis considerados adequados para salientar
aspectos do comportamento do desempenho motor que as estatisticas anteriores
ndo contemplam.

- Testes formais de hipdteses com recurso a analise de variancia (Anova) ale 2
factores®, bem como & analise de covariancia®.

- Uso da Funcdo Discriminante para testar a presenca de perfis multivariados de
CMotora e ApFS nos agrupamentos naturais da idade cronoldgica das criancas.

- Modelacdo hierarquica para explicar a presenca de variancia substancial ao
nivel dos alunos e das escolas no que ao desempenho motor da CMotora e
ApFS diz respeito.

Em cada um dos capitulos da CMotora e ApFS os dados serdo apresentados do
seguinte modo:

- Em primeiro lugar serdo referidas as principais medidas descritivas (média,
desvio padrdo, minimo, maximo e principais percentis) em funcdo da idade
cronoldgica.

- Em segundo lugar representaremos, graficamente, 0s principais percentis em
funcdo da idade cronoldgica para se poder apreciar, em toda a extensdo, 0s
valores das principais medidas de localizacdo relativa dos valores das provas,
bem como os seus incrementos no seio de cada sexo.

- Em terceiro lugar abordaremos o problema das diferencas no seio de cada
género sexual ao longo da idade, bem como as diferengas entre sexos no seu

® Muito brevemente, na anélise de variancia a 1 ou 2 factores testam-se diferencas de médias em
diferentes medidas do desempenho motor em funcdo da idade (1 factor), ou da idade e sexo em
simultaneo (2 factores). Para maior esclarecimento desta matéria, consultar um qualquer livro de
Estatistica.

® Através da andlise de covaridncia é possivel remover o efeito de uma variavel que “contamina” os
resultados da comparacdo de médias de grupos. Por exemplo, se uma varidvel de desempenho motor
for condicionada pelo peso, e 0s sujeitos dos grupos distintos mostrarem diferencas significativas entre
si, entdo ha que remover o efeito do peso, por forma a tornar a comparacdo mais equitativa. Uma
aplicacao deste procedimento estatistico é encontrada em Sa (1995) no seu estudo sobre Aptiddo Fisica
e Desporto Escolar realizado no arquipélago dos Acores.
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desempenho. Na eventualidade do desempenho entre sexos ser condicionado
pelas dimensfes somaticas (peso e altura), entdo removeremos este efeito, e
representaremos graficamente os resultados obtidos.

- Em quarto lugar lidaremos com a presenca de perfis dos diferentes
desempenhos de natureza motora em fungdo do seu agrupamento natural em
cada idade.

O capitulo da ActF conterd, exclusivamente, medidas descritivas basicas (media,
desvio padrdo, minimo e maximo), bem como testes formais as diferencas de valores
médios no seio de cada género sexual em funcdo da idade e da localizacdo da escola
(bem como as respectivas representacfes graficas dos valores médios). Do mesmo
modo sera abordada a tematica das diferencas entre géneros sexuais.

O capitulo da modelagdo serd objecto de um tratamento distinto, dada a “sua
complexidade” e novidade em pesquisas desta natureza em Portugal, e que serad
adequadamente explicada no ponto 5.

3. COORDENACAO MOTORA
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3.1. Conceito

Né&o é facil definir o conceito de CMotora. Termos como agilidade, destreza, controlo
motor, etc. sdo frequentemente usados como sinénimos. A dificuldade em definir o
conceito tem por consequéncia levado a entraves equivalentes na sua
operacionalizag&o.

Newell (1985) refere que a CMotora deve ser analisada no contexto das acgbes
motoras € ndo nos movimentos. O movimento pode ser caracterizado como sendo
necessario mas nao uma condicdo suficiente para a accdo. Os movimentos podem ser
medidos de uma forma precisa através da avaliagdo cinematica das suas caracteristicas
espacgo-temporais, mas esta categoria de medidas néo é o critério para a accao motora.
As accdes motoras sdo usualmente identificadas pelo objectivo da actividade e
também através do padrdo cinético do movimento. Os movimentos sdo, portanto,
operacdes parciais que fazem sentido apenas no &mbito da ac¢do motora.

Para a realizacdo de uma ac¢cdo motora devem decorrer, de forma interactiva, varios
processos motores, sensoriais, verbais e de pensamento, que sdo visiveis, em parte,
pelas caracteristicas externas do decurso do movimento (Meinel e Schabel 1984).
Segundo Meinel e Schanabel (1984) a CMotora € a harmonizacdo de todos estes
processos parciais do acto motor tendo em vista o objectivo a alcancar pela realizacao
da accdo motora.

Esta definicao vai de encontro as ideias de Bernestein’ que considerava a coordenacéo
como uma ordenacdo e organizacdo de varias accbes motoras em funcdo de um
objectivo ou tarefa motora, tendo em consideracdo ndo sé os graus de liberdade do
aparelho motor, como as fontes condicionadas ao contexto da sua realizagdo, bem
como a modelacdo das estruturas coordenativas pela informacdo perceptiva (ver
Gomes, 1996).

Gomes (1996) realca a estrutura multidimensional do constructo® da CMotora. O
procedimento mais vulgarizado para avaliar a CMotora nas diferentes baterias de
testes tem sido 0 uso de testes de corrida com mudancas de sentido (corrida vai-vem).
As baterias que incluem este item, na generalidade, identificam a CMotora com
agilidade. No entanto, este procedimento ndo é compativel com uma defini¢do
multidimensional da CMotora.

Foram realizadas diferentes tentativas para identificar as componentes da CMotora.
No entanto, os resultados dos diferentes estudos ndo sédo conclusivos (Gomes, 1996).
A dificuldade de identificacdo precisa das componentes da CMotora sugere que a
coordenacdo é especifica das tarefas ou accbes motoras. Cada tarefa ou ac¢do motora
requer uma combinacdo particular de componentes.

Segundo Schilling & Kiphard (1970), coordenacdo € a interaccdo harmoniosa e
econdmica do sistema musculo-esquelético, do sistema nervoso e do sistema sensorial
com o fim de produzir accdes motoras precisas e equilibradas e reacgdes rapidas
adaptadas a situacao que exige:

- uma adequada medida de forgca que determina a amplitude e velocidade do
movimento;

" Bernestein foi um fisiologista que se dedicou ao estudo da coordenacdo motora, marcando
decisivamente a investigacdo neste area. Toda a investigacdo no ambito do controlo motor baseia-se em
paradigmas desenvolvidos no contexto das suas investigagoes.

® Um construto deve ser entendido como a construcdo tedrica, abstraccdo que pretende atribuir
coeréncia a uma estrutura complexa (Maia, 1996), um traco latente ou capacidade, que ndo pode ser
medido directamente, mas que pode ser inferido a partir de indicadores multiplos (Safrit, 1990).
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- uma adequada seleccéo dos musculos que influenciam a conducéo e orientacéo
do movimento;
- a capacidade de alternar rapidamente entre tenséo e relaxamento musculares.

O conceito de CMotora é abordado em diferentes ambitos, contextos e areas
cientificas (controlo motor, aprendizagem motora, desenvolvimento motor,
biomecanica, fisiologia, etc.). De facto, a CMotora pode ser analisada segundo trés
pontos de vista: (1) biomecanico, dizendo respeito a ordenacdo dos impulsos de forca
numa acg¢do motora e a ordenacdo de acontecimentos em relagéo a dois ou mais eixos
perpendiculares; (2) fisioldgico, relacionando as leis que regulam os processos de
contrac¢do; (3) pedagdgico, relativo a ligacdo ordenada das fases de um movimento
ou accgOes parciais e a aprendizagem de novas habilidades (Meinel e Schnabel (1998).
No contexto da presente investigagdo é neste Ultimo ponto de vista que nos situamos,
tal como Kiphard e Schilling (1970).

A abordagem de Schilling e Kiphard adequa-se bem ao contexto da presente
investigacdo, apesar de as suas investigacoes terem ja mais de trinta anos.

De facto, os autores que mais avancaram na operacionalizacdo da CMotora foram
Kiphard e Schilling (Kiphard e Schilling, 1970; Kiphard, 1976; Shilling, 1974). Dos
seus estudos, que tiveram preocupacdes sobretudo pedagdgicas e clinicas, resultou
uma bateria para a avaliacdo da CMotora de criancas dos 5 aos 14 anos de idade,
designada por bateria de testes de coordenacdo corporal para criangas
(Korperkoordinationtest fur Kinder - KTK) (Schilling, 1974). Ap6s varios estudos
empiricos, usando a analise factorial exploratéria como método estatistico de analise
de dados, foi identificado um factor designado por coordenacdo corporal que continha
0s quatro testes actuais da bateria KTK (Kdrperkoordination Test fur Kinder - KTK)
(Schilling, 1974):

- equilibrio a retaguarda;
- saltos monopedais;

- saltos laterais;

- transposicdo lateral.

A bateria KTK permite diferentes tipos de anélise dos resultados: (1) por prova ou (2)
pelo somatério das pontuacdes obtidas nas quatro provas, designado por quociente
motor. Esta possibilidade de estabelecer um quociente motor advém do facto de a
bateria KTK ter uma estrutura unidimensional. Esta unidimensionalidade da estrutura
do KTK foi confirmada por Lopes e Maia (1999) através do recurso a analise factorial
confirmatdria, num estudo com trés medidas no tempo, tendo verificado que os
valores de ajustamento global foram elevados nos trés momentos.

3.2. Importancia do estudo da coordenagdo motora

O estudo da CMotora reveste-se de grande importancia em varias disciplinas
cientificas como a aprendizagem motora, 0 controlo motor e o desenvolvimento
motor. Estas disciplinas focam os seus esfor¢os no sentido de entender como as
accOes motoras se processam a diferentes niveis desde a forma como séo reguladas até
ao seu resultado. No contexto da presente investigacdo interessa-nos sobretudo
identificar as criancas com problemas a este nivel, as criancas designadas por
descoordenadas ou desajeitadas (awkward ou clumsy em lingua inglesa). De facto, o
gue nos motiva € a necessidade de identificar, com alguma preciséo, as crian¢as com

23



debilidade motora ou insuficiéncia de coordenacao.

A insuficiéncia de coordenacdo refere-se a instabilidade motora geral que engloba os
defeitos qualitativos da condu¢do do movimento atribuido a uma interaccao
imperfeita das estruturas funcionais subjacentes i.e. sensoriais, nervosas e musculares
(Kiphard, 1976), que provoca uma moderada alteracdo qualitativa dos movimentos e
que produz uma diminuicdo leve a mediana do rendimento motor. Esta insuficiéncia
de coordenacdo pode e deve ser corrigida por medidas adequadas no contexto da
Educacao Fisica escolar.

A medida da insuficiéncia de coordenacdo é geralmente dependente da qualidade e
quantidade de experiéncias motoras vivenciadas pelas criancas. Uma melhoria da
capacidade de trabalho das criangas, com menor disponibilidade, parece ser possivel
desde que a causa seja a fraca experiéncia motora (ver Mota, 1991).

O estudo epidemioldgico da capacidade de coordenacdo corporal permite, de certa
forma, aferir do grau de desenvolvimento coordenativo das criancas e jovens e, huma
segunda fase, sugerir medidas de intervengdo para corrigir as insuficiéncias
detectadas.

3.3. Estudos realizados no estrangeiro

O padrédo de desenvolvimento da capacidade de coordenacdo corporal foi assumido
por Schilling & Kiphard (1974) como aumentando linearmente com a idade e de uma
forma paralela para ambos os sexos, tendo o sexo feminino relativamente ao sexo
masculino, um resultado superior em 16 pontos aos 6.6 anos e em 10 pontos aos 10.6
anos. Estes resultados devem, no entanto, ser considerados com reservas, ja que o
método de estudo transversal, usado pelos autores, ndo é o mais adequado para este
tipo de analise. Willimczik (1980), num estudo longitudinal (6.7 aos 10.7 anos),
verificou que os resultados contradiziam o padrdo de desenvolvimento assumido por
Schilling e Kiphard (1974) em dois aspectos. Primeiro, ndo foram encontradas
diferengas significativas entre 0s sexos nos cinco momentos de avaliagéo e, segundo,
foi encontrada uma interaccdo significativa entre o tempo e 0 sexo. Assim, tem que
ser assumido um padrdo de desenvolvimento especifico de cada sexo e ndo um padrao
de desenvolvimento invariante. Esta especificidade foi demonstrada pelo facto de os
meninos que tinham resultados inferiores as meninas aos 6.6 anos, obterem resultados
melhores do que estas aos 8.6 anos.

Relativamente ao desenvolvimento da capacidade de coordenacao corporal em grupos
de rendimento inicial distinto, Willimczik (1980) verificou que as diferencas obtidas
no inicio da idade escolar (6.7 anos) ndo foram esbatidas mas ainda aumentaram no
fim do periodo de observacdo (até 10.7 anos), pondo em causa o postulado de que a
escola oferece a todos as mesmas possibilidades de desenvolvimento.

Poucos estudos analisaram os efeitos do treino/instrucdo no desenvolvimento da
capacidade de coordenacdo corporal, avaliada através da bateria KTK (por ex.
Martinek, Zaichkowsky e Cheffers, 1977 e Zaichkowsky, Zaichkowsky e Martinek,
1978).

Martinek, Zaichkowsky e Cheffers (1977) verificaram os efeitos de modelos de
ensino vertical e horizontal (de acordo com as decisfes partilhadas pelo professor ou
alunos) na coordenacdo avaliada atraves do teste KTK, em 600 criangas da escola
elementar (do 1° ao 5° grau). Para alem dos grupos experimentais foram também
usados grupos de controlo para cada uma das cinco classes. Os dados foram
analisados através da ANCOVA factorial [2 (sexo) x 3 (modelos de ensino) x 5
(grau)], tendo como covariavel os resultados do pré-teste. Foram obtidos valores F
significativos relativamente ao efeito principal dos modelos de ensino. Os grupos com
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modelo de ensino vertical obtiveram resultados significativamente superiores aos
grupos com modelo de ensino horizontal e aos grupos de controlo. Foi também obtido
um efeito significativo relativo ao efeito principal do grau de ensino. Os graus 3,4 e 5
obtiveram resultados significativamente superiores ao grau 1, e o grau 4 foi
significativamente superior ao grau 3. Verificaram, portanto, que o ensino tem efeitos
benéficos significativos sobre a coordenacdo, sendo o modelo de ensino vertical
aquele que produz melhorias superiores.

Zaichkowsky, Zaichkowsky e Martinek (1978) analisaram os efeitos de um programa
de actividades fisicas na coordenacao, em 299 criangas de 7 a 12 anos de idade. A
amostra foi dividida em grupo experimental e de controlo. Ao grupo experimental
foram leccionadas aulas de EF de 50 minutos uma vez por semana ao longo de 24
semanas. As aulas consistiam em movimentos exploratorios, actividades perceptivo-
motoras e trabalho em aparelhos de ginastica. A coordenacéo foi avaliada atraves do
teste KTK. Os dados foram analisados atraves da ANCOVA factorial [2 (grupo) x 2
(sexo0) x 5 (idade)], tendo como covariavel os resultados do pré-teste. Foram obtidos
valores F significativos em todos os efeitos principais; ndo foram obtidos efeitos
significativos na interac¢do. O grupo experimental obteve melhores resultados do que
0 grupo de controlo. Relativamente a idade verifica-se que os resultados vao
melhorando com o seu aumento. Os testes posteriores indicam que apenas as criangas
de 11/12 anos obtém resultados significativamente mais elevados do que as de 7 anos.
Todas as outras diferencas ndo sdo significativas. Os meninos obtiveram resultados
superiores as meninas. Os resultados indicam que a participacdo em actividades
fisicas organizadas tem efeitos positivos no desenvolvimento da coordenacdo em
criancas de 7 a 11/12 anos, mesmo com apenas uma sessao semanal.

Dordel et al. (2001) analisaram os efeitos de um programa de treino psicomotor, em
38 criancas com doenca cardiaca congénita, ao longo de oito meses com uma sessao
semanal de 1.5 horas. Usaram a bateria KTK para avaliar a capacidade de
coordenacao corporal antes e apés a aplicacdo do programa. No pré-teste encontraram
défices de coordenacdo em 63% das criangas. Apos a aplicagdo do programa o
guociente motor (resultado global da bateria KTK) aumentou significativamente. No
pés-teste  71% das criancas puderam ser classificadas como tendo um
desenvolvimento da coordenacdo normal. Os resultados deste estudo déo énfase a
importancia de programas especiais de treino/instru¢cdo para criangas com
necessidades especificas.

Schmucker et al. (1984) analisaram a relagdo entre a ActF habitual e a CMotora em
25 criancas de ambos 0s sexos de 12.35 anos de idade. A ActF habitual foi avaliada
através de questionario. A coordenacdo foi avaliada através do teste KTK e da
observacao de habilidades motoras béasicas (corrida, salto, agarrar, trepar e rastejar)
onde se avaliou o grau de automatizagdo, a velocidade, o equilibrio e a precisdo e
fluéncia do movimento. Verificaram haver correlacdo significativa entre a ActF
habitual e os resultados do teste KTK e das habilidades bésicas, 0.48 e 0.51
respectivamente. No entanto, embora a correlacdo seja significativa, a variancia
comum é relativamente baixa (r*=0.26 e 0.23 respectivamente).

3.4. Estudos realizados em Portugal

Em Portugal a investigacdo acerca do assunto também ndo € vasta. Existem, no
entanto, alguns estudos no &mbito da temaética do desenvolvimento da coordenacéo e
dos efeitos do ensino nos seus niveis de expressao.

Andrade (1996) realizou um levantamento dos niveis de CMotora de criangas (n=315)
de ambos o0s sexos na regido autonoma da Madeira, tendo comparado os diferentes

25



grupos etarios em cada género sexual. Verificou que apenas aos 9 anos de idade
existem diferencas significativas entre meninos e meninas nos niveis de desempenho
em apenas dois testes (equilibrio a retaguarda e saltos laterais). Constatou que o
desempenho era sempre superior nos grupos etarios de idade mais avancada
relativamente aos de idade mais baixa, tal como j& tinham verificado Schilling e
Kiphard (1974) e Willimczik (1980).

Com o intuito de caracterizar os niveis de CMotora das criancgas de duas freguesias de
Matosinhos (Matosinhos e Lavra), Gomes (1996) avaliou 214 criancas de ambos 0s
sexos nos intervalos etarios de 8, 9 e 10 anos. Apurou que o desempenho, na
generalidade, melhora com a idade em ambos 0s sexos. No entanto, aos 9 anos de
idade verificou, através da analise da funcdo discriminante, que uma grande
percentagem era reclassificada no grupo etario de 8 anos. Quando comparou 0sS
resultados da amostra com os resultados de outros estudos (por ex. Schilling e
Kiphard, 1974) constatou que as criancas de Matosinhos apresentavam desempenhos
inferiores.

Tendo como objectivo analisar o efeito de aulas suplementares de Educacdo Fisica ao
longo de um ano lectivo no desenvolvimento da coordenagdo em criangas de 10 e 11
anos de idade, Mota (1991) realizou um estudo onde sujeitou um grupo experimental
a um programa de aulas suplementares durante um ano lectivo, num total de 56
sessOes de 50 minutos. O programa de aulas suplementares tinha como objectivo a
compensacdo das insuficiéncias de natureza postural, coordenativa e organica. A
avaliacdo da capacidade de coordenacdo corporal foi realizada através da bateria
KTK. No final do ano lectivo registou uma melhoria generalizada do grupo
experimental, especialmente na tarefa de equilibrio a retaguarda.

Lopes e Maia (1997) analisaram a magnitude da mudanca na expresséo da capacidade
de coordenacdo corporal em criancas de 8 anos de idade sujeitas a dois programas de
ensino e a duas frequéncias lectivas semanais (2/semana e 3/semana) ao longo de um
trimestre lectivo. Um dos programas de ensino consistiu no bloco jogos do programa
oficial do 1° ciclo do ensino bésico; o segundo programa consistiu numa unidade
didactica que tinha por base o basquetebol. A capacidade de coordenacao corporal foi
avaliada através da bateria de testes KTK. O estudo teve um delineamento factorial
(programa x frequéncia x tempo). Verificaram que houve melhorias em todos os
grupos. O programa oficial teve um maior efeito sobre a melhoria do item saltos
laterais. Relativamente a frequéncia semanal ndo se podem tirar quaisquer conclusées
uma vez que os efeitos dos dois niveis de frequéncia sdo distintos nos dois itens onde
este factor teve influéncia significativa (saltos laterais e transposicdo lateral).

Lopes (1997) alargou o @&mbito e os objectivos do estudo anterior no sentido de
analisar a mudanca ocorrida ao longo do ano lectivo na coordenacgdo de criancas em
idade escolar, quando sujeitas a diferentes programas e a diferentes frequéncias
semanais de aulas de Educacdo Fisica. O estudo consistiu na aplicacdo de dois
programas de Educacdo Fisica ao longo de um ano escolar. Um elaborado a partir do
programa oficial de EF do 1° Ciclo do Ensino Basico, e 0 outro, um programa
alternativo (Alternativo), orientado pelo principio de que a EF das criancas € educacéo
desportiva, baseado nas habilidades das seguintes modalidades desportivas: futebol,
basquetebol, ginastica, atletismo e andebol. Cada programa foi aplicado com duas
frequéncias semanais (2 e 3 aulas). No estudo participaram 5 turmas do 1°CEB, num
total 100 criancas de 9 anos de idade, repartidas em 4 grupos experimentais e 1 grupo
de controlo. A capacidade de coordenacdo corporal foi avaliada em trés momentos, de
acordo com a bateria KTK. Os resultados do estudo indicam que o desenvolvimento
dos niveis de expressdo da capacidade de coordenagédo corporal foi mais elevado nos
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grupos de criancas sujeitas a aulas de Educacdo Fisica (grupos experimentais) do que
no grupo de controlo. Foram encontradas diferencas significativas entre os efeitos dos
dois programas, tendo as criancas sujeitas ao programa alternativo obtido ganhos
superiores as criangas sujeitas ao programa oficial. Verificaram diferencas
significativas entre os efeitos das duas frequéncias semanais de aulas, tendo as
criancas com 3 aulas semanais melhorado mais a sua prestacdo do que as criancas
com 2 aulas semanais.

Do ponto de vista do desenvolvimento interessa também estudar a variacdo inter-
individual ao longo do tempo, isto é, analisar o tracking, verificando se os individuos
se mantém na mesma posicdo quartilica da distribuicdo ao longo do tempo. Este tipo
de analise é de grande importancia sobretudo quando as criangas estdo sujeitas a um
processo de ensino ou treino.

Lopes (1997) no estudo ja referido, procedeu a uma andlise em grupos extremos
(numa distribuicdo consideram-se casos extremos os valores situados acima do
percentil 75% e abaixo do percentil 25%.). Verificou que a prestagdo aumentou ao
longo do ano escolar e que a diferenca inicial entre 0s grupos extremos se acentuou no
final do ano lectivo. Observou, portanto, um padréo linear de crescimento com uma
maior variacdo no final do ano lectivo. Esta maior variacdo do rendimento no final do
ano lectivo pode, em parte, ter ficado a dever-se ao efeito de aprendizagem das
medidas repetidas de avaliacdo. Contudo, ndo € de declinar a hipGtese de que a maior
variacdo no final do ano lectivo se tenha também ficado a dever ao efeito cumulativo
da carga de treino/instrucéo e a eficiéncia dos programas. Ficou, portanto, patente que
a estrutura didatico-metodolégica das aulas de EF foi suficientemente eficaz para que
todos os alunos, independentemente do seu nivel de prontiddo inicial, realizassem de
forma distinta o seu potencial de desenvolvimento relativamente & capacidade de
coordenacao corporal.

Lopes e Maia (1999) analisaram o tracking da capacidade de coordenacao corporal,
avaliada através do KTK, ao longo de um ano lectivo, tendo verificado uma baixa
estabilidade nos diferentes itens da bateria, o que quer significar que 0s sujeitos
tendem a alterar a sua posicdo relativa ao longo do tempo, indicando que cada sujeito
tem a sua propria trajectdria de desenvolvimento.

3.5. Principais resultados e interpretagdo

Nesta parte do capitulo vamos apresentar os principais resultados obtidos na bateria
KTK e sua interpretagcdo. Primeiro faz-se a apresentacdo das medidas descritivas
basicas (média, desvio-padrdo e valores minimo e maximo), posteriormente procede-
se a apresentacdo dos valores percentilicos obtidos em cada teste (P10, P25, P50, P75,
P90). Apresenta-se em seguida uma analise aos resultados obtidos no quociente motor
(QM). O QM ¢, como ja referimos, um valor obtido através do somatério da
pontuacdo obtida nos quatro testes da bateria KTK. Finalmente faz-se o estudo
diferencial segundo o0 sexo e o intervalo etario.

3.5.1. Medidas descritivas basicas

Nos Quadro e Quadro 1 sdo apresentadas as medidas descritivas: médias (M), 0s
desvios-padrdo (dp) e os valores minimo (Min.) e maximo (Max.), por intervalo
etario, dos resultados obtidos respectivamente pelas meninas e pelos meninos nos
testes da bateria KTK. Dada a dimensdo amostral em cada intervalo etario, ndo
ultrapassada por qualquer estudo realizado até ao momento em Portugal, os resultados
encontrados podem servir de valores de referéncia, sobretudo para a populagdo dos
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Acores, mas também, com as devidas ressalvas, para a populacdo portuguesa em

geral.

Quadro 1: Medidas descritivas média, desvio-padrao (M+dp), minimo (Min) e maximo (Max.), dos
resultados obtidos pelas meninas nos testes da bateria KTK.

Teste ER TL SL SM
Idade Mzxdp Min. Max. M +dp Min. Max. M +dp Min. Max. M = dp Min. Max.
6 29.38+12.29 1 65 [14.04+2.7 8 22 [30.09+8.02 8 60 [17.48+9.96 O 51
7 32.69+13.28 4 71  [14.95+3.08 6 28  [35.33+x10.98 0 70  23.44+11.69 O 60
8 40.08+12.99 4 71  [16.81+2.94 7 25 143.2+11.75 3 77 [31.11+11.24 0 59
9 42.31+12.97 6 72 [18.05%¥3.22 10 27 ©48.74+1159 20 83 35.41+13.75 0 72
10 44.13+13.68 9 72 [18.79%¥3.22 9 29 p1.7+12 16 81 140.83+x14.33 0 72
Quadro 1: Medidas descritivas média, desvio-padrao (M+dp), minimo (Min) ¢ maximo (Max.), dos
resultados obtidos pelos meninos nos testes da bateria KTK.
Teste ER TL SL SM
Idade Mzdp Min. Max.| Mzdp Min. Max.| Mzdp Min. Max.| Mzdp Min. Max.
6 29.21+¥11.94 0 61 |14.86x284 8 24 |30.93#8.67 11 60 |17.96+1096 O 53
7 354+1303 3 72 |1583£3.17 6 26 |3544%944 9 75 |26.69%¥12.78 0 65
8 40.64+13.47 4 72 |1755%¥336 5 28 |41.7£1193 4 74 | 3421428 0 68
9 45131336 5 72 |19.07#358 8 31 |46.98+12.37 9 83 |41.09x13.77 0 72
10 49.64+135 10 72 |20.64+3.48 12 30 |51.33+1259 18 88 |46.92+1518 0 72

Nos Quadros 3 e 4 sdo apresentados os resultados, por idade, dos testes da bateria KTK,
respectivamente de meninas e meninos, obtidos em alguns estudos realizados em Portugal e no
estrangeiro. Estes quadros de resultados vdo servir-nos de referéncia para comparar-mos os valores
médios obtidos pelas criancas dos Acores. Devemos ressalvar, no entanto, que a amostra de qualquer
dos estudos referidos nos quadros é inferior a amostra da presente investigagdo. A Unica excepgao é o
estudo de Schilling (1974) que possui uma dimensdo amostral bastante grande, mas, ainda assim,
bastante inferior a da presente investigacéo.

Quadro 2: Resultados (M=dp), por idade, dos testes da bateria KTK de meninas obtidos em alguns
estudos de referéncia realizados em Portugal e no estrangeiro (para ajudar na comparagdo sdo
apresentados em italico também os valores do actual estudo).

Idade 6 7 8 9 10
Estudo
ER
Estudo dos Agores 29.38+12.29 32.69+13.28 40.08+12.99 42.31+12.97 44.13+13.68
Lopes (1997) 43.50+13.84 41.07+14.50
Andrade (1996) 45.68+11.02 54.20+11.31 58.50+9.20
Schilling (1974) 37.20+11.00 42.70+13.10 48.20+13.90 52.10+13.20 58.50+20.10
Gomes (1996) 44.00£9.90 47.10£9.90 47.30+12.00
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SM

Estudo dos Acores
Lopes (1997)
Andrade (1996)
Schilling (1974)
Gomes (1996)

SL

Estudo dos Acores
Lopes (1997)
Andrade (1996)
Schilling (1974)
Gomes (1996)

TL

Estudo dos Acores
Lopes (1997)
Andrade (1996)
Schilling (1974)
Gomes (1996)

17.48+9.96

34.40+10.40

30.09+8.02

37.30+9.20

14.04+2.7

32.60+4.30

23.44+11.69

35.92+13.98

37.30+11.80

35.33+10.98

37.71+10.79

43.20+10.20

14.95+3.08

17.44+3.28
36.20+5.90

31.11+11.24
35.12+12.74
46.82+11.31
42.60+13.10
34.50+10.30

43.2+11.75
51.54+12.96
48.34+9.40
48.00+11.70
47.30+9.80

16.81+2.94
16.73+3.35
19.57+£3.12
38.80+5.80
16.30£2.70

35.41+13.75
36.27+13.26
53.43+10.30
54.80+14.30
41.10+13.10

48.74+11.59
57.00+12.26
55.02+10.00
60.80+19.50
54.00+11.80

18.05+3.22
19.73+4.27
21.97+3.82
44.30+6.20
17.40+3.06

40.83+14.33

63.10+10.10

39.80+12.80

51.7£12

67.20+£10.70
55.50+12.50

18.79+3.22

47.90+5.90
18.00+2.80

Quadro 3: Resultados (M=dp), por idade, dos testes da bateria KTK de meninos obtidos em alguns
estudos de referéncia realizados em Portugal e no estrangeiro (para ajudar na comparagdo sdo
apresentados em italico também os valores do actual estudo).

Idade 6 7 8 9 10
Estudo
ER
Estudo dos Agores 29.21+11.94 35.4+13.03  40.64%+13.47 45.13+13.36 49.64%13.5
Lopes (1997) 46,00+£12,17 51,64+14,65
Andrade (1996) 47.81£9.59  48.68+12.77 54.26+9.90
Schilling (1974) 31.30£15.00 39.90+13.90 46.90+13.60 51.10+15.30 54.30+13.00
Gomes (1996) 45.10+£12.00 50.01+9.70  51.20+12.60
SM
Estudo dos Acores 17.96+10.96 26.69+12.78 34.2+14.28  41.09+13.77 46.92+15.18
Lopes (1997) 39,70+11,46  46,56+11,90
Andrade (1996) 38.73+12.21 49.42+11.54 56.80+10.56
Schilling (1974) 23.80+14.50 34.40+13.60 45.20+14.20 52.60+15.20 58.70+14.0
Gomes (1996) 37.90+£13.10 47.00+£10.20 48.90+12.60
SL
Estudo dos Agores 30.93+8.67 35.44+9.44  41.7+11.93  46.98+12.37 51.33+12.59
Lopes (1997) 45,09+10,39 52,44+10,75
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Andrade (1996) 40.52+8.83  44.52+7.93  49.49+12.36
Schilling (1974) 31.30+12.70 36.50+10.00 45.80+11.70 50.40+13.20 59.40+11.60

Gomes (1996) 48.30+12.50 52.50+10.30 54.50+11.00
TL
Estudo dos Acores 14.86+2.84  15.83+3.17  17.55#3.36  19.07+3.58  20.64+3.48
Lopes (1997) 18,57+3,92  20,68+3,53
Andrade (1996) 18.73x2.64  20.24+x2.90  22.02+3.06
Schilling (1974) 31.90+¢8.20  35.50+6.60  40.60+6.20  43.00+7.70  46.40+6.00
Gomes (1996) 17.80+2.70  19.30+3.60  20.10+3.50

Os resultados obtidos pelas criancas avaliadas merecem 0s seguintes comentarios:

Meninas

- No teste de equilibrio em marcha a retaguarda (ER) os resultados das criancas
dos Acores sdo em todas as idades mais baixos do que os estudos de referéncia.
Os valores dos desvios-padrdo sdo de magnitude reduzida o que indica alguma
concentracdo dos resultados individuais em redor do valor central (média), ndo
havendo, portanto, grande variabilidade inter-individual, com a excepc¢do do
grupo etério de 6 anos de idade, onde atinge quase metade do valor da média.

- No teste de transposicdo lateral (TL) a situacdo é semelhante, sendo o valor
médio das criangas dos Agores, em todos os intervalos etarios, menos de metade
dos valores médios dos das criangas do estudo de Schilling (1974).

- No teste de saltos laterais (SL) os valores das criancas dos Acores sdo também
mais baixos do que os valores encontrados nos outros estudos em todos 0s
escaldes etarios.

- No teste de saltos monopedais (SM) o quadro de resultados é idéntico aos
anteriores. Verifica-se a ocorréncia, em todos os intervalos etarios da existéncia
de criangas com valores de prova igual a zero, sendo os valores maximos
bastante elevados, o que, conjuntamente com os valores verificados nos desvios-
padrdo nos leva a referir a existéncia de variabilidade inter-individual elevada.

Meninos

- No teste de equilibrio em marcha a retaguarda (ER) os resultados das criancas
dos Acores sdo inferiores aos resultados referidos nos outros estudos. No
intervalo etéario de 6 anos de idade existem criancas que obtém uma pontuacéao
igual a zero. Nos outros intervalos etarios existem criancas que obtém a
pontuagdo maxima (72 pontos).

- No teste de transposi¢édo lateral (TL) a situacdo € semelhante, sendo o valor
médio das criangas dos Acgores, em todos os intervalos etarios, tal como nas
meninas, menos de metade dos valores médios dos das criancas do estudo de
Schilling (1974).

- No teste de saltos laterais os valores médios das criangas dos Acores sdo mais
uma vez inferiores aos obtidos nos outros estudos.
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- No teste de saltos monopedais (SM) o quadro de resultados é idéntico aos
anteriores. Verifica-se, tal como nas meninas, a ocorréncia, em todos 0s
intervalos etarios da existéncia de criangas com valores de prova igual a zero,
sendo os valores maximos bastante elevados, o que, tendo também em
consideracdo os valores relativamente elevados nos desvios-padrdo nos leva a
referir a existéncia de uma elevada variabilidade inter-individual.

Este resultados sugerem a possibilidade de existéncia de criangas com insuficiéncias
de coordenacdo, o que levanta o problema da necessidade de implementacdo de
programas de Educacéo Fisica adequados para suprir esta falha.

3.5.2. Tabelas e valores percentilicos

Nos Quadros 5 e 6 séo apresentados, respectivamente nas meninas e nos meninos, 0S
valores percentilicos por idade, sendo referidos os percentis mais importantes do
ponto de vista da analise normativa (P10, P25, P50, P75 e P90). As Figura 1 e Figura
2 complementam de forma visual a informacao dos quadros. Os percentis sdo medidas
de posicdo que indicam, para um dado valor, a percentagem de individuos acima e
abaixo desse valor. Estes valores sdo extremamente importantes para os professores
das criancas, para os profissionais de Educacgdo Fisica e Desporto, pais e encarregados
de educacdo, constituindo-se como valores de referéncia, sobretudo, para a regiao
auténoma dos Acores.

Quadro 4: Valores percentilicos, por idade, das meninas nos testes da bateria KTK.

Teste ER TL SL SM
Idade P10 P25 P50 P75 P90 P10 P25 P50 P75 P90 P10 P25 P50 P75 P90 P10 P25 P50 P75 P90

6 13 19 30 39 44 10 12 14 16 17 22 26 30 35 41 5 10 16 24 30
7 15 24 32 41 50 (11 13 15 17 19 (23 28 34 42 52 8 15 24 31 39
8 22 31 41 50 57 (13 15 17 19 21 29 35 43 52 59 ({16 24 31 39 46
9 26 33 43 52 59 (14 16 18 20 22 (32 42 50 56 64 (17 28 36 44 53
10 24 34 46 54 61 (15 17 19 21 23 (34 43 53 61 66 [21 33 42 51 58
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Figura 1:
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Para uma boa compreensdo destes dados vamos dar um exemplo: suponhamos que
uma menina de 6 anos de idade obtém 20 pontos no teste ER. Consultando o Quadro 4
verifica-se que o resultado da menina se situa um ponto acima do percentil 25, pelo
que podemos dizer que a menina estd numa posi¢do da distribuicdo da populacdo
acoreana (considerando que a amostra € representativa da populacéo), com 25% das
criangas abaixo e 75% das criangas acima do seu resultado.
Outro exemplo: suponhamos que um menino de 7 anos obtém 35 pontos no teste TL,
consultado o Quadro 5, constata-se que aquela pontuacdo é igual ao valor do percentil
50, assim 0 menino situa-se no ponto que divide a distribuicdo em duas partes iguais,
isto €, 50% da populacdo esté abaixo e 50% esta acima do valor obtido pelo menino.

Quadro 5: Valores percentilicos, por idade, dos meninos nos testes da bateria KTK.

Teste ER TL SL SM

Idade P10 P25 P50 P75 P90 [P10 P25 P50 P75 P90 P10 P25 P50 P75 P90 [P10 P25 P50 P75 P90
6 15 20 29 37 46 (12 13 15 17 19 20 25 30 36 43 3 10 17 25 33
7 19 27 35 44 53 (12 14 16 18 20 24 29 34 42 49 10 18 26 36 44
8 23 31 42 50 59 (13 16 17 20 22 (27 33 42 50 56 15 25 35 45 52
9 28 36 46 54 63 (14 17 19 21 23 (B1 37 48 56 62 23 32 42 51 58
10 30 43 51 59 66 (16 18 21 23 25 (34 43 52 60 67 26 39 48 59 66
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Figura 2: Linhas percentilicas dos meninos ao longo da idade em cada teste da bateria KTK.
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3.5.3. Quociente motor

Os Quadros 7 e 8 apresentam os valores médios e os valores percentilicos por idade
em ambos 0s sexos do quociente motor. Relembra-se que o quociente motor refere-se
ao somatério dos resultados obtidos por cada crianga em cada teste. Estes valores, tal
como os resultados parcelares de cada teste servem de referéncia para os professores
das criancas, os profissionais de Educacdo Fisica e Desporto e para os pais e
encarregados de educacdo, sendo visualmente complementados pela Figura .

Quadro 7: Média, desvio-padrdao (M + dp) e valores minimo e maximo por intervalo etario nas meninas

€ nos meninos, no quociente motor obtido a partir da bateria KTK.

Meninas Meninos

Idade M£dp Min. Max. M£dp Min. Max.
6 | 91.85+24.87 32 170 | 93.37+26.76 27 200
7 (106.42+30.43 19 188 | 113.32+30.31 24 195
8 |[131.26%29.77 35 212 | 133.96+34.61 20 217
9 |144.51+33.08 45 238 | 152.76+35.14 32 302
10 |155.43+34.08 57 233 | 168.54+35.69 56 253

Numa andlise breve aos resultados apresentados no Quadro 7 verifica-se que as
médias aumentam com a idade, tanto nas meninas como nos meninos, tendo os
meninos em todos os intervalos etarios valores superiores. E importante referir a
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variabilidade inter-individual existente em todos os intervalos etarios, tanto nas
meninas como nos meninos. A variacdo é bastante elevada aos 6 e aos 7 anos de
idade.

Os valores percentilicos sdo, em todas os intervalos etarios, mais elevados nos
meninos do que nas meninas, embora aos 6 anos de idade apenas o valor de P90 seja
superior.

Quadro 8: Valores percentilicos por idade nas meninas e nos meninos no quociente motor obtido
através da bateria KTK.

Meninas Meninos
Idade P10 P25 P50 P75 P90 P10 P25 P50 P75 P90
6 57 75 91 109 123 60 75 91 111 127
7 69 85 107 126 145 74.3 95 113 134 153
8 94 111 131 154 170 90 110 137 160 176
9 102 123 146 167 189 111 129 156 177 193
10 108 132 158 183 196 120 144 174 194 211
Fem.
—— P10 —B—P25 P50 P75 —¥—P90
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50 -
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Figura 3: Linhas percentilicas das meninas e dos meninos ao longo da idade no quociente motor obtido
a partir da bateria KTK.

3.5.4. Comparacao entre sexos em funcdo da idade

A Figura 4 refere-se ao comportamento dos valores médios dos testes da bateria KTK
em funcdo da idade e do sexo. A Figura apresenta o comportamento do quociente
motor resultante da bateria KTK ao longo da idade nos dois sexos. Estas figuras
apresentam informacao normativa para os indicadores em causa.
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Figura 4: Comportamento dos valores médios dos testes da bateria KTK em fung¢do da idade e do sexo.

Numa analise visual as Figuras fica desde logo clara que existe um aumento dos
valores médios ao longo da idade em ambos 0s sexos em todos os testes da bateria
KTK e no quociente motor, ja& que este resulta do somatério dos quatro testes da
bateria. Verifica-se também que 0os meninos apresentam em todos os intervalos etarios
e em todos os testes valores superiores as meninas. Esta situacdo apenas se inverte no
caso do teste de saltos laterais (SL), onde aos 8 e aos 9 anos de idade as meninas
apresentam valores superiores.
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Figura 5: Comportamento do valor médio do quociente motor resultante da bateria KTK em funcdo da
idade e do sexo.

Esta é uma analise visual que ndo nos da indicacdo se as diferencas observadas séo
devidas ao acaso ou se representam de facto diferencas reais na populacao, pelo que
recorremos ao procedimento de analise estatistica ANOVA factorial.

Né&o foi encontrada associacao relevante entre o factor tamanho corporal (BMI) e os
diferentes testes da bateria KTK que justificasse o recurso a analise da covariancia,
pelo que recorremos apenas a ANOVA.

Os principais resultados da ANOVA de dois factores (sexo * idade) as diferencas
entre 0s sexos e dos diferentes escaldes etarios em cada teste da bateria de testes KTK
e no quociente motor resultante encontram-se no Quadro 9.

Quadro 9: Resultados da ANOVA de dois factores (sexo * idade) as diferengas entre os sexos ¢ dos
escaldes etarios em cada teste do KTK e no quociente motor resultante.

Teste Factor F (gl) p
ER
Sexo 26.765 (1, 3731) <0.001
Idade 185,912 (4, 3731) <0.001
Sexo * ldade 4.280 (4, 3731) 0.002
Tl
Sexo 97.397 (1, 3727) <0.001
Idade 292.875 (4, 3727) <0.001
Sexo * Idade 2.885 (4, 3727) 0.021
Sl
Sexo 3,464 (1, 3727) ns
Idade 370.646 (4, 3727) <0.001
Sexo * ldade 1.252 (4, 3727) ns
SM
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Sexo 72.616 (1, 3732) <0.001

Idade 393.414 (4, 3732) <0.001
Sexo * Idade 4.751 (4, 3732) 0.001
oM
Sexo 36.485 (1, 3725) <0.001
Idade 485.922 (4, 3725) <0.001
Sexo * Idade 3.193 (4, 3725) 0.013

ns = ndo significativo

Com a excepcdo do teste saltos laterais (SL) os meninos apresentam valores médios
superiores as meninas em todos os intervalos etérios. Estas diferencas sdo
estatisticamente significativas conforme se pode ver nos resultados da ANOVA
(Quadro 9). No teste SL ndo se verificam diferencgas estatisticamente significativas.
Somente aos 8 e aos 9 anos de idade é que os meninos apresentam valores médios
superiores. Nos outros intervalos etéarios os resultados dos dois sexos sdo semelhantes.
E notdrio o incremento dos valores médios ao longo da idade em ambos 0s sexos em
todos os testes da bateria KTK e, como é ébvio, no quociente motor. Este incremento
é estatisticamente significativo em todos os testes (Quadro ) e no quociente motor. A
magnitude do incremento é superior nos rapazes relativamente as raparigas em todos
0s testes e no quociente motor, a excepcdo do teste SL, onde ndo se verificou
interacgéo significativa entre os factores sexo e idade (Quadro ).

Estes resultados sdo semelhantes aos encontrados por Schilling (1974), sobretudo no
que diz respeito ao crescimento dos valores médios ao longo da idade, ja que no que
se refere a diferenca entre os sexos as diferencas por ele verificadas ndo séo
sistematicas, isto €, ocorrem apenas em dois dos testes e apenas em alguns intervalos
etarios.

3.5.5. Analise aos perfis multivariados da Coordenacédo Motora

Se considerarmos ndo a andlise de cada teste individualmente, mas pensarmos que 0s
valores que cada crianca obteve nos 4 testes de corrdenacdo definem um perfil
multidimensional da configuracdo da sua coordenacdo motora, seria licito colocar a
seguinte pergunta:

- Sera que o perfil configuracional da coordenacdo motora das criangas corresponde
aquele que é esperado para a sua idade?

E evidente que no dominio lato do desenvolvimento motor é de esperar alguma
heterogeneidade interindividual. Mas também é correcto pensar, de acordo com as
posi¢cBes normativistas, que no seio de cada idade, as criancas evidenciam um perfil
de coordenacdo que as torna homogeénas, i.e. em cada idade haverd um tipo de
coordenacdo motora esperada. Se porventura, os valores dos perfis das criangas na sua
coordenacdo forem diferentes daquele que é esperado, entdo estamos diante de um de
dois problemas: (1) se os perfis corresponderem aos de criangas mais velhas, entdo
teremos que redimensionar aspectos da estrutura didactico-metodoldgica das aulas
face ao valor mais elevado da prontiddo coordenativa das criancgas; (2) o contrario é
que se afigura mais problemaético, se constatarmos que os perfis das criangas
correspondem aos perfis esperados de criangas de idades mais baixas. Estamos aqui
num dominio delicado, e que coloca o problema de insuficiéncia de prontidao
coordenativa. Esta matéria exige pois um cuidado acrescido na propria elaboracéo dos
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planos das aulas para respeitar, em cada idade, a enorme variedade dos niveis de
prontiddo coordenativa das criancas. Mais adiante retomaremos esta mesma matéria
quando lidarmos com os problemas dos perfis da ApFsS.

Normalmente o procedimento estatistico utilizado para solucionar esta matéria da
classificagdo é a Funcdo Discriminante (FD). Dos resultados obtidos com este
procedimento multivariado, s6 consideraremos uma parte e que trata da
reclassificacdo dos sujeitos com base nos valores esperados de coordenagdo em cada
idade, e que se designa por matriz de reclassificacdo, ou de confusao.

Os valores desta matriz estdo nos Quadros seguintes, 0 primeiro para as meninas e 0
segundo para 0s meninos.

Quadro 10: Tabela de reclassificacdo das meninas com base nos resultados significativos da funcdo
discriminante (FD) encontrada*. A carregado encontram-se 0s nUmeros respeitantes aos meninas
correctamente reclassificadas nas suas idades (i.e. com um perfil de coordenacéo esperado para a sua
idade).

Idades Grupos naturais de idade (previsdo com base nos resultados da FD)

6 7 8 9 10 Total
6 169 66 23 5 5 268
7 167 122 63 45 34 431
8 52 87 114 87 88 428
9 39 53 86 110 172 460
10 16 18 32 44 129 239

* (A de Wilks=0.635, x?=827.72, p<0.001)

Se atentarmos na percentagem de reclassificacdo das meninas nos seus grupos
naturais, i.e. a sua idade cronoldgica, com base nos seus perfis multidimensionais de
aptiddo fisica verificamos que:

- Aos 6 anos a percentagem é de 63,1% (169 meninas em 268) bem
classificados. A partir desta idade, a percentagem é baixissima: 28.3% (122
meninas) aos 7 anos, 26.6% (114 meninas) aos 8 anos, 23.9% (110 meninas) aos
9 anos e 54% (129 meninas) aos 10 anos. Tratam-se, sem qualquer sombra de
duvida, de valores muito baixos.

- E claro que ha meninas que na sua idade revelam um perfil de coordenagéo
motora que caracteriza as suas colegas de idades mais avancadas, como €, por
exemplo, o caso dos 6 anos, em que ha 66 meninas com perfis de CMotora de
meninas de 7 anos e assim por diante. Do mesmo modo perceberemos esta
coordenacdo avangada nas meninas de 7, 8 e 9 anos de idade.

- Contudo, aquilo que de certo modo evidencia algo de preocupante, € verificar
a presenca de criancas cujo perfil corresponde ao das suas colegas de idade mais
baixa. Por exemplo, aos 7 anos hd 167 meninas que possuem um perfil de
aptiddo de colegas de 6 anos de idade! E a leitura estende-se as de 8 e 9 anos de
idade. Aos 10 anos de idade, ha mais meninas com perfis de colegas de idade
mais baixa, do que aquela que seria esperada para a sua idade. Ora este é, sem
duvida, um problema sério que necessita uma analise cuidada dos perfis de
CMotora, e concretamente da prontiddo motora das criangas tendo em conta que
se espera que as aulas de Educacéo Fisica produzam algum efeito.

No Quadro seguinte apresentamos os resultados respeitantes aos meninos.

Quadro 11: Tabela de reclassificagcdo dos meninos com base nos resultados significativos da funcao
discriminante (FD) encontrada*. A carregado encontram-se 0s nlmeros respeitantes aos meninos
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correctamente reclassificados nas suas idades (i.e. com um perfil de coordenacdo esperado para a sua
idade).

Idades Grupos naturais de idade (previsdo com base nos resultados da FD)

6 7 8 9 10 Total
6 191 58 24 10 2 285
7 158 132 87 45 30 452
8 86 74 111 84 108 463
9 32 54 68 90 184 428
10 18 17 25 36 185 281

* (A de Wilks=0.630, 7°=879.10, p<0.001)

Tal como anteriormente, este quadro de resultados necessita uma leitura muito atenta
por parte de professores de Educacéo Fisica e professores(as) envolvidos(as) nas aulas
curriculares destas criangas no que a leccionacdo da Educacéo Fisica diz respeito. Tal
como anteriormente, a interpretacdo dos nimeros conduz a um cuidado substancial na
determinacdo inicial dos niveis de prontiddo motora das criangas por forma a que o
planeamento das aulas, concretamente a sua estrutura didactico-metodoldgica
contemple, em cada ano de escolaridade, a forte heterogeneidade patente dos niveis de
desenvolvimento motor das criancas.

- Aos 6 anos a percentagem de meninos € de 67% (191 meninos em 285) bem
classificados. A partir desta idade, a percentagem é baixissima: 29.2% (132
meninos) aos 7 anos, 24% (111 meninos) aos 8 anos, 21% (90 meninos) aos 9
anos e 65.8% (185 meninos) aos 10 anos. Trata-se, sem duvida de valores muito
baixos de reclassificacdo dos meninos nos seus grupos originais de idade. O que
¢ mais saliente é, sem duvida, a sua “ma reclassificacao”.

- E claro que ha meninos que na sua idade revelam um perfil de coordenacéo
motora que caracteriza os seus colegas de idades mais avancadas, como s&o, por
exemplo, os caso dos 6 aos 9 anos, em que ha nameros “substanciais” de
criangas cujos perfis de CMotora os colocam noutras idades.

- Contudo, aquilo que nos preocupa é verificar a presenca de criancgas cujo perfil
corresponde ao dos seus colegas de idade mais baixa. Por exemplo, aos 7 anos
hd 158 meninos que possuem um perfil de aptiddo de colegas de 6 anos de
idade! E a leitura extende-se as de 8 e 9 anos de idade. Por exemplo, aos 9 anos
ha cerca de 154 meninos (36%) cujos perfis multidimensionais de aptiddo os
colocam em idades mais baixas! Aos 10 anos de idade, h&d mais meninos com
perfis de colegas de idade mais baixa, do que aquela que seria esperada para a
sua idade.

3.5.6. Conclusdes parcelares

Meninas
- Em todas as provas de coordenacdo, e ao longo da idade, verifica-se um
incremento significativo dos valores médios.
- O desempenho motor nas provas nao depende substancialmente dos valores de
altura e peso das criancas.
- Os valores médios do desempenho nas quatro provas do KTK das criancas
acoreanas sdo inferiores aos obtidos noutros estudos realizados quer em
Portugal quer no estrangeiro.
- Ha meninas que possuem valor zero nos testes de salto lateral e saltos
monopedais.
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- Verifica-se uma tendéncia generalizada para as meninas de uma dada idade
mostrarem perfis de coordenacdo motora inferiores aqueles que sdo esperados
para a sua idade. Tal circunstancia revela uma forte insuficiéncia em aspectos
do desenvolvimento coordenativo nas diferentes idades.

Meninos
- Constata-se, em fungéo do incremento da idade, um aumento significativo dos
valores médios do desempenho coordenativo.
- Tal como foi verificado nas meninas, também nos meninos ndo se encontrou
qualquer associacdo substancial do desempenho motor nas provas com 0S
valores de altura e peso.
- Os valores médios do desempenho nas quatro provas do KTK das criancas
acoreanas sdo inferiores aos obtidos noutros estudos realizados em Portugal e no
estrangeiro.
- Tal como nas meninas, também nos meninos € evidente a presenca, em cada
idade, de perfis de coordenacdo motora inferiores aos esperados para a sua
idade. Tal circunstancia traduz uma insuficiéncia bem forte nos aspectos do
desenvolvimento coordenativo.
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4. ACTIVIDADE FISICA

4.1. Conceito

ActF e exercicio fisico, sdo expressfes muitas vezes utilizadas de forma alternada
para quererem significar a mesma coisa. Porém, estas expressdes deveriam ser
entendidas de forma distinta, implicando consequéncias porventura distintas
relativamente ao seu papel na vida diaria dos sujeitos. Assim, exercicio fisico €
habitualmente considerado como uma subcategoria da ActF, sendo definido como a
ActF planeada, estruturada, repetitiva que resulta em melhoria ou manutencéo de uma
ou mais facetas da aptiddo fisica (Caspersen, Powell e Christenson, 1985). E,
portanto, a ActF realizada de forma intencional. Em contraste com a definicédo
anterior, a ideia de ActF engloba qualquer movimento corporal produzido pelos
musculos esqueléticos que resulte num aumento de gasto energético relativamente a
taxa metabdlica de repouso (Caspersen, Powell e Christenson, 1985; Bouchard e
Shephard, 1994). O que esta definicdo destaca como importante é a traducdo da ActF
em gasto energético, ndo importando o tipo de ActF nem o contexto da sua realizagao
- no lazer, no trabalho, no desporto, etc.

Em virtude de o organismo humano obedecer a lei de conservacdo da energia e retirar
todo o combustivel para a ActF dos alimentos que ingere, a quantificacdo da ActF é
muitas vezes expressa em termos de dispéndio energético. Alternativamente pode ser
expressa em termos de trabalho (watts), em tempo de actividade (minutos, horas), em
unidades de movimento (contagens), ou mesmo como resultados numéricos derivados
de inquéritos ou questionarios. Deverd, no entanto, ter-se em atencdo que o dispéndio
energético ndo deve ser usado como sindnimo de ActF. Em primeiro lugar porque o
dispéndio energético total se divide em trés partes: (1) a taxa de metabolismo basal
(energia gasta para o0 organismo manter as suas funcdes vitais); (2) o efeito térmico da
alimentacdo (energia necessaria a digestdo e assimilacdo dos alimentos) (3) e a
energia despendida na ActF (energia gasta em qualquer movimento corporal
provocado pela contraccdo da musculatura voluntaria). E, em segundo lugar, porque a
quantidade de energia despendida por um sujeito deve ser sempre entendida como um
valor relativo a sua massa corporal, para a mesma ActF um sujeito com maior massa
muscular despende maior quantidade de energia.

A ActF deve ser entendida como um comportamento multifacetado ou
multidimensional, onde devem ser incluidas variaveis como: (1) duracdo (por ex.
minutos, horas, etc.); (2) frequéncia (por ex. numero de vezes por semana); (3)
intensidade (por ex. quantidade de energia despendida em kcal por minuto ou KJ por
hora); (4) tipo (por ex. ActF no desporto, ActF no trabalho), podendo também ser
incluidas variaveis como as circunstancias e o propdsitos da ActF (Maia, Lopes e
Morais, 2002).

4.2. Importancia do estudo da actividade fisica habitual

O interesse em avaliar a ActF em qualquer populacdo baseia-se na necessidade de
estabelecer o estado corrente da ActF dessa populacédo e determinar se a populagéo se
encontra dentro dos critérios apropriados e indispensaveis a um Optimo estado de
salde. Os estudos de caracter epidemioldgico, patolégico, clinico e experimental
realizados ao longo dos ultimos quarenta anos, demonstram de forma inequivoca que
a inactividade e niveis baixos de aptidao fisica contribuem de forma substancial para a
generalidade das doencas cronicas prevalecentes nas sociedades industrializadas
(Blair et. al. 1996)

Nos adultos, a ActF regular esta associada ao aumento da longevidade (Blair et al.,
1989; Simons-Morton et al., 1990; Blair, 1993; Paffenbarger et al., 1991), a um
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decréscimo do risco de doencas coronarias (Bar-Or, 1987; Simons-Morton et al.,
1990; Blair, 1993), na diminuicdo de alguns dos factores de risco que lhes estdo
associados, como a obesidade e o stress emocional, a uma acgdo profilactica em
patologias degenerativas do sistema Osteo-articular (Corbin, 1987; Blair, 1993).

Nas criangas, a relagdo entre ActF e saude ndo é tdo clara. Tal como nédo é de todo
conhecido o grau de relacdo entre a ActF na infancia e juventude e a saude na idade
adulta. A Figura 1 ilustra as possiveis relaces existentes entre a ActF na inféancia e
juventude a satde na adulticia.

Salvo casos extremos e excepcionais, as criangas e jovens sdo, por natureza,
saudaveis. No entanto, a ActF parece estar inversamente relacionada com alguns
factores de risco de doencgas cardio-vasculares: tensao arterial (Simons-Morton et al.,
1990), presenca de lipoproteinas de baixa densidade (Durant, Linder e Mahoney,
1983; Simons-Morton et al., 1990) e obesidade (Clark e Blair, 1988; Walberg e Ward,
1985). Esta associacdo é particularmente importante porque os factores de risco de
doencas coronérias prolongam-se no tempo (Simons-Morton et al., 1990). Kemper,
Essen e Verschuur (1989) ao seguirem (tracking) os indicadores de risco das doencas
coronérias desde a adolescéncia até a idade adulta, verificaram que o colesterol total,
as HDL e colesterol total / HDL, se mantinham relativamente estaveis ao longo dos 9
anos de observacoes (12-13 a 21-22 anos), 0 que parece suportar aquela ideia.

Actividade fisica na Sapdg na Sadd
1 S — + | infanciae [— + —-{ S2UGENA
infancia e juventude juventude adulticia

Actividade fisica na Actividade .
2 e — +-p| fisicana |— + - SaUdena
infancia e juventude adulticia b

Actividade fisica na
infancia e juventude

Salide na
adulticia

Figura 1 — Possiveis relagGes entre actividade fisica na infancia e juventude e a saide na idade adulta:
(1) a ActF durante a infancia e juventude esta relacionada com o estado de salde das criangas e jovens;
(2) a ActF durante infancia e juventude esta relacionada com a actividade fisica na idade adulta; (3) a
ActF durante a infancia e juventude esta directamente relacionada com o estado de sa(de na idade
adulta (adaptado de Twisk, 2001. Ver também Blair, Clark e Cureton, 1989)

A acentuada reducdo de ActF nas sociedades desenvolvidas, e as nefastas
repercussdes na saude dos padrdes de vida tipicos desta sociedade, cada vez mais
urbanizada e sedentarizada, traduzem-se por custos individuais e sociais elevados
constituindo preocupacdo crescente de técnicos e de governantes. As evidéncias
demonstradas pela investigacdo cientifica da relacdo entre ActF e salde levaram ao
reconhecimento, por parte de organizacdes insuspeitas e de grande credibilidade, por
ex. American Heart Association (Fletcher, 1992), Fundagdo Portuguesa de
Cardiologia (Horta e Barata, 1995), de que a inactividade fisica € um dos maiores
factores de risco de doencas cardiovasculares. Tal facto teve como consequéncia o
desenvolvimento de objectivos, por parte de departamentos governamentais de alguns
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paises (por ex. o U.S Department of Health and Human Services, 1991 e o Ministério
da Saude, 1999), para a promog¢do da ActF regular e o delineamento de orientagdes
especificas de exercitacdo para a populagdo. De facto, a recomendacdo de mais e
melhor ActF (adaptada as necessidades e potencialidades individuais) constitui,
actualmente, uma constante entre os profissionais da salde, contribuindo
decisivamente para uma existéncia saudavel. O sedentarismo é, na realidade, um
problema de satde publica, sendo a ActF entendida como um “medicamento” de
eficacia comprovada.

4.3. Caracteristicas da actividade fisica habitual em criancas e jovens

A infancia e a juventude sdo consideradas idades determinantes no ganho de habitos
duradoiros de ActF até a idade adulta. Parece ser razoavel assumir que as criangas que
sejam fisicamente activas sejam aquelas que venham a manter esse habito enquanto
adultos. De facto, a promoc¢éo da ActF na infancia e juventude baseia-se, em parte, no
pressuposto de que os habitos de ActF se desenvolvem durante estes periodos e se
mantém até a idade adulta.

Sdo inexistentes os estudos longitudinais que analisaram o tracking da ActF desde a
infancia a idade adulta. Nos poucos estudos que analisaram o tracking da ActF desde
a puberdade a idade adulta verifica-se que as correlagfes entre os indicadores da ActF
durante a adolescéncia e a ActF na idade adulta tendem a ser baixos, situando-se entre
0.05 e 0.39 (Vanreusel et al.,, 1993a; 1993b; Mechelen e Kemper, 1995). Tal
circunstancia leva a supor que a ActF € um comportamento pouco estavel ao longo da
vida dos sujeitos. Por outro lado Janz, Dawson e Mahoney (2000) referem que a ActF
€ um comportamento com um tracking moderado e que a inactividade apresenta um
tracking mais elevado nos meninos do que nas meninas, ocorrendo o inverso na ActF
vigorosa. De facto, este estudo demonstrou que 0 comportamento sedentario apresenta
um tracking mais elevado do que o comportamento activo. Durante o periodo da
infancia, a ActF parece ser, segundo o0s resultados de Pate et al. (1996), um
comportamento estavel. Neste estudo verificou-se que numa amostra de criangas
avaliada entre 0s 3/4 e os 7/8 anos de idade a ActF apresentou estabilidade.

Para além de se verificar pouca estabilidade no comportamento activo a generalidade
dos estudos longitudinais sobre a ActF indicam a ocorréncia de um declinio nos niveis
de participacdo sobretudo na transicdo entre a infancia e a adolescéncia (Riddoch e
Boreham, 2000; Telama, Yang, 2000; Kimm, et al., 2000; Mechelen et al., 2000).
Esta situacdo ndo é necessariamente problematica, ja que este declinio parece ter
causas bioldgicas. De facto, o declinio dos niveis de ActF foi também verificado em
animais (Sallis, 2000). Devera ser fonte de preocupacdo quando a ActF descer para
niveis considerados nefastos para a satde. De qualquer forma, esta ocorréncia levanta
problemas adicionais na promocdo de habitos de ActF na infancia. Corbin (2001)
recomenda que as actividade fisicas a implementar na infancia, tendo em vista a sua
manutencdo ao longo da vida dos sujeitos, devem apresentar tracking.

Trost et al. (2002) avaliaram a ActF habitual ao longo de 7 dias consecutivos, em 185
meninos e 190 meninas com idades compreendidas entre 0s 6 e 0s 17 anos, através do
acelerometro CSA. Verificaram que os periodos de ActF moderada-a-vigorosa (entre
3 e 59 METs) e a ActF vigorosa (igual ou superior a 6 METSs) diminuem
significativamente ao longo da idade. Os meninos foram mais activos do que as
meninas, no entanto, no conjunto de toda a ActF as diferencas sdo diminutas. A
participacdo em ActF continua de 20 minutos por dia com intensidade igual ou
superior a 3 e a 6 METSs foi baixa ou inexistente.
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Mechelen et al. (2000) realizaram um estudo longitudinal com o objectivo de
descrever o desenvolvimento da ActF habitual em meninos e meninas com idades
entre 0s 13 e os 27 anos de idade. A ActF foi avaliada através de questionario.
Verificaram uma reducdo significativa da ActF ao longo da idade apenas nos
meninos. No que diz respeito aos niveis de intensidade da actividade encontraram um
aumento significativo na quantidade de ActF moderada em ambos os sexos, embora
as meninas despendessem significativamente mais tempo do que 0s meninos em ActF
moderada. Em ambos os sexos ocorreu um diminuicao significativa na quantidade de
ActF intensa.

Telama e Yang (2000) verificaram um declinio dos niveis de ActF numa amostra de
2309 filandeses de ambos os sexos. Este declinio foi marcadamente acentuado a partir
dos 12 anos de idade sobretudo no que diz respeito a frequéncia semanal e
participacao desportiva. O declinio foi mais elevado nos meninos do que nas meninas.
Kimm et al. (2000) também verificaram um declinio elevado da ActF na transi¢ao
entre a infancia e a adolescéncia, quando avaliaram uma amostra de 2379 de criancas
entre 0s 9 e 0s 18 anos de idade.

Em Portugal os estudos longitudinais sobre os niveis de participacdo na ActF séo
inexistentes.

Em 1993, numa conferéncia internacional realizada nos EUA (International
Consensus Conference on Physical Activity Guidelines for Adolescents), apos terem
sido revistos os efeitos da ActF na saude dos adolescentes, foram estabelecidas as
seguintes recomendacdes para os adolescentes (Sallis e Patrick, 1994):

(1) Todos os adolescentes devem, diariamente ou quase diariamente, ser
fisicamente activos, quer seja em actividades ludicas, no desporto, no trabalho,
nas deslocagdes, no tempo livre, na educacdo fisica ou no exercicio fisico
programado, quer no contexto da familia, da escola ou em actividades da
comunidade;

(2) Os adolescentes devem envolver-se em actividades fisicas que durem 20
minutos ou mais e de intensidade moderada a vigorosa, trés ou mais vezes por
semana.

Em 1997, numa conferéncia internacional realizada no Reino Unido (Young and
Active?) foram emitidas duas recomendacdes principais € uma subsidiaria para as
criancas e jovens entre 0s 5 e 0s 18 anos de idade (Cavill, Biddle e Sallis, 2001):

(1) As criangas e jovens devem participar em actividades fisicas moderadas a
intensas pelo menos uma hora diéria.

(2) As criancas mais sedentarias devem participar em actividades fisicas
moderadas a intensas pelo menos 30 minutos diariamente.

Recomendacdo subsididria: pelo menos duas vezes por semana, algumas
daquelas actividades devem servir para apoiar o refor¢co e/ou a manutencéo da
forca muscular, da flexibilidade e promover o desenvolvimento da densidade
mineral Gssea.

Seréa que as criangas e jovens cumprem estas recomendacdes? E o que vamos tentar
verificar através de uma analise sucinta a literatura da especialidade publicada no
estrangeiro, e em Portugal sobre a populacéo portuguesa.

4.4. Estudos realizados no estrangeiro
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N&o é facil proceder a uma andlise da literatura por forma a tirar conclus@es fidveis
acerca do padrdo (frequéncia, duracdo, intensidade, tipo) de ActF das criangas e
jovens, devido ao facto de os diferentes estudos usarem procedimentos distintos na
avaliacdo da ActF (inquéritos, observacdo, monitores de ActF, monitores da
frequéncia cardiaca) o que dificulta a comparagdo dos resultados (para estudar de
forma pormenorizada os diferentes procedimentos de avaliacdo da ActF ver por ex.
Montoye et al. (1996) e Maia, Lopes e Morais, 2002).

Simons-Morton et al. (1990) investigaram, atraves de questionario, a participacdo de
criangas de ambos os sexos (n = 812) de 8/9 anos de idade, em actividades fisicas
moderadas e vigorosas durante um periodo de trés dias consecutivos. Verificaram que
70% do total das actividades fisicas moderadas e vigorosas eram compostas por
corrida, marcha rapida, jogos, desportos colectivos e andar de bicicleta. Do total das
actividades referidas, 47% nos meninos e 44,6% nas meninas tinham uma duracédo
igual ou superior a 10 minutos. A média diaria de periodos em actividades fisicas
moderadas e vigorosas com duracgdo superior a 10 minutos foi, em ambos os sexos, de
1,7. A ocorréncia de episodios de actividades fisicas moderadas e vigorosas foi
significativamente superior fora da escola. Uma percentagem de 12,3% de meninos e
de 13,3% de meninas referiram zero ocorréncias de ActFs moderadas e vigorosas com
duracgéo igual ou superior a 10 minutos ao longo dos trés dias. Uma percentagem de
36,6% de meninos e de meninas referiram menos de uma ocorréncia por dia. Os
autores concluem que, embora a maioria das criancas tivessem referido ter alguma
actividade por dia, uma proporc¢do substancial de criancas referiu menos de uma ActF
moderada e vigorosa diaria com duracdo igual ou superior a 10 minutos, o que sugere
gue muitas criancas podem nao ter uma gquantidade de ActF adequada.

Freedson (1992) numa revisdo da literatura sobre a ActF das criancas e jovens refere
os resultados do National Children and Youth Fitness Studies Il (um estudo realizado
nos EUA), onde se verificou que aproximadamente 59% das criancas indica participar
em actividades fisicas moderadas e vigorosas.

Sleap e Warbuston (1992) estudaram 56 criancgas de 5 a 11 anos de idade de 4 regides
de Inglaterra ao longo de 10 meses. As observacgdes foram feitas durante os intervalos
lectivos, os periodos de refeicGes, as aulas de Educacdo Fisica e durante o tempo livre
fora da escola. As criancas passaram 34,4% do tempo de observacdo em actividades
fisicas moderadas e vigorosas. Foram mais activas durante os intervalos lectivos do
gue durante o tempo livre passado fora da escola. Apenas em 14% das criancas
observadas foram registados periodos continuados de 20 minutos ou mais de ActF.
Welsman e Armstrong (1997) analisaram os padrbes de ActF de criancas de 6 a 11
anos de idade de ambos os sexos, atraveés da monitorizacdo da frequéncia cardiaca.
Cada crianca foi monitorizada desde as 9 horas da manha até ao momento de se
deitar, durante 3 dias consecutivos da semana. Os dados foram analisados tendo em
consideracdo os limiares de >140 e >160 batimentos por minuto. Estes limiares
tinham ja sido verificados como sendo caracteristicos de actividades como marcha
ligeira (6 km*h.™ — 140 bpm) e corrida (8 km*h™ — 160 bpm) e confirmados em
laboratério. Foi calculado em cada crianga o tempo médio - minutos - acumulado e a
média percentual de tempo nos limiares >140 e >160 batimentos por minuto, bem
como o numero total de periodos de 5 e 10 minutos, ao longo dos trés dias, com
frequéncia cardiaca acima dos dois limiares. Verificaram uma diminuigdo
significativa da percentagem de tempo com frequéncia cardiaca acima de 140 e 160
bpm ao longo dos grupos etarios. As meninas passaram significativamente menos
tempo do que 0os meninos com frequéncia cardiaca acima dos 140 e 160 bpm.
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Atkins et al. (1997) estudaram 24 meninos e 27 meninas de 10 anos de idade em dois
momentos, a uma distancia de um ano. Avaliaram a frequéncia cardiaca através de um
monitor da frequéncia cardiaca ao longo de trés dias consecutivos. Estabeleceram o
limiar de 139 bpm como aquele que fornece beneficios para a saude, e dois limiares
de 60% e 75% da frequéncia cardiaca maxima. O limiar de 75% da frequéncia
cardiaca maxima é considerado como aquele onde para os adolescentes existem
efeitos benéficos para a aptiddo cardio-respiratoria, enquanto que o limiar de 60% é
uma valor arbitrario que se aproxima dos 150 bpm. Identificaram os periodos
continuos de 5, 10, 15 e 20 minutos onde ocorreram os limiares de frequéncia
cardiaca, assim como o tempo acumulado onde ocorreu frequéncia cardiaca elevada.
Verificaram que os limiares de 60% e 75% n&o diferiram significativamente entre os
dois sexos; nenhuma crianca observada teve uma actividade consecutiva de 3x20
minutos em qualquer das ocasifes de avaliacdo; os periodos de curta duracdo em
todos os limiares foram os mais frequentes. Os resultados indicam também que 41,6%
dos meninos e 84,6% das meninas ndo atingem um Unico periodo de 5 minutos com
uma frequéncia cardiaca elevada a qualquer dos limiares. Ndo encontraram diferencas
significativas entre os dois sexos nos minutos acumulados com frequéncia cardiaca
elevada em qualquer dos limiares.

Ekelund, Yngve e Sjostrom (1997) analisaram a ActF diaria em 150 adolescentes de
ambos o0s sexos de 14 anos de idade através de questionario - 0s sujeitos tinham que
relatar a sua ActF nos altimos 7 dias, em que cada dia foi divido em periodos de 15
minutos. Cada actividade foi classificada de acordo com a estimativa do seu dispéndio
em equivalentes metabdlicos (MET). O tempo despendido numa determinada
actividade foi multiplicado pelo valor MET apropriado para calcular o gasto
energético (MJ*h™). Verificaram que os meninos apresentavam significativamente
mais gasto energético do que as meninas. No entanto, quando este valor era ajustado
ao peso corporal as diferengas eram esbatidas. Uma percentagem de 15% de meninos
e de 18% de meninas nao apresentaram ActF durante 30 minutos diarios com
intensidade igual ou superior a 4,5 METSs. Esta percentagem aumenta para 38% dos
meninos e 36% das meninas quando a intensidade considerada é igual ou superior a
5,5 METSs.

4.5. Estudos realizados em Portugal

A generalidade dos estudos realizados até agora em Portugal pretendia analisar a
relacdo entre ActF e outros construtos como a aptidao fisica, o estatuto socio
econdmico, etc. Estas investigacOes, realizados sobretudo na Faculdade de Ciéncias
do Desporto e Educacdo Fisica da Universidade do Porto, usaram essencialmente o
questionario de Baecke et al. (1982). Este questionario através de 16 questbes
fechadas de escolha mdltipla faz a estimacdo de trés indices distintos de ActF: ActF
no trabalho, ActF na actividade desportiva e ActF no tempo livre. A partir destes trés
indices obtém-se um indice de ActF global. O questiondrio de Baecke & um
instrumento comummente utilizado para avaliar a ActF anual.

Ferreira (1999) analisou a ActF diaria atraves do questionario de Baecke em meninos
e meninas dos 10 aos 18 anos de idade. Verificou que, em todos 0s grupos etarios, 0s
meninos apresentaram indices globais de ActF significativamente superiores as
meninas, com a excepgdo dos 10, 14, 17 e 18 anos. Nao verificou diferengas
significativas entre os diferentes grupos etarios em ambos 0s sexos. Também Pereira
(1999) ndo verificou qualquer diferenca significativa dos indices de ActF entre
meninas de 12 a 19 anos de idade. Rodrigues (2001), num estudo realizado nos
Acores com 700 alunos do 6° ao 12° ano de escolaridade, encontrou também
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diferencas significativas entre meninos e meninas e ndo encontrou alteragcbes nos
niveis de ActF ao longo da idade, confirmando os resultados dos dois estudos
anteriores.

Vasconcelos (2001), numa amostra de 5949 sujeitos (3073 do sexo feminino e 2876
do sexo masculino) com idades compreendidas entre os 10 e os 19 anos de idade
avaliou a ActF através do questionario de Baecke, tendo verificado que apenas existe
declinio nos niveis de ActF entre os 18 e os 19 anos de idade em ambos 0s sexos,
sendo o declinio mais acentuado nas meninas do que nos meninos. Constatou ainda
que os valores médios dos indices de ActF dos meninos sdo superiores aos das
meninas em todos os escaldes etarios, a excep¢do dos 18 anos no indice de ActF no
lazer que é idéntico para ambos os sexos; a frequéncia da pratica desportiva dos
meninos € superior a das meninas; a partir dos 13 anos 0s meninos apresentavam uma
duracdo da pratica desportiva superior a das meninas; durante os tempos livres as
meninas sdo mais sedentarias do que 0s meninos.

Com o objectivo de conhecer os niveis de ActF no tempo de lazer Magalhdes (2001)
avaliou 120 criancas, de ambos 0s sexos, com 10 anos de idade. A avaliacdo da ActF
foi efectuada através do questionario de Godin e Shepard (1985). Verificou que os
meninos apresentaram um indice superior as meninas de ActF no tempo de lazer,
sobretudo nos niveis de intensidade elevada; as criangas evidenciaram um padrdo de
ActF que se caracteriza pela aleatoriedade com oscilacBes na sua intensidade e
duragéo.

Recentemente surgiu um corpo de investigacdo, que tudo indica ser crescente, com
preocupacdes relativas a caracterizacdo do padrdo de ActF habitual das criangas e
jovens que utiliza instrumentos de avaliacdo mais sofisticados e fiaveis do que o0s
questionarios - os acelerémetros.

Santos (2000) analisou a actividade habitual em 157 individuos de ambos 0s sexos
com idades compreendidas entre os 8 e 0s 16 anos. A avaliagdo da ActF foi realizada
com o acelerémetro CSA. Os resultados indicaram que 0os meninos foram mais activos
que as meninas e que a ActF tem um declinio acentuado ao longo da idade,
particularmente nas meninas.

Castro (2001) avaliou a ActF habitual em 117 criancas e jovens (69 do sexo feminino
e 48 do sexo masculino) com idades compreendidas entre 0s 8 e 0s 16 anos de idade,
com o acelerbmetro CSA. Foram calculados os tempos de envolvimento em
actividades moderadas e vigorosas ao longo de trés dias consecutivos. Verificou que
existe um diminuicdo dos niveis de actividade & medida que a idade aumenta. Os
sujeitos do sexo masculino sdo os que despendem mais tempo em ActF. Verificou
ainda que os sujeitos da amostra parecem cumprir as recomendacgdes que preconizam
entre 30 a 60 minutos de actividade diaria, mas nao cumprem a segunda
recomendacéo proposta pelo International Consensus Conference of Physical Activity.
A ActF moderada-a-vigorosa acumulada em periodos continuos de 20 minutos parece
ndo fazer parte das caracteristicas de actividade das criangas e jovens da area desta
amostra.

Magalhdes (2001) no estudo ja referenciado atras avaliou tambem, em 49 criancas, a
ActF no tempo escolar, através do Tritrac R3D durante cinco dias; as criangas
evidenciam, durante o periodo escolar, um predominio de ActF de baixa intensidade,
ndo realizando, no minimo, 30 minutos de ActF moderada a vigorosa diaria; 0s
meninos apresentam no recreio escolar valores de ActF moderada e vigorosa
significativamente superiores as meninas.

Lopes et al. (2002) realizaram um estudo com o objectivo de identificar o padréo de
ActF de pré-adolescentes de ambos 0s sexos ao longo de uma semana: a amostra foi
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constituida por 14 meninas e 11 meninos de 9.5 anos de idade. A ActF foi avaliada
através do monitor de ActF CSA durante 4 dias — dois dias da semana (segunda e
sexta-feira) e sabado de domingo. O monitor de ActF foi colocado no punho do
membro superior ndo dominante. Apds a recolha dos dados foi calculada a média de
ActF por minuto em cada dia. Para analisar os dados foi usada a MANOVA de
medidas repetidas. Os resultados indicam um padrdo de ActF significativamente
diferente entre os dias da semana e os dias de fim de semana. No fim de semana foi
registada significativamente menos ActF do que nos dias de semana tanto nos
meninos como nas meninas. Nao se verificaram diferengas significativas entre os
meninos e meninas na quantidade de ActF.

A partir das pesquisas analisadas podemos fazer a seguinte sintese. A generalidade
dos estudos indica que 0 sexo masculino apresenta valores de ActF superiores ao sexo
feminino, sobretudo na ActF vigorosa. A quantidade e intensidade da ActF das
criancas e jovens ndo estdo conforme as recomendacOes preconizadas para estes
niveis etarios. Parece existir um declinio dos niveis de ActF, tanto em quantidade
como em intensidade, ao longo da idade, embora o Unico estudo que em Portugal
abordou esta tematica ndo confirme os resultados da literatura internacional.

4.6. Principais resultados e interpretagdo

Nesta parte do capitulo vamos apresentar o0s principais resultados obtidos através do
questionario de Godin e Shepard e sua interpretacdo. Para além de se referir o indice
geral de actividade fisica semanal, apresentam-se, também, os valores obtidos nos
diferentes niveis de actividade fisica (leve, moderada e intensa). Em primeiro lugar
serdo referidas as medidas descritivas basicas (média, desvio-padrao, valores minimo
e maximo), e em seguida mostrar-se-do os resultados do estudo diferencial em funcéo
do género sexual e intervalo etario.

4.6.1. Medidas descritivas basicas
Nos Quadro 6 e Quadro 7 sdo apresentadas as médias, 0s desvios-padrao e os valores
minimos e maximos por intervalo etario respectivamente nas meninas e nos meninos.

Quadro 6 - Média, desvio-padrao (M + dp) e valores minimo e maximo dos niveis de actividade fisica,
por intervalo etario, nas meninas.

Idade M + dp Min. Max.

6 43.50+45.40 0 256
7 42.34+40.85 0 195
8 44.26+41.06 0 290
9 41.93+37.84 0 260
10 43.25+37.49 0 225

Quadro 7 - Média, desvio-padrao(M =+ dp) e valores minimo ¢ maximo dos niveis de actividade fisica,
por intervalo etario, nos meninos.

Idade M + dp Min. Max.
6 60.61+66.34 0 343
7 51.93+54.16 0 354
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8 49.65+41.53 0 268
9 52.54+47.18 0 315
10 55.00+41.43 0 205

A andlise aos valores apresentados nos quadros anteriores e considerando a formula
utilizada para, a partir do questionario, se obter os indices de actividade fisica semanal
(ActFSemana = (9 * actividade fisica intensa) + (6 * actividade fisica moderada) + (3
* actividade fisica ligeira) verificamos que os valores médios dos indices de
actividade fisica semanal sdo baixos nas criancas de ambos 0s sexos e de todos 0s
escaldes etarios. De facto, bastam 5 episodios semanais de actividade fisica ligeira, 3
episddios de actividade fisica moderada e 2 episddios de actividade fisica intensa (ou
outra combinacdo qualquer com um numero de epis6dios muito pequeno) para se
obter um indice de actividade fisica semanal de 51 que é idéntico as médias dos
Quadro 6Quadro 7, o que é manifestamente pouco.

Considerando os diferentes niveis de actividade fisica (ver Quadro 8 e

Quadro 9) verifica-se que o numero de episddios semanais de intensidade intensa nao
atinge os dois nas meninas e situa-se em redor de trés nos meninos. Tendo em conta
as recomendagoes do “Young and Active?” para as criangas e jovens entre 0s 5 e 0s
18 anos de idade (Cavill, Biddle e Sallis, 2001): (1) As criancas e jovens devem
participar em actividades fisicas moderadas a intensas pelo menos uma hora diéria;
(2) As criancas mais sedentarias devem participar em actividades fisicas moderadas a
intensas pelo menos 30 minutos diariamente, verifica-se que a generalidade das
criancas da amostra ndo cumpre estas recomendacbes. De facto, dada as
caracteristicas da actividade fisica das criancas, curtos episodios de actividade
intervalados por curtos periodos de descanso, muito poucas criangas atingiram 30
minutos diarios de actividade fisica moderada a intensa, mesmo considerando 0s
diferentes episddios cumulativamente.

Quadro 8 - Média e desvio padrao (M + dp) do numero de episddios semanais dos diferentes niveis de
actividade, por idade, nas meninas.

ActFisica Leve Moderada Intensa
Idade
6 3.62+3.46 3.17+2.67 2.60+3.14
7 3.35+3.19 3.10+2.66 2.46%2.69
8 3.35+2.87 3.24+2.49 2.89+2.96
9 3.16£3.02 3.23+2.40 2.59+2.66
10 3.36+2.78 3.17+2.25 2.77x2.77

Quadro 9 - Média e desvio padrao (M + dp) do nimero de episddios semanais dos diferentes niveis de
actividade, por idade, nos meninos.

ActFisica Leve Moderada Intensa
Idade
6 3.94+4.18 4.08+4.28 3.82+4.22
7 3.53+4.00 3.47+3.36 3.32+3.56
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8 3.19+3.76 3.45x2.69 3.22+2.77
9 3.43+£3.53 3.50+2.77 3.44+3.39
10 3.18+2.89 3.63+2.60 3.79+3.07

Outra constatacdo € a enorme variabilidade inter-individual existente em todos os
escalBes etarios e em ambos os sexos, quer no indice de actividade fisica semanal quer
nos diferentes niveis de intensidade da actividade fisica. Esta variabilidade é
representada pelos valores bastante elevados dos desvios-padrdo que na generalidade
tém valores proximos dos da média e por vezes superiores. Provavelmente existem
sujeitos que podem ser classificados como muito activos, sujeitos activos e sujeitos
inactivos, ndo existem, no entanto, valores de corte para a avaliacdo da actividade
fisica através de questionario que permita esta classificagéo.

4.6.2. Comparacao entre sexos em fungdo da idade

Os resultados da ANOVA de dois factores (sexo * idade) a diferenca entre as médias
no indice de actividade fisica semanal, apresentam um efeito significativo do factor
sexo (F(1. 3359) = 45.270; p < 0.001), indicador da existéncia de diferencas
significativas entre 0s sexos nos niveis de actividade fisica. No entanto, ndo existe
efeito significativo do factor idade nem da interaccdo idade * sexo, o que significa a
inexisténcia de diferencas significativas entre os diferentes niveis etarios em ambos 0s
géneros sexuais.

Estes sdo resultados tipicos da literatura da especialidade. Como ja referimos, a
generalidade das investigacBGes aponta para diferencas nos niveis de actividade fisica
entre os dois géneros sexuais, apresentando os sujeitos do sexo masculino valores
mais elevados do que os sujeitos do sexo feminino. Por exemplo, os resultados de
Magalhées (2001) que avaliou a actividade fisica através do mesmo questionario por
nos utilizado, indicam que os rapazes apresentam um indice de actividade fisica
superior as raparigas no tempo de lazer, sobretudo nos niveis de intensidade elevada.
Na generalidade a literatura indica um decréscimo dos niveis de actividade fisica com
0 aumento da idade, sendo este declinio mais evidente na transicdo entre a infancia e
adolescéncia. No caso das criancas dos Acores avaliadas na presente investigacao,
cujas idades se situam entre os 6 € os 10 anos, ndo se verificam “alteracdes”
significativas entre os niveis etarios, quer nos meninos quer nas meninas, tal como se
pode visualizar na Figura 3. Provavelmente o declinio referido nas outras
investigacbes sO ocorre a partir da adolescéncia, pois, tal como o demonstram 0s
dados da presente investigacdo, verifica-se pouca variabilidade das médias ao longo
dos diferentes niveis etarios. Este facto pode dever-se a uma motivacdo intrinseca das
criangas para a actividade fisica que s6 se altera ap6s a puberdade com o desvio para
outros interesses. Esta motivacdo deve ser aproveitada para a aprendizagem da
actividades desportivo-motoras que possam servir na adolescéncia e na vida adulta
para a ocupacao activa dos tempos livres e de lazer.
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Figura 3 - fndices médios de actividade fisica semanal nos diferentes intervalos etarios analisados (6 a
10 anos de idade)

Para melhor esclarecer as diferencas entre os dois sexos nos diferentes escalGes
etarios no que diz respeito aos trés niveis de actividade fisica (leve, moderada e
intensa) procedemos a uma analise de variancia de medidas repetidas a trés factores
(niveis*sexo*idade) com as medidas repetidas no primeiro factor (Quadro 10).

Os resultados da ANOVA apresentam um efeito significativo do factor niveis, o que
representa diferengas significativas entre as médias dos diferentes niveis de actividade
fisica. As médias da actividade fisica leve e moderada sdo sistematicamente mais
elevadas do que as médias da actividade fisica intensa. Existe um efeito significativo
da interaccdo niveis*sexo (F (2, 4918) = 26,252, p < 0.001), indicador de que 0s
sujeitos dos dois sexos apresentam comportamentos distintos no que se refere aos
niveis de actividade fisica. Nas meninas ocorrem significativamente menos episodios
de actividade fisica intensa do que nos meninos (ver Quadro 8 e Quadro 9 e Figura 4).
Verificou-se também um efeito significativo da interaccdo niveis*idade indicador de
que ao longo da idade os diferentes niveis de actividade fisica apresentam valores
médios distintos. Esta diferenca ocorre entre o nivel de actividade fisica intensa e o
nivel actividade fisica moderado. De facto, as médias da actividade fisica intensa que
sdo sistematicamente mais baixas do que as médias da actividade fisica moderada e
leve até aos 8 anos de idade, apresentam um ligeiro aumento aos 9 e 10 anos de idade,
sendo a média dos meninos aos 10 anos de idade mais elevada do que a média da
actividade fisica moderada (ver Quadro 8 e Quadro 9 e Figura 4), embora esta
interaccdo ndo seja significativa (Quadro 10).

Quadro 10 - Resultados da ANOV A factorial de medidas repetidas (niveis*sexo*idade).

Teste Factor F (gl) p
niveis 8.163 (2, 4918) < 0.000
niveis * sexo 26.252 (2, 4918 <0.000
niveis * idade 1.958 (8, 4918) 0.048
niveis * sexo * idade 0.912 (8, 4918) ns

ns = ndo significativo
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Figura 4 —Indices médios de actividade fisica leve, moderada e intensa nos diferentes intervalos etarios
analisados (6 a 10 anos de idade). Em cima refere-se aos meninos em baixo as meninas.

4.6.3. Conclusdes parcelares
As conclusfes sdo semelhantes nas meninas e meninos:

- As maiores frequéncias de registos relativos aos niveis de actividade fisica sdo
caracterizadas pela baixa intensidade.

- A generalidade das criangas dos diferentes escalGes etarios e de ambos 0s
sexos ndo parecem cumprir as recomendaces dos organismos internacionais
relativos a actividade fisica para criangas e jovens.

- Existe uma grande variabilidade interindividual nos niveis de actividade fisica
em ambos 0s sexos e em todos os niveis etarios. Daqui que existam sujeitos que
podem ser classificados como muito activos, sujeitos activos e sujeitos
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inactivos. Contudo, a prevaléncia parece situar-se nas criangas moderadamente
activas a inactivas.

- Os niveis de actividade fisica semanal séo idénticos nos diferentes niveis
etarios, sugerindo, pois, que com o aumento da idade ndo se registam alteracGes
substanciais nos valores médios de actividade fisica.

- Os meninos apresentam indices de actividade fisica semanal superiores as
meninas. Esta diferenca verifica-se também nos niveis distintos de actividade
fisica, tendo os meninos medias de actividade fisica intensa superiores as das
meninas em todas as idades.

- Entre 0s 6 e 0s 8 anos de idade o niumero médio de episodios de actividade
fisica intensa € mais baixo do que o nimero de episodios de actividade fisica
leve e moderada.

- Aos 9 e aos 10 anos de idade verifica-se um incremento do ndmero de
episddios de actividade fisica intensa.
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5. APTIDAO FiSICA ASSOCIADA A SAUDE

5.1. Conceito

Em inGmeros estudos no vasto dominio inter-relacional da ApF com diversas facetas
do envolvimento, parte-se do pressuposto, demasiado forte em nosso entender, que
criangas e jovens sao mais sedentarios e menos aptos que os dos anos 60, 70, 80 e 90,
e que os valores da sua actividade fisica condicionam a expressao da sua aptiddo. Tal
como refere Blair (1992), tal pressuposto é propalado em grandes parangonas nos
jornais, sem que haja referéncia a estudos sérios e publicados nas melhores revistas
mundiais sobre a temética para ajuizar da veracidade de tais sugestfes. Em Portugal,
como ndo ha informacao de natureza retrospectiva sobre esta matéria, nada se sabe de
concreto!

Dada a multiplicidade de assuntos que o dominio da ApF encerra, convém desde ja
esclarecer o seguinte:

- O que é que se entende por aptiddo fisica e quais os aspectos da sua
operacionalizacdo do ponto de vista substantivo e psicométrico.

- H& que tornar claro algumas matérias da avaliagdo normativa e criterial,
sobretudo desta ultima por ser a que mais nos interessa no contexto deste
relatdrio, e por ser a que serve de base a prdpria bateria do Fitnessgram.

Comegemos, pois, por apresentar o conceito de aptiddo fisica que é normalmente
pensada de acordo com dois posicionamentos convergentes. O primeiro refere-se a
uma matéria de caracter eminentemente pedagogico fraccionando as posi¢des sobre a
avaliacdo em torno da salde e da performance. O segundo conduz-nos a fronteira da
psicometria para estabelecer relacdes logicas e coerentes entre a definicdo operacional
de aptidao fisica e a sua avaliacdo concreta a partir de um conjunto parcimonioso de
testes de validade reconhecida.

Tal como referimos, do primeiro posicionamento emergem as orientacdes para a
salde e para a performance. A primeira provém de inquietacdes recentes, fortemente
consubstanciadas no consenso de peritos mundiais presentes na famosa conferéncia de
Toronto em 1992, bem como em numerosos estudos de natureza epidemioldgica ou
em matérias de cariz fortemente didactico (ver por exemplo Blair et al., 1989;
Freedson et al., 2000; Simons-Morton et al., 1987; Simons-Morton et al., 1988).

Os conceitos que mais parecem descrever as inquietacdes anteriores sdo 0s seguintes:

- Aptidao fisica associada a saude: estado caracterizado por uma aptiddo em
realizar actividades fisicas com vigor, bem como pela demonstracdo de tracos e
caracteristicas que estdo intimamente associadas a um risco reduzido de
desenvolvimento de doencas de natureza hipocinética (Bouchard e Shephard,
1992).

- Aptiddo fisica associada a performance: capacidade funcional de um
individuo para realizar actividades que exijam empenhamento muscular, ou a
aptidao individual demonstrada em competicfes desportivas, ou na capacidade
em realizar trabalho (Bouchard e Shephard, 1992; Fleishman, 1964).

O Quadro 1 procura expressar, de uma forma bem lata, as componentes e factores da
ApFS.

Quadro 1: Componentes e factores da ApFS (adaptado de Bouchard e Shephard, 1992).

Componentes Factores
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Morfolégica

indice ponderal

Composicdo corporal

Distribuicdo de gordura subcutanea
Gordura visceral abdominal
Densidade 6ssea

Flexibilidade

Muscular

Poténcia
Forca
Resisténcia

Motora

Agilidade

Equilibrio

Coordenacédo

Velocidade de movimento

Cérdio-respiratoria

Capacidade em exercicios sub-maximos
Poténcia aerdbia méaxima

Funcdo cardiaca

Funcéo pulmonar

Tensdo arterial

Metabdlica

Tolerancia a glucose

Sensibilidade a insulina

Metabolismo lipidico e lipoproteico
Caracteristicas de oxidacdo de substractos

Uma versdo mais reduzida desta macro-estrutura esté representada no Quadro 2.

Quadro 2: Estrutura reduzida da macro-estrutura da aptidao fisica (adaptado de Skinner e Oja, 1992)

Componentes

Factores

Aptiddo morfoldgica
Robustez dssea
Aptidado musculo-esqulética

Aptiddo motora
Aptidao cardio-respiratoria

Composigéo corporal

Forca e resisténcia musculares
Flexibilidade

Controlo postural

Poténcia aerdbia méaxima

Capacidade cardio-respiratéria sub-maxima

Aptiddo metabdlica
Metabolismo lipidico

Metabolismo dos hidratos de carbono

De um modo equivalente, o Quadro seguinte refere-se a estrutura da avaliacdo
referenciada a performance tal como operacionalizada no projecto FACDEX adaptada

de Fleishman e da bateria Eurofit.

Quadro 3: Estrutura da bateria de testes FACDEX (adaptado de Marques et al., 1992).

Componentes Testes
Resisténcia Corrida de 12 minutos
Flexibilidade Sit and reach

Forga superior

Arremesso de um peso de 2 kg

Lancamento da bola de hoquei
Dinamometria manual

Forca média

Forca inferior

Inferior

Velocidade
Coordenacdo/agilidade

Sit-ups em 60 seg.

Salto em comprimento

Salto em comprimento
Corrida de 50 metroa
Corrida vai-vem 10x5 metros
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Enquanto que a avalicdo de natureza normativa (essencialmente ligada a avaliacdo
norteada por questdes de performance desportivo-motora) é de cariz essencialmente
diferencial®, a avaliagdo criteral persegue um propésito bem distinto.

A ideia de base da avaliacéo criterial pode ser apresentada do seguinte modo (Glasser
e Nitko, 1971):

- Um teste referido ao critério € aquele que foi deliberadamente construido para
produzir uma medida que é directamente interpretada em termos de um padréo
determinado de performance. Os padrdes de performance sdo especificados a
partir de uma classe ou dominio de tarefas que devem ser realizadas pelo
individuo. As medidas sdo realizadas em amostras representativas de tarefas do
dominio em causa, e tais tarefas séo referidas directamente ao dominio de cada
sujeito.

O que aqui esta em causa € acima de tudo a interpretacdo da performance do sujeito
relativamente a um conjunto bem definido de competéncias e que necessita:

- Que se descreva a performance do sujeito numa base estritamente individual.
Dito de outro modo, ndo se pretende em nenhuma circunstancia, tal como na
avaliacdo normativa, comparar a performance do sujeito com a do seu grupo de
referéncia (Looney, 1989).

- Que se atribuam graus de proficiéncia numa medida critério. Neste caso a
resposta é interpretada de forma puramente dicotdmica, zero e um. Zero se
falha, um se passa. Ou seja, que se classifiquem os sujeitos em funcdo do
sucesso ou insucesso na realizagdo de determinada tarefa perfeitamente
definida.

Tal como na avaliacdo normativa, também aqui sdo elaboradas tabelas com valores de
referéncia. S6 que estes valores servem, exclusivamente, para classificar sujeitos em
termos de alcance, ou ndo, de uma meta perfeitamente definida. No dominio da
avaliacdo da aptiddo fisica associada a salde, a mudanca radical de perspectiva residiu
no estabelecimento de valores a serem alcangados pelos sujeitos em cada teste que se
pensa estarem associados a saude (Plowman, 1992). O que aqui esta implicito é a
resposta, a eterna questao, how fit is fit enough — qual o nivel de aptiddo suficiente?

5.2. Estrutura operativa da bateria Fitnessgram

Das baterias de testes disponiveis s6 mencionaremos a mais importante, a
Fitnessgram, provavelmente a mais estudada.

Esta bateria foi elaborada de acordo com um painel de peritos dos mais prestigiados
dos EUA (este painel foi liderado pelo eminente epidemiologista da Actividade Fisica
Steven Blair do Cooper Institute).

Actualmente é utilizada para avaliar milhdes de criancas e jovens dos EUA. No nosso
pais, a instituicdo que mais tem investigado e utilizado esta bateria é a Faculdade de
Ciéncias do Desporto e Educacéo Fisica da Universidade do Porto.

Nesta bateria estdo incluidas trés componentes essenciais da ApFS: (1) a capacidade
aerdbia, (2) a composicdo corporal e, (3) a forca e resisténcia musculares e

° Entre outros aspectos, a avaliagdo normativa ndo s6 constréi tabelas e valores de referéncia de
natureza percentilica para situar o desempenho de cada sujeito no seio do seu grupo, como persegue a
ideia de diferenciacdo entre sujeitos do mesmo grupo, ou grupos distintos de sujeitos.
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flexibilidade. A estrutura da bateria é composta por 4 testes, cada um dos quais possui
varias alternativas. As mais importantes estdo referidas no Quadro 4.

Quadro 4: Estrutura operativa da bateria Fitnessgram (testes recomendados)

Teste Componente da Aptiddo

Corrida ou marcha da milha Capacidade aerobia

Curl up Resisténcia e forca abdominal

Push up Forca da parte superior do tronco

Trunk lift Forca e flexibilidade dos musculos extensores do
tronco

Pregas de adiposidade/IMC Composicdo corporal

O Quadro seguinte mostra o intervalo de valores critério dos testes anteriores para
cada um dos sexos. Convém salientar que o valor de 1 serd atribuido a quem realize
qualquer uma das provas no intervalo de aptiddo considerado éptimo e que esta no
Quadro 5. O valor de 0 sera atribuido a quem ndo conseguir realizar a prova no
intervalo apresentado (aptiddo insuficiente), e o valor de 2 a quem ultrapassar 0s
valores do intervalo.

Quadro 5: Valores critério das zonas de aptiddo associadas a satde (limites superior e inferior e que
mais adiante serdo designadas por valor 1) da bateria de testes Fitnessgram (1999).

Idade Milha Curl-up Trunk lift Push-up IMC
(min:seq) (repeticoes) (cm) (repeticoes) (kg.m?)

Meninos

5 Completar™® 2-10 15.20-30.50 3-8 20.0-14.7
6 Completar 2-10 15.20-30.50 3-8 20.0-14.7
7 Completar 4-14 15.20-30.50 4-10 20.0-14.9
8 Completar 6-20 15.20-30.50 5-13 20.0-15.1
9 Completar 9-24 15.20-30.50 6-15 20.0-15.2
10 11.30-9.00 12-24 22.90-30.50 7-20 21.0-15.3
11 11.00-8.30 15-28 22.90-30.50 8-20 21.0-15.8
12 10.30-8.00 18-36 22.90-30.50 10-20 22.0-16.0
13 10.00-7.30 21-40 22.90-30.50 12-25 23.0-16.6
14 9.30-7.00 24-45 22.90-30.50 14-30 24.5-17.5
15 8.30-7.00 24-47 22.90-30.50 16-35 25.0-18.1
16 8.30-7.00 24-47 22.90-30.50 18-35 26.5-18.5
17 8.30-7.00 24-47 22.90-30.50 18-35 27.0-18.8
17+ 8.30-7.00 24-47 22.90-30.50 18-35 27.8-19.0
Meninas

5 Completar 2-10 15.20-30.50 3-8 21.0-16.2
6 Completar 2-10 15.20-30.50 3-8 21.0-16.2
7 Completar 4-14 15.20-30.50 4-10 22.0-16.2
8 Completar 6-20 15.20-30.50 5-13 22.0-16.2
9 Completar 9-22 15.20-30.50 6-15 23.0-16.2
10 12.30-9.30 12-26 22.90-30.50 7-15 23.5-16.6
11 12.00-9.00 15-29 22.90-30.50 7-15 24.0-16.9
12 12.00-9.00 18-32 22.90-30.50 7-15 24.5-16.9
13 11.30-9.00 18-32 22.90-30.50 7-15 24.5-17.5
14 11.00-8.30 18-32 22.90-30.50 7-15 25.0-17.5
15 10.30-8.00 18-35 22.90-30.50 7-15 25.0-17.5
16 10.00-8.00 18-35 22.90-30.50 7-15 25.0-17.5
17 10.00-8.00 18-35 22.90-30.50 7-15 26.0-17.5
17+ 10.00-8.00 18-35 22.90-30.50 7-15 27.3-18.0

10 Completar significa realizar a prova, independentemente do tempo necessério para cobrir a distancia.
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Um dos textos mais importantes no dominio da validade e fiabilidade do quadro
operativo das diferentes baterias de testes para avaliar os niveis de ApF das criancas é
devido a Margaret Safrit (1990). A autora, uma das maiores autoridades mundiais na
matéria, passa em revista, ndo s6 o conceito multidimensional de ApF na vertente
associativa a salude e a performance, como também a estrutura operativa das
diferentes baterias salientando as vantagens e inconvenientes dos testes utilizados. Um
destaque particular é para as baterias relacionadas com a saude, de que a Fitnessgram
é um dos melhores exemplos.

Uma das tematicas em discussao pela autora é, também, a alteracdo paradigmatica da
avaliacdo — de normativa ou diferencial para criterial. Mostra pois, que ndo basta
descrever os niveis de ApF; é bem mais importante responder a questdo de quanta
aptidao € necessaria para cumprir alguns critérios que se pensa estarem associados a
satde. Finalmente refere a informacéo disponivel para atribuir validade aos resultados
obtidos nos testes, salientando a necessidade de realizagdo de mais estudos para
aprofundar o assunto da relagdo da aptiddo com a saude das criancas a partir dos
resultados obtidos nos testes.

Dado que os testes de natureza criterial implicam a decisdo de ter ou néo ter aptidao
num dado dominio dos testes da bateria, ja em 1987 Marylin Looney chamava a
atencdo para a necessidade de se estabelecerem, com mais rigor, 0s pontos de corte
nos diferentes testes, bem como o uso de estatisticas mais adequadas para analisar tal
assunto.

No dominio estrito da fiabilidade gostariamos de salientar trés trabalhos relativos a
prova da milha, um com a prova de push up e um outro com a prova de trunk lift.
Rikli et al. (1992) pesquisaram a fiabilidade dos resultados da prova da milha em
1229 criangas dos 5 aos 9 anos de idade. Nos meninos os valores de R variavam entre
0.56 e 0.87 (entre 6 e 9 anos), enquanto que nas meninas se situava entre 0s 0.54 e
0.85. Também, Mahar et al. (1997) se debrucaram sobre 0 mesmo assunto, sobretudo
com a prova da milha e da sua “rival” corrida vai-vém em 20 minutos (PACER). A
pesquisa contou com uma amostra de 226 criancas dos dois sexos de 10.5+0.5 anos de
idade. A qualidade do desempenho dos meninos e meninas € bem evidente nos
valores obtidos — R=0.65 e Kappa=0.94 nos meninos, e R=0.89 e Kappa=0.95 nas
meninas. Do mesmo modo Chun et al. (2000) atentaram na qualidade do desempenho
de meninas (n=240) e meninos (n=274) de 12 anos de idade no que a validade dos
pontos de corte das provas da milha e PACER diz respeito. Com base nas estatisticas
de natureza criterial (para mais detalhes sobre esta matéria ver Maia, 1996), foi
constatado que os valores de corte da milha pareciam adequados, enquanto que o0s do
PACER mereciam alguma alteracdo que estudos posteriores deveriam confirmar.
Saint-Roman e Mahar (2001) inventariaram a qualidade do desempenho na prova de
push up em 30 meninos e 32 meninas de 11.4+0.9 anos. O teste e o reteste foram
realizados com uma semana de intervalo e os valores obtidos foram os seguintes:
R=0.99 e Kappa=0.94. De um modo equivalente, Patterson et al. (1997) pesquisaram
a fiablidade do teste de trunk lift em 88 sujeitos de 12 anos de idade. O valor de
R=0.90 para meninos e R=0.85 para meninas, € 0 mesmo Sse passou para a estatistica
Kappa, que foi igual a 0.86 para meninos e 1.00 para meninas.

Em suma, aquilo que estes resultados e comentarios sugerem é: (1) por um lado a
elevada qualidade dos testes da bateria Fitnessgram em termos de validade e
fiabilidade do mapeamento psicomotor do desempenho de criancas e jovens; (2) por
outro a semelhanca dos resultados anteriormente referidos com os que foram descritos
no ponto relativo ao controlo da qualidade dos dados.
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5.3. Importéancia dos estudos relativos a aptidao fisica associada a satde

Até a pessoa menos atenta constatara que os niveis moderados a elevados de ApFS
representam uma mais valia inquestionavel na sua qualidade de vida e que se traduz
das mais variadas formas. Basta para tanto reflectir no empenhamento heterogéneo
das criancas nas suas actividades ladicas de intensidade moderada a elevada, na forma
sempre variada com que respondem aos estimulos das aulas de Educacéo Fisica, ou na
sua traducdo num estilo de vida activo e saudavel. Poder-se-a adicionar, para alguns
indecisos da importancia da ApFS na salde das populacbes de diferentes estratos
etarios, os resultados dos estudos epidemioldgicos de alguns dos autores mais
relevantes nesta matéria como sdo Ralph Paffenbarger, Steven Blair ou Carl
Caspersen.

Apesar do conceito e implementacdo da ApFS ter uma historia recente e rica de
informacdo e importancia na vida das populacGes, a sua relevancia no estudo dos
estratos etarios mais baixos, criancas e jovens, é um facto que percorre a literatura
mais actual (ver por exemplo os textos de Gutin et al., 1992; Freedson et al., 2000;
Seefeldt e Vogel, 1992; Simons-Morton et al., 1989). O aval mais recente desta
importancia é expresso no nimero especial da revista International Journal of Sports
Medicine (Maio de 2002) que trata justamente da relacdo entre actividade fisica e
aptiddo fisica de criancas e jovens e a sua salude cardiovascular enquanto adultos.

Os modelos mais solidos para interpretar estas relacbes foram apresentados por Blair
et al. (1989) e Bouchard e Shephard (199) e que foram ja objecto de forte divulgacéo
no nosso pais (também na RAA foi langada esta matéria no texto editado pela FCDEF
e DREFD no estudo sobre actividade fisica e aptidao fisica associada a salude com
gémeos e suas familias pertencentes as 9 ilhas).

A propria bateria do Fitnessgram, ao ser elaborada por uma pléiade de investigadores
renomados dos EUA, congrega em si mesma, uma fatia substancial da relevancia da
ApFS e da sua intimidade com um estilo de vida saudavel e activo de criangas e
jovens.

Se ainda ha ddvidas sobre esta matéria, entdo havera que as desfazer, dado que um
documento editado conjuntamente pelo Centro de Controlo de Doencas dos EUA e 0
President’s Council on Physical Fitness and Sports, apresenta, ao nivel de uma nacgéo
inteira, aquilo que séo os grandes objectivos a serem cumpridos pelos seus cidaddos
no que se refere a ActF e a ApFS. Alias, o proprio documento ndo poderia ter um
titulo mais sugestivo — HEALTHY PEOPLE 2010, mencionando em cada género
sexual, idade e etnia aquilo que é esperado em termos de participacdo em ActF e
niveis a serem atingidos de ApFS.

5.4. Estudos realizados no estrangeiro

Para ndo carregar esta publicacdo, e tornar a sua leitura mais leve, limitaremos as
nossas referéncias a um conjunto de textos, que pela sua actualidade e caracter
polifacetado tornardo mais ricas as interpretacbes que mais adiante faremos dos
resultados obtidos.

Dos estudos diponiveis, seleccionamos somente trés pela sua importancia, diversidade
geografica e étnica. Um provém dos EUA (Looney e Plowman, 1990), o segundo foi
realizado com sujeitos hispanicos (Weiller et al., 1994), e o terceiro é oriundo da Asia
e ilhas do pacifico (Bungum et al., 1998).

Looney e Plowman (1990) pretenderam pesquisar a percentagem de criangas e jovens
americanas gque passavam 0s critérios da bateria Fitnessgram na gordura corporal, no
IMC, na corrida da milha, nos sit-ups, pull-ups e sit-and-reach. Os dados disponiveis
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provinham do estudo do National Children and Youth Fitness Study I e Il, em que
foram amostradas de forma estratificada 6889 meninos e 7589 meninas dos 6 aos 18
anos de idade. Da generalidade dos resultados é possivel salientar o seguinte:

- Na percentagem de gordura corporal, dos 6 aos 12 anos de idade e nos dois
sexos, a percentagem de sucesso na obtencdo dos valores de corte da bateria
situou-se nos 82% e 0s 95% nos meninos e meninas.

- No IMC e no sit-up verificaram-se percentagens semelhantes as anteriores.

- Na prova de pull-ups, a percentagem foi mais baixa — entre 33% e 72.5%
(teste realizado somente entre os 10 e 0s 12 anos).

- Nos sit-ups, a percentagem é muito variada, de 42% a 70%, sendo as
frequéncias mais baixas entre os 6 e 0s 10 anos de idade.

- Na prova da milha, entre os 8 e 0s 12 anos, a percentagem de sucesso situou-se
entre 69% e os 85%.

Corbin e Pangrazi (1992) discutem algumas das conclusGes do estudo anterior,
colocando uma questdo da maior pertinéncia — are american children and youth fit?
Com base em analises extensas da base de dados anterior e outras de natureza
retrospectiva verificaram que a percentagem de criancas e jovens (dos 6 aos 12 anos)
que passaram 1, 2, 3 e 4 critérios dos itens da bateria era muito baixa (convém
relembrar que a anélise efectuada nesta pesquisa é ligeiramente diferente da de
Looney e Plowman, 1990). Os resultados situaram-se entre 0os 7% e 0s 41%,
verificando-se, nalgumas idades, diferencas acentuadas entre sexos. Tal sugere, de
forma clara, uma auséncia preocupante de niveis adequados de ApFS das criangas e
jovens americanas.

A pesquisa de Weiller et al. (1994) refere-se a identificacdo das taxas de sucesso na
prova da milha e do IMC em 722 criancas e jovens hispanicos (375 meninos, 347
meninas), dos 7 aos 14 anos residentes nos EUA.

Verificou-se que com o incremento da idade o desempenho na prova da milha tendia a
melhorar nos dois sexos, se bem que se notasse alguma variacdo dispar nalgumas
idades. Os valores médios do IMC variavam, também, ao longo da idade, ndo se
constatando qualquer tendéncia para um incremento ou diminuicdo. A taxa de sucesso
na prova da milha foi muito elevada nos dois sexos — entre 88% e 94% nas meninas, e
65% a 85% nos meninos. Resultados equivalentes foram encontrados para as taxas de
sucesso no IMC.

O estudo de Bungum et al. (1998) reportava-se, também, para a pesquisa das taxas de
sucesso na prova da milha e IMC em criangcas e jovens asiaticos e das ilhas do
pacifico dos 7 aos 13 anos de idade (223 meninos e 241 meninas). As taxas de sucesso
na prova da milha foram médias a elevadas — 57% a 80% nos meninos e 69% a 100%
nas meninas. Do mesmo modo, as taxas de sucesso no IMC foram elevadas — 77% a
98% nas meninas, e 78% a 100% nos meninos.

5.5. Estudos realizados em Portugal

Em Portugal, a avaliagdo da ApF no contexto escolar, apesar de sugerida no programa
oficial de Educacéo Fisica, e realizada pela maioria dos professores ndao possui, ainda,
a importanica que merece, e isto por diferentes ordens de razdo que ndo analisaremos
neste relatorio.

N&o € pois das escolas dos varios ciclos de ensino e dos seus professores que emerge
a informacéo sobre os niveis de ApFS das criangas e jovens. Tem sido no seio das
Faculdades de Ciéncias do Desporto e Educacdo Fisica, especialmente da do Porto,
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que tem saido a maior quantidade de informacdo tratada e interpretada sob a forma de
teses de mestrado.

A titulo de mero exemplo apresenteremos as mais recentes e que foram realizadas nas
populacdes de Viseu (Ferreira, 2000), Vila Real (Cardoso, 2000), Porto (Henriques,
2000) e ilha Terceira (Rodrigues, 2001), cujas amostras se referem a criangas e jovens
dos 10 aos 18 anos de idade. Somente um relatorio (Maia, 2000) e uma tese de
mestrado (Pereira, 2000) se concentram, exclusivamente, no intervalo etario do 1°
ciclo do ensino basico.

Os estudos de Ferreira (2000) em Viseu e Cardoso (2000) em Vila Real séo o reflexo
de preocupacdes de inventariacdo dos niveis da ActF e ApFS das populacées infanto-
juvenis ja que cobrem amostras de grande dimensdo (entre 750 e 850 sujeitos) dos
dois sexos dos 10 aos 18 anos de idade. A informacéo destas pesquisas, de qualidade
inquestionavel face as estimativas de fiabilidade dos dados (R>0.70), providencia aos
profissionais de Educacdo Fisica, aos alunos, encarregados de educacéo e gestores do
Desporto Escolar matéria suficiente para repensar aspectos dos programas e elaborar
planeamentos mais adequadas da matéria de ensino — o0 Desporto no seu sentido mais
plural, bem como avaliar, de modo mais consequente, os alunos do intervalo etario
considerado.

No mesmo quadro de perspectivas pode situar-se o trabalho de Rodrigues (2001)
realizado na ilha Terceira. A informacdo desta pesquisa (n=700 sujeitos, 345 meninas
e 355 meninos) cobre a escolaridade do 6° ao 12° anos. Contém dados sobre a ActF e
ApFS de um modo tal que permite a comparacéo de resultados ao longo da idade em
cada sexo e entre sexos. Parece ser mais ou menos clara a presenga de uma tendéncia
positiva no desempenho motor em funcdo da idade cronologica. A comparacdo entre
sexos também é feita, e tal como seria de esperar, em termos absolutos a vantagem é
sempre dos meninos. A percentagem de sucesso nas provas ao longo da idade, e nos
dois sexos, é muito variavel. A prova da milha parece ser excepcdo, onde a taxa de
sucesso é a mais elevada.

O trabalho de Henriques (2002) é um pouco distinto dos anteriores, ja que pretende
estabelecer, exclusivamente, relacfes entre ActF e ApFS em criancas e jovens do sexo
feminino do 6° ao 9° anos de escolaridade (n=523 alunas). O indice de ActF
desportivo mantém-se estavel ao longo dos anos considerados pela autora, e 0 mesmo
ocorre para o indice de ActF no tempo de lazer, se bem que haja aqui alguma variacao
nos valores médios. Na ApFS nota-se um incremento dos valores médios em funcgéo
do ano de escolaridade, e da idade cronoldgica. As relagdes encontradas entre ActF e
ApFS sdo baixas a moderadas, entre 0.38 e 0.51.

Maia et al. (2001) realizaram uma pesquisa sobre aspectos de epidemiologia genética
dos niveis de ActF e ApFS em gémeos MZ e DZ do arquipélago dos Acores. Uma
parte da amostra contém criancas dos 6 aos 11 anos de idade (67 pares = 137 sujeitos
dos dois sexos). Também aqui foi efectuado um estudo sobre as taxas de sucesso nos
itens fundamentais da bateria Fitnessgram — curl up, push up, trunk lift, prova da
milha e IMC. Muito brevemente, os principais resultados foram os seguintes:

- Na prova de Trunk lift, tanto nos meninos como nas meninas de todos os
intervalos etarios, regista-se uma taxa de 100% acima do intervalo de aptiddo
Optima (valor 2), com a excep¢do das meninas aos 7 anos de idade.

- Na prova Push-up, as taxas de insucesso — aptiddo abaixo do valor éptimo
(valor 0) — sdo bastante elevadas (acima dos 50%) nos grupos etarios de 8 a 12
anos, tanto nos meninos como nas meninas. E importante referir o facto de
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nenhuma rapariga de 9 a 12 anos de idade apresentar niveis de aptiddo acima do
intervalo 6ptimo (valor 2).

- Na prova de Curl-up verificam-se taxas de insucesso relativamente elevadas
(acima de 50%) nas meninas nos grupos etarios de 9 a 12 anos.

- No IMC verificam-se taxas de sucesso elevadas, tanto nos meninos como nas
meninas, em todos 0s grupos etarios, estando a generalidade dos sujeitos no
intervalo 6ptimo de aptiddo (valor 1). As excepcdes ocorrem nos meninos de 10
anos de idade, onde 44.4% se situam abaixo do intervalo (valor 0) (o que revela
um excesso de peso para um dado valor de altura).

- Na prova de corrida verifica-se que todas as criancas até aos 10 anos idade
terminaram a prova, considerando-se portanto aptas. Verificam-se, no entanto,
taxas de insucesso elevadas nas meninas de 12 anos de idade (42.9%) e nos
meninos de 10 anos de idade (66.7%).

Magalhdes et al. (2000) pesquisaram o0s niveis de ApFS em 204 criangas dos 10 aos
12 anos da cidade de Braganca. Com base em valores altamente fiaveis (R>0.79),
constataram o seguinte:

- As taxas de insucesso no teste de sit-and-reach eram baixas a moderadas,
entre 26.1% e 41.5%.

- No curl up, o insucesso é muito baixo, de 14.9% aos 10 anos, passa para 4.3%
aos 12 anos.

- No push up o insucesso ¢ elevado, 62.1% aos 10 anos e 73.9% aos 12 anos.

- Na corrida da milha, o insucesso ja é baixo a moderado, cerca de 38% nas
diferentes idades.

Tanto o relatério de Maia (2000) como a tese de Pereira (2000) referem-se ao projecto
“Crescimento e aptidao fisica de criangas dos 7 aos 10 anos de idade do concelho da
Maia”. A amostra contém 793 criangas provenientes de 18 escolas das 16 freguesias
do concelho. O efectivo amostral corresponde, grosso modo, a 17% do universo
escolar. A estrutura da avaliacdo da ApF, normativa e criterial, permitiu tragar um
quadro exaustivo desta populacédo escolar, de que destacamos, muito sinteticamente:

- Na avaliacdo normativa é notéria uma melhoria do desempenho na corrida de
50 jardas (45.72 metros), sendo 0s meninos sempre 0s mais rapidos a cobrir a
distdncia. Um quadro de resultados semelhante é verificado nas provas de
corrida vai-vem, impulséo horizontal e preenséo.

- Na avaliacdo criterial, e apesar das vantagens not6rias dos meninos em todas
as provas, e do incremento dos valores médios ao longo da idade, a taxa de
sucesso em cada prova é baixa a moderada. O maior insucesso € registado nas
provas de push up (entre 52% e 80%) e curl up (entre 37% e 74%). O maior
sucesso é registado na prova da milha.

- Quando se considerou a taxa de sucesso em todas as provas, o quadro é um
pouco confrangedor, ja que os valores sdo muito baixos — entre 0% e 30%.

5.6. Principais resultados e interpretagao

5.6.1. Medidas descritivas basicas

No Quadro seguinte serdo apresentadas as principais estatisticas descritivas das
medidas somaticas consideradas nesta pesquisa: altura, peso e indice de massa
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corporal (IMC) em funcdo da idade cronoldgica e em cada sexo. Estes valores
possuem, como se depreende, uma importancia elevada para os professores destas
criangas, profissionais da Educacgdo Fisica e Desporto, encarregados de educacédo, as
préprias criancas e profissionais ligados aos problemas do crescimento infantil. Sdo
sobretudo, valores de referéncia que faltavam na regido autonoma dos Acores.

Quadro 6: Medidas descritivas média, desvio-padrdo (M+Dp), minimo (Min), maximo (Max) e
percentis (P10, P25, P50, P75, P90) da altura, peso e IMC.

Medidas Mz+dp Min Max P10 P25 P50 P75 P90
Meninos 6 anos

Altura 120.3445.34 107.25 138.00 114.00 116.50 120.25 124.00 127.00

Peso 24.75+4.51 15.00 40.90 20.35 21.40 23.60 26.70 31.55

IMC 16.99+2.19 12.26 23.53 14.68 15.55 16.50 17.84 20.23
Meninos 7 anos

Altura 125.13+£5.90 107.90 142.40 117.54 121.00 125.00 129.00 133.00

Peso 27.52+6.03 14.90 49.30 21.30 23.60 25.90 29.85 36.00

IMC 17.52+2.95 12.65 29.86 14.76 15.64 16.71 18.34 21.83
Meninos 8 anos

Altura 130.46+6.07 115.00 148.30 122.57 126.00 130.25 134.70 138.53

Peso 30.82+6.88 19.60 58.20 23.80 26.00 29.00 34.00 40.62

IMC 18.05+3.11 13.11 35.63 15.01 16.11 17.32 19.09 22.11
Meninos 9 anos

Altura 135.25+6.49 127.00 130.50 127.00 130.50 135.40 139.53 143.45

Peso 34.05+8.22 19.60 65.90 25.60 28.20 32.05 37.60 46.02

IMC 18.46+3.37 12.83 31.78 15.26 16.19 17.56 19.84 23.44
Meninos 10 anos

Altura 138.50+6.28 1225 153.50 130.45 133.96 137.98 143.00 147.00

Peso 36.03+8.81 21.50 71.70 27.40 29.80 33.80 40.80 47.98

IMC 18.57+3.32 11.41 30.92 15.44 16.41 17.51 20.00 23.75

Medidas Mzdp Min Max P10 P25 P50 P75 P90
Meninas 6 anos

Altura 120.2445.14 106.00 140.40 114.40 117.00 120.00 123.00 127.00

Peso 25.01+4.84 17.20 44.30 19.80 21.50 24.10 27.43 31.50

IMC 17.25+2.52 11.67 27.12 14.58 15.42 16.67 18.60 20.90
Meninas 7 anos

Altura 124.32+5.91 106.60 142.50 116.96 120.00 124.20 128.00 132.00

Peso 27.07+5.89 17.40 48.00 21.38 22.90 25.50 29.80 35.40

IMC 17.43+2.92 11.81 33.32 14.64 16.46 16.76 18.68 21.73
Meninas 8 anos

Altura 129.85+6.02 110.50 146.00 123.00 125.81 130.00 133.40 138.71

Peso 30.10+6.18 17.50 52.10 23.40 25.80 29.05 33.25 38.35

IMC 17.81+2.78 11.80 28.07 14.97 15.81 17.08 19.16 21.89
Meninas 9 anos

Altura 135.00+6.60 113.00 153.75 126.82 130.75 134.68 139.18 143.45

Peso 34.53+8.25 19.10 60.20 26.00 28.60 33.00 38.90 46.60

IMC 18.76+3.32 11.61 30.89 15.23 16.32 17.99 20.82 23.68
Meninas 10 anos

Altura 139.04+7.38 117.50 157.15 129.31 134.15 139.00 144.30 148.00

Peso 36.76+9.20 20.20 67.30 26.60 29.98 35.05 41.00 50.36

IMC 18.86+3.61 12.50 31.16 15.26 16.29 17.72 20.88 24.76

O Quadro 7 mostra as frequéncias 6ptimas de ApFS (valor 1), ou insucesso (valor 0)
nas diferentes provas (relembramos que o valor 2 se refere a desempenhos superiores
aos da zona Gptima de ApFS).

Quadro 7: Frequéncias de desempenho dos meninos e meninas nas diferentes provas da bateria
Fitnessgram (valor 0=ApFS insuficiente; valor 1=ApFS adequada; valor 2=ApFS superior ao intervalo

Optimo)
Idade Trunk lift Curl up Push up Corrida da milha
0 1 2 0 1 2 0 1 2 0 1 2
Meninos
6 0.3% 0.7% 99% | 33.9% 30.1% 36.0% | 34.6% 30.1% 353% | 03% 99.7% -
7 - 0.7%  99.3% | 347% 27.8% 375% | 389% 322% 289% | 13%  98.7% -
8 - - 100% | 33.0% 343% 32.8% | 43.1% 328% 241% | 11%  98.9% -
9 - - 100% | 29.1% 32.9% 38.0% | 47.1% 37.3% 156% | 1.2%  98.9% -
10 - - 100% | 26.3% 28.1% 45.6% | 42.3% 47.3% 10.3% | 31.3% 39.9%  28.8%




Total
n
%

0.1%

5
0.3%

1907
99.7%

606
31.7%

Ndmero de observacoes registadas = 1913

591
30.9%

716
37.4%

796
41.6%

672
35.4%

440
23.0%

105
5.5%

1726
90.3%

81
4.2%

Meninas
6
7
8
9
10

0.4%
0.5%

0.4%

0.2%

99.6%
99.5%
99.8%
100%
99.6%

31.6%
33.5%
31.1%
32.5%
33.2%

29.7%
26.0%
36.3%
32.9%
29.5%

38.7%
40.5%
32.6%
34.6%
37.3%

53.7%
55.0%
60.0%
67.6%
69.3%

24.6%
30.6%
29.2%
25.4%
21.6%

21.6%

14.4%

10.7%
7.0%
9.1%

2.2%
1.4%
1.9%
2.4%
37.3%

97.8%
98.6%
98.1%
97.6%
52.3%

10.4%

Total
n
%

4
0.2%

1
0.1%

1824
99.7%

591
32.4%

NUmero de observacoes registadas = 1829

569
31.2%

666
36.5%

1116
61.1%

492
26.9%

220
12.0%

121
6.6%

1682
92.0%

25
1.4%

Estes resultados merecem o seguinte conjunto de comentarios:

Meninos

- Na prova do trunk lift a percentagem de sucesso € extremamente elevada em
cada uma das idades consideradas. A taxa de sucesso é tal, que praticamente
todos os alunos ultrapassam o valor da zona considerada 6ptima de ApFS.

- J& na prova de curl up encontramos valores completamente distintos. A taxa
de insucesso dos 6 aos 7 anos centra-se entre 0s 34% e os 35%, ao passo que
nos 9 e 10 anos anda a volta dos 26-29%. Na generalidade, a taxa de
cumprimento dos critérios da bateria para este teste ronda os 30%, ou seja 1/3
da amostra. Convém realcar que cerca de 32% das criancas (i.e. 606) nédo
conseguem chegar aos niveis adequados de aptidao para esta prova. O intervalo
de confianca para a populacgdo das criancas do primeiro ciclo que provavelmente
ndo passardo neste teste é de 29.6% a 33.8% (ou seja em cada 100 criancas entre
30 a 34 nédo passarao o teste).

- Na prova de push up o quadro é bem pior, ndo obstante as taxas de sucesso ao
longo da idade se situarem entre os 30% (6 anos) e 47% (10 anos). Se
atentarmos na percentagem total de insucesso nesta prova, verificamos que o
seu valor é preocupante, cerca de 42% das criancas (i.e. 796). O intervalo de
confianca para a populacdo das criancas do primeiro ciclo que provavelmente
ndo passardo neste teste € de 39.4% a 43.8% (em cada 100 criangas entre 39 a
44 ndo passardo o teste).

- J& na prova da milha o quadro e diverso. Até aos 9 anos de idade o critério é
finalizar a prova independentemente do tempo necessario para cobrir a
distancia. Aos 10 anos, onde existe um intervalo temporal j& definido, constata-
se que 31.3% das criancas ndo consegue realizar a prova no tempo previsto. E
evidente que da totalidade dos sujeitos (n=1913), somente 5.5% (i.e.105) ndo
cumprem a prova no intervalo 6ptimo. Contudo, tal valor ¢ “silenciado” pela
circunstancia de nas idades anteriores a taxa de sucesso ser quase de 100% (até
aos 9 anos de idade ndo ha intervalo de tempo fixo para cobrir a distancia).

Meninas

- Tal como nos meninos, a taxa de sucesso na prova de trunk lift &€ quase de
100%, mostrando, uns e outros, o elevado valor da sua flexibilidade e forga dos
musculos extensores do tronco.

- Na prova de curl up, a taxa de sucesso ronda os 26%-36.3%, e um intervalo
semelhante de frequéncias é verificado para o valor 2. Contudo, é de salientar o
facto da taxa de insucesso se situar entre os 31.6% aos 6 anos e 33.2% aos 10
anos. Isto &, uma taxa de insucesso global que ronda os 31.2%. O intervalo de
confianca para a populacdo das criangas do primeiro ciclo que provavelmente
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ndo passardo neste teste é de 30.2% a 34.4% (ou seja, em cada 100 criangas
entre 30 a 34 ndo passardo o teste).

- No teste do push up a figura mais relevante é da elevadissima taxa de
insucesso, ja que mais de metade ndo cumpre os valores considerados optimos
na bateria. Aos 6 anos o insucesso é de 53.7%, e aos 10 anos j& é de 69.3%.
Trata-se, pois, de uma tendéncia ascendente de insucesso com o0 aumento da
idade. O intervalo de confianca para a populagédo das criangas do primeiro ciclo
que provavelmente nédo passardo neste teste € de 59.8% a 63.3% (em cada 100
criancas entre 60 a 63 ndo passarao o teste).

- Na corrida/marcha da milha, e tal como se verificou nos meninos, a taxa de
sucesso é muito elevada, proximo dos 99% ja que ndo ha tempo a cumprir para
realizar a prova. Contudo, aos 10 anos onde esta exigéncia € ja um facto, a taxa
de insucesso é de 37%.

Os resultados anteriores sdo, de algum modo, semelhantes aos encontrados nas
criancas do concelho da Maia (Maia, 2000; Pereira, 2000), sobretudo no que se refere
aos testes de trunk lift e corrida da milha até aos 9 anos de idade. Ja a partir dos 10
anos as frequéncias de sucesso dos meninos e meninas da RAA é ligeiramente inferior
as da Maia. As provas mais problematicas sdo o curl up e sobretudo o push up. Do
mesmo modo, as frequéncias de sucesso equivalem as da populacdo americana
(Looney e Plowman, 1990) até aos 10 anos nas provas, se bem que nesta idade o
sucesso das criangas americanas seja mais elevado. Chamamos a atencdo para a
comparacdo dos resultados da milha das criancas da RAA com os valores obtidos em
criancas hispancias ou asiaticas, sobretudo aos 10 anos de idade. As taxas de sucesso
de ambos sdo equivalente, i.e., cerca de 70%. Mas convém ndo esquecer que cerca de
30% ndo cumpre o critério de sucesso.

Quando consideramos a possibilidade de analisar, em cada idade, as taxas de sucesso
(valores 1 e 2) nas 4 provas verificamos o Quadro de resultados que a seguir se
apresenta.

Quadro 8:Numero de criangas com sucesso (valor 1 e 2 ) nas 4 provas do Fitnessgram em fun¢do da
idade e sexo

Idade Meninas Meninos

Sucesso Total Percentagem Sucesso Total Percentagem

(Int. Confianga) (Int. Confianca)

6 104 262 40% (34-46) 140 284 49% (43-55)
7 155 424 37% (32-42) 201 446 45% (40-50)
8 134 419 32% (28-37) 206 459 45% (40-50)
9 119 448 27% (23-31) 171 424 40% (35-45)
10 42 235 18% (13-22) 107 273 39% (33-45)

Do Quadro anterior ¢ facil verificar que as percentagens “elevadas” de sucesso nas 4
provas se devem a circunstancia das taxas de sucesso no trunk lift e corrida/marcha da
milha possuirem valores perto dos 100%. Contudo, ha a ressaltar os seguintes pontos:

- Ndo hé taxas de sucesso global iguais ou superiores a, pelo menos, 50%, em
nenhuma das idades e em ambos 0s sexos.

- Nas meninas nota-se um decréscimo acentuado do sucesso a medida que
vamos passando dos 6 para 0s 10 anos de idade. Aos 10 anos, a taxa de sucesso
global é somente de 18%.
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- Nos meninos as taxas de sucesso também véao diminuindo em funcéo da idade,
embora este decréscimo nao seja tdo acentuado como nas meninas. Aos 10 anos
de idade, a taxa de sucesso global é de 39%.

- Salientamos que os limites dos intervalos de confianga para estas proporcgoes
vao diminuindo em cada idade. Por exemplo, enquanto que aos 6 anos por cada
100 meninas 34 a 46 passardo todos os critérios, ja aos 10 anos somente 13 a 22
meninas passardo os citérios de todos os testes.

- De um modo semelhante os valores dos limites dos intervalos de confianca
para 0s meninos vdo diminuindo, ainda que estes sejam sempre mais elevados
que os das meninas. Por exemplo, € estimado que por cada 100 meninos de 6
anos de idade 43 a 55 passem todos os critérios. J& aos 10 anos a estimativa é
para 33 a 45 por cada 100 meninos.

Nesta matéria do sucesso em todas as provas da bateria Fitnessgram, os problemas sao
visiveis, ja que as percentagens vao diminuindo com a idade nos dois sexos, sobretudo
no feminino. Era esperado o contrario, ja que as experiéncias motoras sdao mais
variadas e frequentes, bem como é mais dilatada a frequéncia de aulas de Educacgdo
Fisica e Desportiva das criancas mais velhas.

Contudo, ha que ressalvar que um quadro semelhante ao encontrado na RAA foi
também descrito nas criancas do concellho da Maia (com percentagens de sucesso
algo mais baixas) e 0 mesmo ocorreu para as criangas americanas (ver analise de
Corbin e Pangrazi, 1992).

Se as taxas de sucesso em todas as provas ao longo da idade vai diminuindo, qual sera
a explicacdo para este facto? Serd a auséncia de niveis moderados a elevados de
actividade fisica das criangas? Serd a sua “dependéncia” a um estilo de vida mais
sedentario ocasionado pela diminuicdo do andar a pé, dos jogos de rua, das
brincadeiras nos espacos do local da habitagdo, do aumento das horas a ver TV e
jogos de video? Sera pela auséncia de estimulos mais elevados e frequentes de
experiéncias motoras nas aulas de Educacdo Fisica e Desportiva? Seré pela auséncia
de programas de avaliagdo e de promoc¢do de “educagdo para a aptiddao”, “educagado
para uma vida mais activa e saudavel”, “educag¢do para maior riqueza de cultura
motora baseada no ludismo e no Desporto™? Sera por ... ?

Qualquer que seja(m) a(s) resposta(s), hd que inverter rapidamente este quadro, sob
pena de termos, ja em idades baixas, uma populacdo inactiva e inapta do ponto de
vista da sua aptidao fisica para a salde. As consequéncias deste facto na adolescéncia
e idade adulta podem ser elevadas do ponto de vista da saude, ja que a inactividade e a
inaptiddo estdo intimamente associadas a factores de risco de doencas
cardiovasculares, para além de uma forte pobreza de cultura motora, e diminuicdo da
capacidade de trabalho e usufruto adequado dos momentos de lazer.

5.6.2. Comparagéo entre sexos em fungéo da idade

As trés Figuras que se seguem referem-se ao comportamento dos valores médios da
altura, do peso e do IMC em funcédo da idade e sexo. Estas Figuras procuram traduzir
aspectos de informacdo normativa para os indicadores em causa. Tal como é de
esperar, € saliente um incremento dos resultados médios ao longo de cada idade e
sexo. Este quadro de resultados é semelhante aquele que € tracado pela literatura
internacional nestas idades (para mais pormenores ver Maia, 2000; Malina e
Bouchard, 1991; Pereira, 2000).
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Na altura e no peso estamos na presenca de paralelismo dos perfis médios dos valores
ao longo da idade. Na altura e no peso constata-se uma ligeira vantagem dos meninos
aos 7 e 8 anos.

150
140 =
130 =
Sexo
120 = I
% Feminino
I
110 W Masculino
6,0 7,0 8,0 9,0 10,0
Idade

Figura 1: Comportamento dos valores médios da altura em fun¢do da idade e sexo

28 Sexo

H

26 "
% Feminino
24 =
I

22 W Masculino
6,0 7,0 8,0 9,0 10,0

Idade
Figura 2: Comportamento dos valores médios do peso em fun¢do da idade e sexo
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No IMC as meninas possuem valores médios superiores aos 6 anos de idade. Aos 8, 0
valor médio das meninas é inferior aos dos meninos, e a partir daqui, 0s seus
resultados sdo sempre mais elevados que os dos meninos.

19,5

19,0 -

18,0 "

17,5

17,0

16,5

6,0

Idade

10,0

I

Sexo
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Masculino

Figura 3: Comportamento dos valores médios do IMC em funcéo da idade e sexo

O Quadro e as Figuras que se seguem mostram, de uma forma normativa, 0
comportamento médio dos resultados nas provas do curl up, push up, trunk lift e
corrida da milha nos dois sexos e em funcédo da idade cronoldgica.

Quadro 11: Resultados da ANOVA de dois factores (sexo * idade) as diferencas de desempenho motor

nas provas do Fitnessgram

Teste Factor F (gl) p
Curl up
Sexo 1.33(1, 3728) ns
Idade 48.25 (4, 3728) <0.001
Sexo * ldade 0.61 (4, 3728) ns
Trunk lift
Sexo 12.15 (1, 3732) <0.001
Idade 128.63 (4, 3732) <0.001
Sexo * ldade 1.67 (4, 3732) ns
Push up
Sexo 200.69 (1, 3731) <0.001
Idade 3.33 (4, 3731) <0.01
Sexo * ldade 0.94 (4, 3731) ns
Cor. Milha
Sexo 274.04 (1, 3668) <0.001
Idade 75.21 (4, 3668) <0.001
Sexo * ldade 0.46 (4, 3668) ns

ns = ndo significativo
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N&o se verificaram interacces significativas entre idade e sexo, o que traduz a
independéncia do desempenho quer na idade, quer nos dois sexos.

Ao longo da idade constataram-se, em todas as provas, diferencas significativas, e o
mesmo aconteceu nos dois géneros sexuais, a excepcao da prova do curl up.

Na prova de curl up as diferencas sdo praticamente esbatidas nos dois sexos. E notdrio
um incremento significativo dos resultados das médias nos dois sexos.

40
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Sexo
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Figura 4: Comportamento dos valores médios da prova de curl up em funcéo da idade e sexo

O comportamento das médias do push up nos dois sexos & bem divergente,
salientando os maiores valores dos meninos em qualquer valor de idade.
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Figura 5: Comportamento dos valores médios da prova de push up em funcéo da idade e sexo
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Na prova do trunk lift & evidente um incremento médio ao longo da idade nos dois
sexos. As diferencas em cada valor de idade favorecem, sempre, em termos médios,
as meninas (a excepcao dos 7 e 10 anos).

A

32

30

28 "=

26 = Sexo
I

24 = % Meninas
I

22 W Meninos

6,0 7,0 8,0 9,0 10,0
Idade

Figura 6: Comportamento dos valores médios da prova de trunk lift em fun¢8o da idade e sexo

E evidente um declineo dos valores médios na prova da milha nos dois sexos ao longo
da idade. Isto significa um melhor desempenho, dado necessitarem menos tempo para
cobrir a distancia considerada. De realcar a vantagem inequivoca dos meninos em
todas as idades.
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Figura 7: Comportamento dos valores médios da prova da milha em funcéo da idade e sexo

Uma anélise diversa da que foi apresentada relativamente ao comportamento das
médias nos dois sexos ao longo da idade é a seguinte: quais as diferencas entre sexos,
em cada intervalo de idade, nas taxas de sucesso ou insucesso nas provas de ApFS?
Salientamos, uma vez mais, que ndo estamos agora a comparar médias, mas tdo
somente frequéncias ou taxas de sujeitos com sucesso ou insucesso em cada prova. Os
resultados sdo os seguintes:
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- Aos 6 anos nédo se verificam diferencas significativas nas taxas de sucesso ou
insucesso nas provas de trunk lift, corrida da milha e curl up entre meninas e
meninos. Pelo contrario, na prova de push-up constatam-se diferengas entre
Sexos: 0S meninos possuem menos valores de insucesso, maiores valores de
sucesso, bem como taxas diferentes para o valor 2 (acima da taxa de sucesso).

- Aos 7, 8 e 9 anos, 0 quadro é semelhante aquele que foi tracado para os 6
anos.

- Aos 10 anos de idade, ndo se verificam diferencas significativas nas taxas
relativas as provas de trunk lift e curl up. J& na prova do push up, 0s meninos
possuem menos insucesso, e maiores valores de sucesso bem como da categoria
2. Na corrida da milha, o insucesso € menor, e a taxa de sucesso também é
menor do que as meninas. Contudo, possuem valores superiores aos da taxa de
sucesso (valor 2).

O estudo do comportamento dos valores do IMC (indice de massa corporal) foi
efectuado em duas etapas: em primeiro lugar foi efectuado um levantamento igual aos
dos testes do curl up, trunk lift , push up e milha, i.e. considerar também valores 0
(excesso de peso para um dado valor de altura), 1 (valor adequado de peso para a
estatura da crianca) e 2 (insuficiéncia de peso para a altura); de seguida, e com base
em informacdo providenciada por Cole et al. (2000), foi inventariado o nimero de
criangas, por idade e por ilha que sdo obesas, j& que esta informacdo é da maxima
importancia em termos de intervencdo dos profissionais de Educacdo Fisica, da
Saude, professores do 1° ciclo do ensino bésico e encarregados de educagéo.

Quadro 10: Distribuicéo dos valores do IMC em funcdo das ilhas. Lembramos que o excesso de peso
para a altura e idade esta codificado como 0, e o baixo peso como 2. O valor 1 corresponde a peso
adequado.

IMC
.0 1,0 2,0 Total

ILHA  Faial NUmero 28 82 22 132
Percentagem 21,2% 62,1% 16,7% 100,0%

Flores NUmero 11 37 14 62
Percentagem 17,7% 59,7% 22,6% 100,0%

Graciosa NUmero 8 43 10 61
Percentagem 13,1% 70,5% 16,4% 100,0%

Pico NUmero 21 118 26 165
Percentagem 12,7% 71,5% 15,8% 100,0%

Santa Maria  NUmero 26 64 28 118
Percentagem 22,0% 54,2% 23, 7% 100,0%

Sé&o Jorge NuUmero 27 81 30 138
Percentagem 19,6% 58,7% 21,7% 100,0%

S&o Miguel NUmero 323 1493 541 2357
Percentagem 13,7% 63,3% 23,0% 100,0%

Terceira Ndmero 118 452 139 709
Percentagem 16,6% 63,8% 19,6% 100,0%

Total Numero 562 2370 810 3742
Percentagem 15,0% 63,3% 21,6% 100,0%

Estes resultados sugerem o seguinte:

- Os valores de excesso de peso das criancas ronda os 15%. A frequéncia mais
baixa verificou-se na ilha do Pico, 12.7%, e a mais elevada na ilha de S. Maria,
22% (que € j& um caso problematico). O intervalo de confianca para a proporcéao
de criancas deste intervalo de idade que em todas as ilhas terdo excesso de peso
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é de 13.9% a 16.1% (em cada 100 criancas, entre 14 a 16 terdo excesso de
peso).

- Os resultados que merecem, também, um destaque s@o os de baixo peso para a
altura, ja que cerca de 22% das criancas amostradas (i.e. 810) deste intervalo de
idade “sofre” de insuficiéncia ponderal. As maiores frequéncias foram
encontradas em S. Jorge (21.7%), Flores (22.6%) e S. Miguel (23%). O
intervalo de confianca para a proporgéo de criangas deste intervalo de idade que
em todas as ilhas terdo baixo peso é de 20.3% a 22.9% (em cada 100 criancas,
entre 20 a 23 terdo valores baixos de peso para a sua estatura).

Quando consideramos a distribuicéo por idade, os resultados obtidos estdo no Quadro
10.

Quadro 11: Frequéncias dos valores do IMC por idade.

IMC
0 10 2,0 Total

IDADE 6,0 Numero 59 353 143 555
Percentagem 10,6% 63,6% 25,8% 100,0%

7,0 NuUmero 112 544 228 884
Percentagem 12, 7% 61,5% 25,8% 100,0%

8,0 Ndmero 138 564 190 892
Percentagem 15,5% 63,2% 21,3% 100,0%

9,0 NuUumero 158 585 146 889
Percentagem 17,8% 65,8% 16,4% 100,0%

10,0 Ndmero 95 324 103 522
Percentagem 18,2% 62,1% 19,7% 100,0%

Total Numero 562 2370 810 3742
Percentagem 15,0% 63,3% 21,6% 100,0%

Os valores das frequéncias de excesso de peso tém uma tendéncia crescente até aos 10
anos de idade, enquanto que a respeitante ao baixo peso para uma dada estatura parece
declinar até aos 9 anos, e depois aumenta. O valor da frequéncia relativa do excesso
de peso em todas as idades é de 15% (i.e. 562 criancas), enquanto que a frequéncia de
baixo peso € bem mais elevada, sensivelmente 22% (i.e. 810 criangas).

No Quadro seguinte é apresentada a distribuicdo dos valores do IMC estratificada pela
idade e sexo.

Quadro 12: Distribuigdo dos valores das diferentes categorias do IMC em funcdo da idade e género
sexual.

.0 1,0 2,0
Meninas Meninos Meninas Meninos Meninas Meninos
6,0 Namero 25 34 130 223 114 29
% 12,7% 9,3% 12,7% 16,5% 18,7% 14,5%
7,0 Ndmero 39 73 220 324 172 56
% 19,8% 20,0% 21,5% 24,0% 28,2% 28,0%
8,0 Numero 43 95 246 318 139 51
% 21,8% 26,0% 24,1% 23,6% 22,8% 25,5%
9,0 Numero 55 103 300 285 105 41
% 27,9% 28,2% 29,4% 21,1% 17,2% 20,5%
10,0 Namero 35 60 126 198 80 23
% 17,8% 16,4% 12,3% 14,7% 13,1% 11,5%

H& um padréo claro no aumento da frequéncia do excesso de peso para um dado valor
de altura (valor 0) dos 6 aos 9 anos de idade. Aos 10 anos o valor é de 17.8%. Este
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guadro é bem evidente nas meninas e meninos. As maiores frequéncias registam-se
em crescendo, com destaque para os 8 e 9 anos. Aos 10 anos este padrdo parece
mostrar alguma travagem. Do mesmo modo, os resultados do baixo peso (valor 2)
mostram um aumento da sua prevaléncia dos 6 para os 7 anos. A partir dos 8 anos a
prevaléncia baixa.

O passo seguinte constou da analise dos valores da obesidade nas criancas ao longo da
idade e sexo, bem como a sua distribuigéo por ilhas.

Antes de apresentarmos o0s resultados, passaremos a referir os valores de corte
internacionalmente aceites para classificar a obesidade infantil com base nos valores
do peso e altura (Cole et al., 2000).

Quadro 13: Valores internacionais de corte do IMC para classificar obesidade infantil (adaptado de
Cole et al., 2000).

Idade Meninos Meninas
6 19.78 19.65
7 20.63 20.51
8 21.60 21.57
9 22.77 22.81
10 24.00 24.11

No Quadro 14 temos a distribuicdo em funcédo da localizac&o das criangas

Quadro 14: Distribuicdo das criancas ndo obesas e obesas em funcéo das ilhas (Chama-se a atengéo
para a circunstancia da prevaléncia de obesidade na ilha do Faial ser de 29 sujeitos, e a prevaléncia de
excesso de peso ser de 28 sujeitos conforme Quadro 9. Tal facto deve-se, exclusivamente, a pequenas
diferencas no valor de corte que define excesso de peso e obesidade aos 6 anos de idade).

Categoria
N&o
obeso Obeso Total

ILHA  Faial NUmero 103 29 132
% 78,0% 22,0% 100,0%

Flores Numero 56 6 62
% 90,3% 9,7% 100,0%

Graciosa NUmero 56 5 61
% 91,8% 8,2% 100,0%

Pico NuUmero 149 16 165
% 90,3% 9,7% 100,0%

Santa Maria  NUmero 96 22 118
% 81,4% 18,6% 100,0%

Séo Jorge NUmero 119 19 138
% 86,2% 13,8% 100,0%

Sao Miguel Numero 2107 250 2357
% 89,4% 10,6% 100,0%

Terceira NUmero 610 99 709
% 86,0% 14,0% 100,0%

Total Numero 3296 446 3742
% 88,1% 11,9% 100,0%

Com a maior clareza possivel, destacamos dois aspectos nucleares:

- A obesidade atinge cerca de 12 % desta populagéo infantil, o que é um nimero
ja com algum carécter de substancialidade. O intervalo de confianca para esta
proporcdo de obesos € de 0.109 a 0.129, i.e. estima-se que em cada 100
criancgas, entre 11 a 13 sejam obesas.
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- As ilhas que registam uma maior prevaléncia deste factor de risco — obesidade
sdo, por ordem decrescente (as mais importantes): Faial (22%), Santa Maria
(18.6%), Terceira (14%), S&o Jorge (13.8%) e Sdo Miguel (10.6%). O valor
mais baixo pertence a Graciosa com 8.2%.

Nos Quadros seguintes estdo as distribuicdes em funcéo da idade e sexo das criancas.

Quadro 15: Distribuigdo das categorias ndo obeso e obeso por estratos etarios do sexo feminino

Obsesidade
Nao
obeso Obeso Total

IDADE 6,0 NUmero 234 35 269
% 87,0% 13,0% 100,0%

7,0 Ndmero 372 59 431

% 86,3% 13,7% 100,0%

8,0 Ndmero 377 51 428

% 88,1% 11,9% 100,0%

9,0 Ndmero 410 50 460

% 89,1% 10,9% 100,0%

10,0 Ndmero 213 28 241

% 88,4% 11,6% 100,0%

Total Ndmero 1606 223 1829
% 87,8% 12,2% 100,0%

No sexo feminino a frequéncia relativa de criancas obesas dos 6 aos 10 anos ronda 0s
12%. Aos 7 anos o valor é o mais elevado, com cerca de 14%, enquanto que 0 mais
baixo é aos 9 anos, cerca de 11%. A estimativa populacional é de haver, em cada 100
meninas, 11 a 14 obesas.

Quadro 16: Distribuicdo das categorias ndo obeso e obeso por estratos etarios do sexo masculino

Obsesidade
N&o
obeso Obeso Total

IDADE 6,0 Ndmero 254 32 286
% 88,8% 11,2% 100,0%

7,0 Numero 394 59 453

% 87,0% 13,0% 100,0%

8,0 Numero 406 58 464

% 87,5% 12,5% 100,0%

9,0 NuUmero 378 51 429

% 88,1% 11,9% 100,0%

10,0 Numero 258 23 281

% 91,8% 8,2% 100,0%

Total Numero 1690 223 1913
% 88,3% 11, 7% 100,0%

No sexo masculino a frequéncia relativa de criancas obesas dos 6 aos 10 anos ronda
0s 12%. Aos 7 e 8 anos o valor é o mais elevado, com cerca de 13%, enquanto que 0
mais baixo é aos 10 anos, cerca de 8%. A estimativa populacional € de haver, em cada
100 meninos, 10 a 13 obesos.
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O excesso de peso e obesidade sdo assuntos da maxima importancia para 0s
profissionais da Educacdo Fisica e Desporto, da epidemiologia pediatrica, da saude
publica, pais, professores, criangas e gestores/politicos da educacdo e da saude. Os
valores encontrados podem, desde j&, ser considerados como ums espécie de epidemia
que convém “tratar” com a maxima urgéncia, pelo facto de se considerar que o
sobrepeso e obesidade infantis estdo associados, na adolescéncia e adulticia a, pelo
menos, dois factores de risco de doencas cardiovasculares (Freedman et al., 1999;
Rego et al., 2002).

Nos Estados Unidos da America e de acordo com informagdo do National Center for
Health Statistics, a prevaléncia do excesso de peso em criancas americanas dos 6 aos
11 anos de idade é de 13%. Na RAA é de cerca de 15%, ou seja, por cada 100
criancas, 14 a 16 terdo sobrepeso! Sé para se ter uma ideia do aumento da prevaléncia
do excesso de peso de criancas nos EUA, basta referir que em 1976-1980 era de 7%,
em 1988-1994 passou para 11% e, conforme referimos, em 1999 ¢é ja de 13%. Trata-se
de um aumento substancial ao nivel de uma nacdo. Tal informacdo relativa ao
incremento da prevaléncia do sobrepeso infanto-juvenil na RAA é, infelizmente,
desconhecida!

A obesidade na RAA ronda os 12%, um valor elevado no estrato etario considerado,
dado que por cada 100 criangas, 11 a 14 s@o obesas! Trata-se de um intervalo que
confere aos dados um cuidado substancial para todos os que estdo ligados aos
problemas de saude e qualidade de vida das criancas.

5.6.3. Analise aos perfis multivariados de aptidao fisica
Uma questdo da maior importancia, e que é de certo modo completamente distinta das
anteriores, € a seguinte:

- Dado que a aptiddao fisica corresponde a um conceito de natureza
multidimensional, i.e., € marcada por um conjunto conhecido de indicadores,
seria interessante verificar até que ponto o perfil multivariado de aptiddo de
cada sujeito corresponde, de facto, aquele que caracteriza o seu grupo etario. Se
este for 0 caso, espera-se, que no seio de cada grupo de idade tenhamos a maior
percentagem de sujeitos, e que as frequéncias noutros grupos de idade seja
diminuta, ou praticamente irrelevante. Se este ndo for o caso, entdo teremos que
ler tal resultado num contexto mais claro da aptiddo de cada crianca no seu
intervalo de idade/desenvolvimento motor e repensar aspectos da propria
estrutura do planeamento e conducdo das aulas.

A forma mais adequada para responder a esta inquietacdo € recorrer a um
procedimento estatistico multivariado designado de funcdo discriminante. Espera-se
gue 0s sujeitos que estdo nos seus grupos naturais (i.e., em cada valor discreto de
idade) possuam um perfil de aptiddo fisica que, com base nos resultados do
procedimento estatistico, os reclassifique correctamente no seu valor de idade. Se a
reclassificagdo ndo for adequada, entdo teremos que pesquisar 0S que Sao
reclassificados em grupos de idade mais avancada (o que traduz que tais criangas
possuem perfis de aptiddo fisica superior a esperada para a sua idade), ou mais
atrasada (e neste caso teriamos perfis de aptiddo de sujeitos, por exemplo de 8 anos
que correspondem a criangas com 7 ou seis anos — um nivel “atrasado” de aptidao
fisica relativamente aquela que seria esperada para a sua idade).
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Os principais resultados da funcdo discriminante, sobretudo as tabelas de
reclassificacdo, estdo nos Quadros 17 e 18 respectivamente referentes as meninas e
meninos.

Quadro 17: Tabela de reclassificacdo das meninas com base nos resultados significativos da funcéo
discriminante (FD) encontrada*. A carregado encontram-se 0s nimeros respeitantes as meninas
correctamente reclassificadas nas suas idades (i.e. com um perfil de aptidao esperado para a sua idade).

Idades Grupos naturais de idade (previsdo com base nos resultados da FD)

6 7 8 9 10 Total
6 165 33 36 16 12 262
7 175 66 97 25 61 424
8 97 54 93 62 113 419
9 62 54 86 83 163 448
10 29 25 34 39 108 235

* (A de Wilks=0.795, 4°=408.44, p<0.001)

Se atentarmos na percentagem de reclassificagdo das meninas nos seus grupos
naturais, i.e. a sua idade cronoldgica, com base nos seus perfis multidimensionais de
aptiddo fisica verificamos que:

- Aos 6 anos a percentagem ¢ de 63% (165 meninas em 262) bem classificadas.
A partir desta idade, a percentagem € baixissima: 15.6% (66 meninas) aos 7
anos, 22.2% (93 meninas) aos 8 anos, 18.5% (83 meninas) aos 9 anos e 46%
(108 meninas) aos 10 anos. Tratam-se, sem qualquer sombra de divida, de
valores muito baixos.

- E claro que ha meninas que na sua idade revelam um perfil de aptiddo que
caracteriza as suas colegas de idades mais avancadas, como €, por exemplo, 0
caso dos 6 anos, em que hd 33 meninas com perfis de ApFS de meninas de 7
anos e assim por diante. Do mesmo modo interpretaremos esta aptidédo avancada
nas meninas de 7 8 e 9 anos de idade.

- Contudo, aquilo que de certo modo evidencia algo de preocupante, é verificar
a presenca de criancas cujo perfil corresponde ao das suas colegas de idade mais
baixa. Por exemplo, aos 7 anos ha 175 meninas que possuem um perfil de
aptiddo de colegas de 6 anos de idade! E a leitura extende-se as de 8 e 9 anos de
idade. Aos 10 anos de idade, ha mais meninas com perfis de colegas de idade
mais baixa, do que aquela que seria esperada para a sua idade. Ora este €, sem
qualquer sombra de duvida, um problema sério que necessita uma andlise
cuidada dos perfis de ApFS, e concretamente da prontiddo motora das criancas
se se espera que as aulas de Educacdo Fisica produzam algum efeito.

No Quadro seguinte apresentamos 0s resultados respeitantes aos meninos.

Quadro 18: Tabela de reclassificacdo dos meninos com base nos resultados significativos da funcéo
discriminante (FD) encontrada*. A carregado encontram-se 0S nimeros respeitantes aos meninos
correctamente reclassificados nas suas idades (i.e. com um perfil de aptiddo esperado para a sua idade).

Idades Grupos naturais de idade (previsdo com base nos resultados da FD)

6 7 8 9 10 Total
6 171 50 25 20 18 284
7 177 73 63 45 88 446
8 120 79 76 60 124 459
9 60 49 57 78 180 424
10 23 24 36 38 152 273

* (A de Wilks=0.802, x°=414.00, p<0.001
de Wilks=0.802, ? 00, p<0.00
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Tal como anteriormente, este Quadro de resultados necessita uma leitura muita atenta
por parte de professores de Educacéo Fisica e professores(as) envolvidos(as) nas aulas
curriculares destas criancas no que a leccionacdo da Educacao Fisica diz respeito. Tal
como anteriormente, a interpretacdo dos nimeros conduz a um cuidado substancial na
determinacéo inicial dos niveis de prontiddo motora das criancas por forma a que o
planeamento das aulas, concretamente a sua estrutura didactico-metodologica
contemple, em cada ano de escolaridade a forte heterogeneidade patente dos niveis de
desenvolvimento motor das criangas.

- Aos 6 anos a percentagem de meninos é de 60.2% (171 meninos em 284). A
partir desta idade, a percentagem € baixissima: 16.4% (73 meninos) aos 7 anos,
16.6% (76 meninos) aos 8 anos, 18.4% (78 meninos) aos 9 anos e 55.7% (152
meninos) aos 10 anos. Tratam-se, sem qualquer sombra de davida de valores
muito baixos de reclassificacdo dos meninos nos seus grupos originais de idade.
O que ¢ mais saliente ¢, sem duvida, a sua “ma reclassificagao”.

- E claro que ha meninos que na sua idade revelam um perfil de aptiddo que
caracteriza os seus colegas de idades mais avancadas, como sdo, por exemplo,
0S caso dos 6 aos 9 anos, em que ha nimeros “substanciais” de criangas cujos
perfis de ApFS os colocam noutras idades.

- Contudo, aquilo que nos preocupa é verificar a presenca de criancgas cujo perfil
corresponde ao dos seus colegas de idade mais baixa. Por exemplo, aos 7 anos
ha 177 meninos que possuem um perfil de aptiddo de colegas de 6 anos de
idade! E a leitura extende-se as de 8 e 9 anos de idade. Por exemplo, aos 9 anos
ha cerca de 200 meninos (44%) cujos perfis multidimensionais de aptiddo os
colocam em idades mais baixas! Aos 10 anos de idade, ha mais meninos com
perfis de colegas de idade mais baixa, do que aquela que seria esperada para a
sua idade.

E a terceira vez em Portugal que se pesquisam aspectos relativos aos perfis
multidimensionais de ApF. Os primeiros estudos foram realizados com uma amostra
de criancas e jovens da Madeira e fazem parte de uma tese de Mestrado
posteriromente publicada por Freitas et al. (1997), e de um estudo apresentado num
congresso internacional (Freitas et al., 1999). Nestas pesquisas, 0 uso da FD foi
esclarecedor, ao permitir uma forte reclassificacdo (sempre superior a 70%) dos
sujeitos em cada sexo e em cada valor discreto de idade. Em contrapartida, os valores
obtidos nas criancas da RAA sdo algo problematicos, dada a forte presenca de
reclassificacbes com baixissima frequéncia nos grupos naturais de idade. Este facto
levanta, necessariamente dois problemas que urge resolver:

- O primeiro radica na necessidade em determinar, com o maior rigor possivel,
o0 estado de prontiddo desportivo-motora de cada crianca. O uso algo extensivo
dos testes da bateria do Fitnessgram, a qual se podem associar outros de
natureza normativa (por exemplo da bateria FACDEX ou da AAHPERD), é um
auxiliar precioso para o professor. Mas ndo basta “testar” as criangas. E
imperioso um tratamento sério e esclarecido da informacgéo, sobretudo o recurso
a construcgdo de perfis dos alunos para se ajuizar, com maior qualidade, o nivel
de prontiddo de cada crianga.

- Com base na informacdo anteriormente obtida, urge uma redefinicdo das
opcoes didactico-metodologicas das aulas de Educagéo Fisica e Desportiva das
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criangas em cada classe. Convem ter sempre presente que aquilo que caracteriza
as criancas € sobretudo diferencas de prontiddo e de desempenho. As criancas
sdo mais diferentes do que iguais! Daqui que se deva apostar em diferentes
formas de organizacéo das aulas, diversificando conteudos e estratégias. Ha que
motivar fortemente as criangas para uma participacdo mais activa durante as
aulas, propondo actividades e tarefas, de complexidade crescente, mas onde o
sucesso esteja sempre presente.

5.6.4. Conclusdes parcelares

Ponto de vista normativo:

Os valores médios de altura, peso e IMC traduzem um incremento significativo
em funcéo da idade.

As diferencas de médias mostram, de forma clara, a distingdo entre meninos e
meninas.

Os meninos sdo ligeiramente mais altos e pesados em quase todas as idades. Ja no
IMC a vantagem vai para as meninas aos 6, 9 e 10 anos.

Os valores médios das provas de ApFS trunk lift, push-up, curl-up e corrida da
milha salientam um incremento do desempenho motor das criancas em funcdo da
idade.

Na generalidade das provas, a vantagem vai quase sempre para 0S meninos. As
maiores diferencas situam-se nas provas de push up e corrida/marcha da milha.

Ponto de vista criterial
Meninos

No trunk lift a taxa de sucesso é de cerca de 100% em todas as idades.

No curl up o insucesso ronda os 31.7% (o intervalo de confianga para esta
proporcao mostra que em termos populacionais, em cada 100 criancas 30 a 34 nao
passardo este teste).

No push up o quadro de insucesso é altamente preocupante — 42%. Estima-se que
em cada 100 criancas, 39 a 44 ndo passem este teste.

Na prova da corrida/marcha da milha o sucesso € quase de 100% até aos 9 anos
porque nao ha intervalo de tempo fixo para cumprir a prova. Ja aos 10 anos de
idade, quando tal acontece, a taxa de insucesso é de 31.3%.

A percentagem de meninos que, dos 6 aos 10 anos de idade passam todos os
critérios das 4 provas de ApFS vai diminuindo. Aos 6 anos € de 49% e aos 10 ja é
de 39%.

Meninas

No trunk lift, a taxa de sucesso é de praticamente 100%.

Ja no curl up, e apesar do valor do sucesso, é preocupante verificar que o
insucesso ronda os 32%. Em termos de populacdo infantil estima-se que em cada
100 criancas 30 a 34 ndo passem este teste.

Para o teste de push up a taxa de insucesso € muito elevada — 61.1%, estimando-se
que, em termos populacionais, 60 a 63 criangas ndo passem este teste.

Ja na corrida da milha, nas criangas dos 6 aos 9 anos, a taxa de sucesso é de 100%.
Aos 10 anos, pelo contrario, o insucesso ja ronda os 37%.

A taxa de sucesso em todas as provas da bateria do Fitnessgram passa dos 40%
aos 6 anos para 18% aos 10 anos de idade.

Excesso de peso, obesidade e baixo peso
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O excesso de peso é verificado em 15% das criancas. A ilha com prevaléncia mais
elevada é a de Santa Maria (22%) e a mais baixa € a do Pico (12.7%).

Estima-se, em termos populacionais, que por cada 100 criangas, 14 a 16 ja
“sofram” de excesso de peso.

As idades mais problematicas sdo as de 8 e 9 anos nas meninas (21.8% e 27.9%) e
nos meninos (26% e 28.2%).

A obesidade atinge 12% da populagdo infantil, estimando-se que em cada 100
criancas, 11 a 13 sejam obesas.

As ilhas com maior prevaléncia de obesidade sdo o Faial (22%), Santa Maria
(18.6%), Terceira (14%), S. Jorge (13.8%) e S. Miguel (10.6%).

Aa meninas de 7 anos de idade séo as mais obesas, com cerca de 14%. Estima-se
que em cada 100, 11 a 14 sejam obesas.

Do mesmo modo nos meninos, a maior prevaléncia de obesidade situa-se aos 7
anos com 13%. Também aqui € estimado que em cada 100, 10 a 13 sejam obesos.
A prevaléncia de baixo peso é também preocupante neste intervalo de idade. O
seu valor ¢ “genericamente” de 21.6%.

As ilhas mais “afectadas” sdo Flores (22.6%), S. Miguel (23%) e S. Jorge
(21.7%).

Estima-se que em termos populacionais, por cada 100 criangas 20 a 23 tenham
baixos valores de peso para a sua estatura. As idades mais problematicas sdo os 6,
7 e 8 anos.

A prevaléncia do baixo peso € semelhante nas meninas e meninos. Aos 7 e 8 anos
verificam-se as taxas mais elevadas, sensivelmente entre 28% e 24%.

Perfis multidimensionais de ApFS

- Constatou-se que uma percentagem elevada de meninas possuem perfis de
ApFS inferiores aos esperados para a sua idade. Este quadro é bem saliente aos
7, 8,9 e 10 anos de idade.

- Nos meninos encontra-se um quadro bem semelhante.
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6. MODEI:AQAO HIERARQUICA OU MULTINIVEL DOS VALORES DE
APTIDAO FISICA ASSOCIADA A SAUDE E DA COORDENACAO
MOTORA

6.1. Introducéo

Tal como foi mencionado anteriormente, esta pesquisa possui uma estrutura tripartida
de analise dos resultados: (1) a descricdo exaustiva dos niveis de ApFS, CMotora e
ActF das criangas agoreanas do 1° ciclo do ensino basico; (2) a sua compara¢do ou
diferenciacdo em funcdo da idade, sexo ou outros critérios no que diz respeito aos
valores médios da ApFS, CMotora, e ActF; (3) a interpretacdo ou atribuicdo de
significado & variacdo™ presente nos resultados da avaliacdo da ApFS e CMotora.
Dado que os dois primeiros pontos ja foram extensivamente tratados anteriormente, é
sobre o ultimo vértice deste tridangulo que nos debrucaremos agora.

E mais do que evidente para o leitor que até agora, e apesar do esforco de discussio e
interpretacdo dos pontos anteriores dos resultados da ApFS, CMotora e ActF néo foi
efectuada, ainda, qualquer tentativa de modelagdo da variancia e covariancia presente
nos dados, quer ao nivel dos resultados das criancas nas diversas provas, quer ao nivel
da influéncia do proprio envolvimento escolar onde estdo matriculadas.

E nossa intencdo reforcar a ideia, bem disseminada em pesquisas nas Ciéncias da
Educacdo ou Ciéncias Sociais (ver por exemplo as excelentes monografias de Hox,
2002; Kreft e de Leeuw, 1998), que a maior parte da informacdo recolhida na
investigagcdo empirica possui um padrdo hierarquico ou contextual inequivoco de que
os exemplos seguintes sdo uma mostra bem reduzida: os alunos estdo agrupados em
classes, as classes em diferentes escolas, as escolas em &reas geograficas distintas;
trabalhadores estdo hierarquicamente dependentes de sectores, sectores em areas
distintas das empresas, e estas em diferentes localidades. Se considerarmos com
alguma atencdo e cuidado qualquer estrutura de dados recolhidos no seio de uma
qualquer pesquisa, facilmente “veremos” padrdes hierarquicos ou de multiniveis
(Kreft e de Leeuw, 1998), que Heck e Thomas (2000) designam, genericamente, de
estrutura organizacional.

Esta nocdo fundamental de estrutura e hierarquia informacional ou organizacional
exige que se atente com o cuidado devido a uma pergunta que pode ser formulada do
seguinte modo: afinal qual é a unidade de analise da presente pesquisa, se se pretende
extrair dela toda a informacdo contida nos dados recolhidos nas 8 ilhas do
arquipélago? A resposta mais rapida, ainda que ndo seja a mais completa e
extensivamente adequada é, pois, a que se situa ao nivel dos alunos. E foi
precisamente isso que foi efectuado anteriormente. Contudo, é da maior importancia
salientar a circunstancia de estarmos em presenca de informagdo com uma estrutura
hierarquica bem delineada — alunos agrupados em classes, e estas em escolas, para
além destas estarem em zonas geograficas bem definidas e estas, ainda, em ilhas
diferentes. Apesar desta complexidade organizacional, somente consideraremos a
estrutura — alunos agrupados em escolas. Se ndo respeitarmos a estrutura
organizacional da informacdo ao nosso dispor ndo serd possivel a exploragdo de
aspectos contidos nos dados por forma a langcarmos alguma luz sobre problemas até
aqui inexplorados. Salientamos a necessidade de referirmos que aqui ndo se trata de
saber quem é diferente de quem em termos médios, mas sim interpretarmos as

1 0 vocéabulo variagdo é entendido, nesta parte do relatério, como sinénimo de variancia
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diferencas e o alcance da variagédo e covariacdo presente nos dados das criancas
agrupadas que estdo em diferentes escolas.

A historia da investigacdo multidisciplinar nas Ciéncias do Desporto, sobretudo nos
estudos de Educacdo Fisica escolar, tem sido fecunda em ilustrar, um sem numero de
vezes, a confuséo estabelecida entre unidade observacional e unidade experimental,
ou entre micro e macro aspectos da informacdo disponivel. A esta evidéncia associa-
se, inapelavelmente, o uso inadequado de métodos de andlise de dados que retiram a
estrutura hierdrquica saliente na investigacdo. A histéria deste desencontro foi
salientada, pela primeira vez, por Lindquist em 1940 no contexto das Ciéncias da
Educacdo, e somente em 1997 por Weimo Zhu na prestigiada revista Research
Quarterly for Exercise and Sport no vasto dominio polifacetado das Ciéncias do
Desporto (um resumo suficientemente esclarecedor desta histéria € encontrado em
Kreft e de Leeuw, 1998).

Apesar das diferentes propostas para solucionar de modo adequado o problema
interpretativo de dados com estrutura ou padrdo em diferentes niveis, & somente nos
anos 80 que pesquisadores ingleses (p. ex. Harvey Goldstein) e americanos (p. ex.
Stephen Raudenbush) solucionaram, de modo adequado, os enormes problemas
levantados a andlise deste tipo de informacdo, propondo software de facil
manuseamento (HLM ou MLwiN), e com enormes possibilidades de modelagéo.
Estava, pois, aberta a porta, ndo s6 a colocacdo de maiores interrogacdes aos dados
disponiveis, como também a possibilidade da sua resposta, assumindo um
delineamento cuidadoso da pesquisa, e um conhecimento adequado da metodologia.
No dominio concreto das Ciéncias do Desporto e/ou da Educacdo Fisica, o uso deste
tipo de pensamento e “ferramentas” de analise tem sido, inexplicavelmente, muito
pobre, ndo obstante o caracter mais do que claro da presenca de padrdes hierarquicos
nos dados referentes aos diferentes estudos. Salientaremos, somente, dois tipos de
trabalhos que utilizaram a modelagao hierarquica®*:

- A divulgacdo deste tipo de metodologia por parte de um pesquisador
americano de origem chinesa, Weimo Zhu (1997), ao salientar a sua
importancia na interpretacdo de informac&o relativa a avaliacdo da ApFS obtida
com a bateria Fitnessgram, concretamente da prova da milha.

- O uso de procedimentos multinivel para remover, adequadamente, o efeito das
alteracdes nas dimensdes corporais em pesquisas longitudinais acerca das
mudancas verificadas no consumo maximo de oxigénio em crianc¢as (Welsman e
Armstrong, 2000), e na interpretacdo mais adequada da performance
desportivo-motora de jovens e adultos cujas diferengas dimensionais eram
evidentes (Nevill e Holder, 2000).

Uma vez que se trata da primeira vez que, em Portugal, uma analise desta natureza é
levada a cabo para interpretar aspectos salientes da variancia encontrada nos niveis de
AcCFS e CMotora de criancas, somos obrigados a um esforco didactico que implica o
recurso a algum formalismo estatistico que sera mantido ao minimo necessario para se
entender os resultados que agora trataremos. Sendo pioneira em Portugal, também o &,
em certo sentido no estrangeiro, onde ha falta de resultados sobre as matérias em
aprego neste estudo. Se considerarmos a extensdo e importancia da amostra, entéo a
sua relevancia e indiscutivel.

2 A consulta & base internacional de dados sobre Ciéncias do Desporto, SPORTDISCUS, foi muito
infrutifera. Somente conseguimos localizar os trabalhos que estéo referidos neste texto.
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6.2. O problema

Antes de avancarmos com 0s problemas (i.e., as questdes) que trataremos neste
capitulo, gostariamos de salientar, uma vez mais, as insuficiéncias que surgem,
necessariamente, quando se efectua uma qualquer analise exclusivamente no seu nivel
mais baixo (i.e. ao nivel dos alunos) ignorando, inadvertidamente, o padréo
hierarquico que a informacao contém™.

Zhu (1997), Raudenbush e Bryk (2002) e Curran (2002) inventariam as insuficiéncias
seguintes:

- Heterogeniedade das rectas de regressao

Espera-se que haja uma tendéncia linear negativa quando se estuda a relagdo
entre o desempenho motor na prova da milha e a idade cronologica (i.e. quanto
maior for a idade dos alunos, tanto menor sera o tempo necessario para cobrir a
distancia da prova). Tal facto é bem conhecido e documentado. Esta associado
ao aumento da poténcia cardio-respiratoria das criangas em funcdo do
incremento da sua idade cronoldgica (sobre esta matéria ver Rowland, 1996).
Contudo, € também de esperar, que o desempenho médio seja diferente entre
escolas (cada escola tera a sua recta de regressao, distintas que sdo umas das
outras), dado que em cada escola actua, de modo distinto, um conjunto variado
de factores que contribuem, também, para explicar as diferencas encontradas.
Ignorar esta fonte de variabilidade ndo parece ser o mais adequado em qualquer
tipo de anélise.

- Auséncia de independéncia das observagoes

Face a circunstancia de grupos de alunos pertencerem a escolas diferentes, cada
uma com as suas particularidades bem préprias, € de esperar que os alunos no
seio de cada escola sejam relativamente homogéneos entre si (i.e. as
observagOes ou registos da ApFS, por exemplo, ndo sdo independentes,
verificando-se alguma correlacao entre sujeitos da mesma escola). Por exemplo,
os alunos da escola A, de nivel scio-econdmico médio-elevado, que tém aulas
de Educacao Fisica duas vezes por semana com um professor especialista, com
material didéctico suficiente e infra-estruturas adequadas torna-os relativamente
mais homogéneos nos seus niveis de ApFS ou CMotora, mas suficientemente
distintos de outros que nao tém aulas de Educacdo Fisica, ou outros ainda que s6
tém uma aula de Educacdo Fisica por semana, ndo possuem infra-estruturas
gimnico-desportivas, e ndo tém um professor especialista para conduzir as aulas.
Torna-se imperioso, pois, que qualquer procedimento de analise considere, em
simultaneo as diferencas interindividuais dos alunos (nivel 1) e as caracteristicas
diversificadas das escolas (nivel 2).

- Agregacao

O problema da agregacdo ocorre quando, em estudos de natureza diferencial, 0s
dados sdo agrupados ao nivel das escolas (ignorando a variacdo interindividual
dos alunos), ou somente ao nivel das diferencas entre sujeitos como ocorre em
estudos de regressdo) ignorando os efeitos da variagcdo encontrada ao nivel das
préprias escolas.

Ainda que corramos o risco de repeti¢do, nunca serd de mais salientar a urgéncia do
recurso a modelos com estrutura hierarquica ou multinivel, que considere, numa Unica
estrutura de andlise, a informacdo contida nos dois niveis da hierarquia — alunos e

13 E evidente que um pensamento semelhante ocorre quando a analise é efectuada ao nivel mais
elevado da hierarquia, esquecendo, completamente o nivel mais baixo, agregando a informacao.
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escolas. Basta relembrar, uma vez mais, a estrutura da informagdo disponivel nesta
pesquisa para se perceber a sua estrutura hierarquica ou organizacional ou multinivel
(ver Figura 1).

Ilhas

L e 8
Escolas
1 2 k
Turmas
1 2 3 4 L i j
Alunos 153 19 2021,.40 4141,.60 6162..80 ... 3700 3744

Figura 1: Organizag&o hierarquica dos dados do presente estudo
As questdes a serem respondidas neste capitulo sdo as seguintes:

1. Haverd, ou ndo, uma dimensdo hierarquica na estrutura da variacdo do
desempenho motor da ApFS e da CMotora das criangas?

2. Na presenca de uma estrutura hierarquica, qual sera a importancia da idade
cronoldgica, do indice de massa corporal, do género sexual e da ActF na
explicacdo da variancia do desempenho motor das criangas? Estamos, pois, no
dominio da identificacdo dos preditores do desempenho motor no 1° nivel da
hierarquia.

3. Qual a importancia da qualidade das instalagdes de natureza desportiva na
explicacdo da variancia do desempenho motor ao nivel das diferentes escolas?
Agora, a lente é deslocada para a interpretacdo do 2° nivel da hierarquia.
Convém ndo esquecer que a modelacdo considera, aqui, a estrutura, em
simultaneo, dos dois niveis de andlise.

Os dados serdo analisados com os programas HLM 5 (Hierarchical Linear and
Nonlinear Modeling) de Raudenbush et al. (2001) e SYSTAT 10, sendo seguido o
protocolo previsto por estes autores, bem como as sugestOes apresentadas por Hox
(2002), Heck e Thomas (2000) e Kreft e de Leeuw (1998). Salientamos, uma vez
mais, a necessidade de apresentar um conjunto introdutério de aspectos relativos a
modelacdo hierarquica ou multinivel para apreciarmos a elegancia da sua formulacdo
e alcance analitico.

6.3. Aspectos béasicos da modelacéo hierarquica ou multinivel

Estudos de natureza contextual, hierarquica ou multinivel implicam, necessariamente,
a especificacdo de duas equacdes, uma para cada um dos niveis em estudo, alunos e
escolas, por exemplo.

86



A equacdo ao nivel dos alunos modela as relagfes entre diferentes caracteristicas (i.e
preditores das diferencas interindividuais, ou variaveis consideradas relevantes e que
irdo ajudar a interpretar as diferencas encontradas nos desempenhos dos alunos) que
se situam ao nivel 1,

Desempenho motor ;=Valor na ordenadag+X [IDecliveg; (preditores dos alunos)q;+Erro;;,

em que i=aluno, j=escola a que pertence, q=variavel preditora e Erro;=erro aleatorio
ao nivel dos alunos.

Dado que o valor na ordenada e o declive (i.e. os coeficientes de regressdo) variam
entre escolas, sendo portanto variaveis aleatorias com uma dada distribuicdo, a
variacdo na sua distribuicdo pode ser, também, funcdo de um conjunto distinto de
preditores ao nivel da escola, ou nivel 2, tal que

Coeficientes de regresséog=Valor na ordenadag+XDeclive (preditores ao nivel da escola)+Errog;,

em que s=preditores ao nivel da escola, j=escola e Errog=erro aleatorio ao nivel da
escola.

As etapas da andlise multinivel sdo pensadas de acordo com uma estratégia de
complexidade crescente sugerida por Raudenbush e Bryk (2002):

- Em primeiro lugar realiza-se uma analise de variancia com efeitos aleatorios
(do inglés random effects anova) de modo a providenciar informacéo acerca de
quanta da variacdo observada no desempenho motor na ApFS e CMotora existe
no seio de cada escola (i.e. ao nivel dos alunos — nivel 1) e entre escolas (i.e. ao
nivel 2).

Ao nivel dos alunos (i) de uma dada escola (j), 0 desempenho motor numa dada
prova (Yj;) € fungdo da média da sua escola (Bg;) mais um dado erro aleatorio
(ri), tal que,

Yii=Boj i,

Ao nivel das escolas (j), a média de cada escola (Bo;) é funcdo da grande media
(Yoo) mais um erro aleatorio (ug), tal que,

Boj=Yo0 * Uo;.

Juntando estas duas equagdes, temos pois que Yij=[yoo] + [Uoj* rij], em que € a
média do desempenho motor de todos os alunos de todas as escolas numa dada
prova, e uma componente aleatoria. A variancia de Yj; € igual a variancia entre
escolas (tp0) Mais a variancia entre sujeitos (c?) e possuem uma grande
importancia conforme veremos mais adiante na apresentacdo e discussdo dos
resultados.

As questdes que aqui podem ser colocadas sdo as seguintes: (1) havera ou nao
variacdo suficiente entre alunos no seu desempenho que exige interpretacao
adequada, desde que sejam identificados os seus preditores? (2) quanta da
variacdo observada no desempenho motor é devida a circunstancia das criangas
pertencerem a escolas diferentes? (a resposta a esta questdo, considerada
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fundamental na modelacdo hierarquica, € dada pela magnitude do coeficiente de
correlagdo intraclasse); (3) existira, ou ndo, variacdo suficiente ao nivel do
desempenho médio das escolas que reclama uma explicacdo circunstanciada?

- Em segundo lugar especifica-se um modelo de coeficientes aleatorios (do
inglés random coefficient model) para examinar as equagdes de regressdo no
seio de cada escola e entre escolas. Aquilo que se deseja ver respondido é o
seguinte:

- Quais sdo os valores médios dos coeficientes de regressdo das escolas,
incluindo valores na ordenada e declives? Trata-se, tdo somente, de apresentar o
perfil normativo médio de desempenho motor em funcgéo da idade.

- Qual é a magnitude da variacdo dos coeficientes de regressdo entre escolas?
Espera-se, nesta situacdo, identificar aspectos relativos as diferencas no
desempenho motor entre escolas — diferencas nos valores de partida, bem como
nos incrementos médios do desempenho em funcédo da idade. A Figura 2 ilustra
estes pontos.

Desempenho &
na prova Y

Escola 1

Escola 2

Desempenho
normativo ou médio

Escola 3
Escola i

Escola j

Idade

Figura 2: Perfis normativo e individual de cada escola para o desempenho numa dada prova em
funcdo da idade.

- Quanta variacdo presente no desempenho motor é explicada, por exemplo,
pelas diferencas de idade e género sexual dos alunos? A Figura 3 pretende
ilustrar esta situacdo.

Valor na

ordenada

Género Desempenho [

sexual Y !
Byj

Figura 3: Representacdo esquematica da regressdo ao nivel 1, tendo como preditores a idade dos
alunos e o seu género sexual.
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Da Figura emerge a seguinte equacao,
Yii=PBoj+P1j(idade;-idade media)+B,;(género sexual)+ri;,

Que ao nivel hierarquico superior conduz a trés novas equacdes,
Boj=Yo0*Uoj,
B1j=y10tUsj,
B2j=y20t Uz,

em que yoo € a média das médias das escolas, y10 € 20 S80 a média dos declives
da idade e género sexual entre escolas.

- Em terceiro lugar, assumindo que os coeficientes de regressdo sdo diferentes
entre escolas, e que uma “reduzida” quantidade de variancia pode ser explicada
ao nivel dos alunos, deve ser utilizado um modelo mais complexo para
determinar o porqué de determinadas escolas possuirem médias mais elevadas
no desempenho motor, bem como associa¢fes mais fortes entre idade, género
sexual e desempenho motor numa dada prova.

6.4. Principais resultados e interpretacao

Por questfes de natureza didactica, e face ao volume de resultados, iremos apresentar
as etapas de andlise anteriormente referenciadas, primeiro relativamente as quatro
provas da ApFS, e depois relativamente as provas da CMotora.

6.4.1. Aptid&o fisica associada a saude e coordenac¢do motora

Tal como referimos anteriormente, o primeiro passo da analise compreende a
determinacdo da quantidade de variacdo, em cada uma das quatro provas, que esta
associada ao primeiro (i.e., alunos) e segundo (i.e., escolas) niveis da estrutura dos
dados. A especificacdo do modelo de efeitos aleatorios da Anova compreende, pois,
um modelo designado de “nulo” que servird de contraste a outros modelos mais
complexos que especificaremos mais adiante. As pecas de informacdo que sairdo
deste “modelo nulo” sdo as seguintes:

- Uma estimativa da média de cada teste de ApFS para todos os alunos de todas
as escolas (yop). Um interpretacdo mais adequada dos dados implica que os
centremos, i.e. que calculemos as diferencas de cada aluno relativamente a
grande média.

- Um fraccionamento da variancia total do desempenho em cada teste pelos
primeiro (c°) e segundo (too) Niveis da hierarquia.

- Uma medida de dependéncia dos resultados ao efeito especifico das escolas
que é dado pelo coeficiente de correlagdo intraclasse (p).

- Informacdo acerca da hipétese, a testar posteriormente, das escolas possuirem
as mesmas médias no desempenho em cada um dos testes da ApFsS.

Os resultados desta anélise preliminar estdo no Quadro seguinte:

Quadro 1: Resultados no modelo de Anova de efeitos aleatorios (Random effects Anova) para
determinar a presenca de estrutura hierarquica, ou organizacional nos diferentes desempenhos nas
provas de ApFS
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Corrida da milha Efeito fixo Coeficiente Erro-padrdo p
Grande média 11.96 0.10 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia  Erro-padrédo p
Média das escolas 0.42 0.10 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 5.14 0.12 <0.001
Pull up Efeito fixo Coeficiente Erro-padrdo p
Grande média 6.55 0.46 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia  Erro-padrédo p
Média das escolas 38.25 0.89 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 10.67 2.25 <0.001
Curl up Efeito fixo Coeficiente Erro-padrédo p
Grande média 20.98 1.36 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia  Erro-padrédo p
Média das escolas 397.20 9.25 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 91.38 19.40 <0.001
Trunk lift Efeito fixo Coeficiente Erro-padréo p
Grande média 28.99 0.29 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia  Erro-padrdo p
Média das escolas 35.03 0.82 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 4.44 1.02 <0.001
Quociente motor Efeito fixo Coeficiente Erro-padréo p
CMotora
Grande média 131.78 1.79 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia  Erro-padrdo p
Média das escolas 138.40 33.22 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 1452.93 33.89 <0.001

Vejamos pois, em sintese, a primeira interpretacdo destes valores:

A grande média (i.e. a média de todas as criangas independentemente do sexo) do
desempenho na prova da corrida da milha é de 11.96 minutos, na prova de pull up
é de 6.55, na do curl up € de 20.98, no trunk lift é de 28.99 e no quociente motor
(CMotora) é de 131.78. Dado que os valores dos erros padrdo sdo muito pequenos,
todas as estimativas séo significativas.

E importante salientar que a variancia ao nivel do desempenho interindividual dos
alunos de todas as classes (efeito ao nivel dos alunos) é substancial em todas as
provas: 5.14 na corrida da milha, 38.25 no push up, 397.20 no curl up e 35.03 no
trunk lift, 1452.93 no quociente motor, que sendo significativas, exige a sua
modelacdo por forma a identificarmos as variaveis preditoras responsaveis por tais
diferengas no desempenho.

Do mesmo modo verifica-se que a variancia entre escolas (i.e. o resultado das
diferencas entre as médias das escolas) também € significativa nas 4 provas: 0.42
na corrida da milha, 10.67 na prova de push up, 91.38 na prova do curl up, 4.44 no
trunk lift e 138.40 no quociente motor. Tal circunstancia requer, também, a
modelacdo das variaveis que condicionam estas diferencas entre escolas.

Estes ultimos resultados sdo confirmados pelos valores dos coeficientes de
correlacdo intraclasse: Da varidncia total, a explicagdo adjudicada as
caracteristicas existentes nas escolas, é de 7.5% na prova da milha, 21.8% no pull
up, 18.5% no curl up, 11.3% no trunk lift e 8.7% no quociente motor.

O passo seguinte constou da modelacdo dos preditores ao nivel 1, i.e. ao nivel das
diferencas interindividuais das criangas. Os preditores candidatos sdo o0s seguintes:
idade, sexo, IMC e valores de actividade fisica. Gostariamos de salientar que para
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facilitar a interpretacdo destes preditores, os seus valores serdo centrados na grande
média. Dos dois tipos de modelos considerados, random intercept model** e random
intercept and slope model™, verificou-se que as provas de trunk lift, curl up e
guociente motor se ajustavam muito bem ao primeiro, e as provas da corrida da milha
e push up ao segundo.

Comecemos a apresentar os resultados dos modelos considerados.

Quadro 2: Valores dos pardmetros mais importantes do modelo de random intercept para as provas
trunk lift, curl up e quociente motor.

Trunk lift Efeito fixo Coeficiente Erro-padrdo p
Grande média 29.30 0.30 <0.001
Meédia declive (idade) 1.42 0.08 <0.001
Média (género sexual) -0.83 0.20 <0.001
Média (IMC) 0.22 0.03 <0.01
Média (ActF) 1.94 0.41 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia Erro-padrédo p
Média das escolas 3.44 0.82 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 30.18 0.76 <0.001
Curlup Efeito fixo Coeficiente Erro-padréo p
Grande média 20.67 1.39 <0.001
Média declive (idade) 4.59 0.29 <0.001
Média (género sexual) 0.64 0.71 n.s.
Média (IMC) -1.29 0.11 <0.01
Média (ActF) 4.37 1.33 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia Erro-padréo p
Média das escolas 86.73 18.93 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 368.80 9.48 <0.001
Quociente motor Efeito fixo Coeficiente Erro-padrdo p
Grande média 129.16 1.62 <0.001
Média declive (idade) 19.43 0.46 <0.001
Média (género sexual) 5.32 1.13 <0.001
Média (IMC) -3.14 0.16 <0.001
Média (ActF) 10.31 2.57 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia Erro-padréo p
Média das escolas 97.35 16.23 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 831.12 24.32 <0.001

n.s. = ndo significativo

Os comentarios que estes valores sugerem sdo, pois, 0s seguintes:

- Os preditores considerados para interpretar as diferencas interindividuais nas
provas de trunk lift, curl up e quociente motor sdo todos significativos, a excepcao
do género sexual no curl up. Contudo, ainda se verifica variancia significativa ao
nivel das diferencas entre escolas que reclama um esforco de modelacdo: a
variancia no trunk lift ao nivel das diferencas entre escolas é de 3.44, de 86.73 no
curl up e 97.35 no quociente motor.

- Mesmo ap0s a entrada das variaveis explicativas idade, sexo, IMC e ActF, ainda
ha variancia interindividual nos desempenhos que reclamaria um novo esforco de
modelacdo se tivessemos mais informacdo relevante ao nivel individual (contudo

% Neste modelo assume-se que se verificam somente diferencas substanciais nas médias de cada escola
e que os incrementos no desempenho em funcdo da idade sdo os mesmos em cada escola. Isto é, sé 0s
valores na ordenada é que variam (random intercepts), mantendo-se fixos os declives.

15 Neste outro, bem mais complexo que o anterior, as diferengas ndo s6 se verificam ao nivel das
médias (i.e. dos random intercepts), mas também nas “velocidades” (random slopes) do desempenho
em funcédo da idade que sdo distintas de escola para escola.
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este ndo é o caso).Salientamos que as variancias sdo de 30.18 no trunk lift, 368.80
no curl up e 831.12 no quociente motor.

- A grande média das provas do trunk lift & de 29.34 cm, a do curl up é de cerca de
21 repeticdes e a do quociente motor é de 129.16 pontos.

- As meninas possuem, em média, um desempenho superior ao dos meninos de
cerca de 1 cm no trunk lift, e 0s meninos em cerca de 5.32 pontos no quociente
motor.

- O desempenho melhora, em média, cerca de 1.5 cm por cada ano de idade no
trunk lift, cerca de 6 repeti¢des no curl up e 19.43 pontos no quociente motor.

- O IMC possui um efeito negativo no desempenho no curl up. Por cada unidade de
aumento do curl up o desempenho médio decresce em 1 repeticdo, e cerca de 3
pontos no quociente motor.

- A ActF possui um efeito positivo no nimero de repeti¢cdes (0s mais activos
produzem, em media, cerca de 4 vezes mais repeticdes no curl up do que os
menos activos). Do mesmo modo, se nota um efeito significativo na prova de
trunk lift e no quociente motor.

O ajustamento do segundo modelo, random intercept and slope, salientou os valores
que a seguir apresentaremos. Contudo, ha a ressalvar que na prova da milha o IMC
ndo permitiu que houvesse convergéncia para uma solugdo, sendo pois “ecliminado”
como preditor. De um modo equivalente, na prova do push up, os preditores IMC e
ActF ndo foram considerados no modelo.

Relembramos que neste modelo se parte do principio que ndo s6 os valores das
médias sdo diferentes em cada escola, bem como os incrementos no diferencial de
desempenho.

Quadro 3: Valores dos pardmetros mais importantes do modelo de random intercept and slope para as
provas corrida da milha e pull up.

Corrida da milha Efeito fixo Coeficiente Erro-padréo p
Grande média 12.59 0.11 <0.001
Média declive (idade) -0.49 0.04 <0.001
Média declive (sexo) -1.25 0.11
Média declive (ActF) -0.71 0.15 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia Erro-padréo p
Média das escolas 0.45 0.13 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 4.29 0.11 <0.001
Idade (declive) 0.017 0.01 n.s.
Género sexual (declive) 0.22 0.10 <0.001
ActF (declive) 0.19 0.21 n.s.
Push up Efeito fixo Coeficiente Erro-padrdo p
Grande média 4.84 0.43 <0.001
Média declive (idade) 0.43 0.12 <0.001
Média declive (sexo) 3.37 0.25 <0.001
Efeito aleatério  Componente de variancia Erro-padréo p
Média das escolas 8.39 1.89 <0.001
Efeito ao nivel dos alunos 34.14 0.80 <0.001
Idade (declive) 0.34 0.14 <0.01
Sexo (declive) 1.04 0.55 <0.05

n.s. = ndo significativo

Os comentarios que estes valores sugerem sdo, pois, 0s seguintes:
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- A média do desempenho global dos alunos nas provas da milha é de 12.59
minutos, e na prova de pull up é de cerca de 5 repeticGes. Estes valores sao
ligeiramente diferentes dos anteriores face a circunstancia de se terem incluido
variaveis preditoras na modelacdo das diferencas interindividuais.

- O declive no género sexual é de —1.25 na prova da milha. Como as meninas foram
codificadas em 0 e os meninos em 1, e melhores desempenhos significam tempos
mais reduzidos na prova. Isto quer dizer que, em média, 0S meninos possuem um
desempenho superior ao das meninas (em média, cerca de menos 1.25 minutos
para percorrer a distancia).

- Ja no que diz respeito ao push up, o declive para o género sexual é de 3.37,
significando pois que em média, 0s meninos possuem um desempenho superior ao
das meninas em cerca de 3 repeticdes.

- O declive associado a idade na corrida da milha é de —0.49 e estatisticamente
significativo. Tal facto sugere que, com o aumento da idade o desempenho tende a
melhorar (em média uma reducédo de cerca de 0.49 minutos por ano de idade). De
um modo algo similar traduz o valor da ActF, sugerindo que 0s mais activos sao
0s que reduzem substancialmente o tempo de prova.

- Ja na prova de push up, e apesar do resultado ser significativo, a estimativa é do
aumento de quase 1 repeticdo por cada ano de idade (a estimativa do parametro é
de 0.43).

- Nas médias das escolas encontra-se uma variacgao significativa no desemepnho da
milha de cerca de 0.45, sugerindo que ha ainda variacdo significativa no
desempenho entre escolas.

- O declive da idade mostra variancia ndo significativa (p>0.05). O mesmo néo
acontece na prova do push up onde a variancia € de 0.34.

- Na variancia do declive entre géneros sexuais (0.21) verifica-se um resultado
significativo na corrida da milha, traduzindo as diferencas entre sexos nas
diferentes escolas. Tal ndo parece ser o caso da prova de push up.

- Salientamos que, apesar deste esforco de modelacdo, ainda ha variacdo residual
em substancia ao nivel dos alunos quer na corrida da milha (4.32), quer no push
up (1.04). Isto revela que havera outros preditores, ndo considerados neste estudo,
e que explicardo estas quantidades das diferencas entre criancas.

O passo seguinte da andlise foi considerar um preditor ao nivel da escola —
caracteristicas das instalagdes de natureza gimnico-desportiva. Com base num
conjunto variado de caracteristicas as escolas foram classificadas numa escala de 1 a
5. As escolas com caracteristicas diametralmente opostas em termos de instalacfes
foram descritas do seguinte modo: o valor 1 foi atribuido a escolas sem espacos
especificos para a prética da Educacdo Fisica, enquanto que o valor 5 foi declarado as
escolas que possuissem uma sala polivalente ou mini-gindsio com dimensdes
adequadas, bem como espacos exteriores cimentados que servissem de apoio para as
aulas de Educacdo Fisica. Nestes limites encontram-se as cerca de 50 escolas
amostradas. Convém referir, contudo, que esta classificacdo ndo é suficientemente
descritora da qualidade e quantidade das instalaces disponiveis nas escolas, dada a
heterogeneidade dos espacos, materiais e instalacfes que nem sempre sédo aquilo que
os descreve. N@o obstante esta circunstancia, foi decidido utilizar a classificacdo
anterior, na auséncia de um inventario mais rigoroso e suficientemente detalhado das
instalagdes oferecidas as criangas das varias escolas.
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Os passos de andlise consideraram, em primeiro lugar um modelo com random
intercept para a variavel escola, e s6 depois € que se considerou 0 modelo com
random intercept e slope, tal como fizemos anteriormente.

Nas provas da milha, do trunk lift, curl up e push up, bem como no quociente motor
(descritor da CMotora), as caracteristicas dos espagos ndo parecem possuir qualquer
influéncia na heterogenidade de valores do desempenho dos alunos. Mas é importante
salientar que ha diferencas de desempenho entre escolas!

Estes ultimos resultados devem ser interpretados com o maximo cuidado. Apesar de
no contexto desta amostra ndo parecer haver qualquer influéncia da qualidade dos
espacos disponiveis nas escolas na heterogeneidade dos desempenhos das criangas nas
provas de ApFS, isto ndo significa que ndo deva haver uma forte equidade e equilibrio
no apetrechamento das instalacbes. Mais, pode ainda acontecer, e estamos certos que
aqui reside uma parte substancial de verdade, que a nossa divisdo em 5 categorias ndo
seja suficientemente fina e abrangente para detectar a influéncia da diversidade,
quantidade e qualidade das instalagdes desportivas nas escolas deste ciclo de ensino.
Mais ainda, € nossa posicdo que estes resultados reclamam, forcosamente, a
consideracdo de outros aspectos da estrutura hierarquica implicita na aquisicdo dos
valores do desempenho motor das criancas. Daqui que:

- Se houvesse informacdo sobre a qualidade dos documentos relativos ao
planeamento anual das aulas de Educagdo Fisica,

- Se houvesse uma qualquer forma de entender a extensdo e qualidade dos grandes
objectivos das aulas de Educacéo Fisica em cada ano do 1° ciclo,

- Se houvesse forma de avaliar a estrutura e delineamento das opcdes didactico-
metodoldgicas de cada professor,

- Se tivessemos acesso ao modo como cada professor avalia e determina o grau de
prontiddo desportivo-motora e coordenativa de cada crianga,

- Se pudessemos quantificar o tempo efectivo das criangas nas tarefas motoras que
as aulas encerram,

- Se houvesse informacdo sobre uma estrutura sélida de avaliacdo da CMotora e
ApFS dos alunos, respectiva interpretacdo e feed-backs construtivos para as
criancas,

- Se houvesse informagdo coerente sobre o nimero efectivo de aulas dadas por
semana, bem como do seu tempo de duracao,

- Se houvesse informacéo sobre o tempo dedicado a actividades de natureza motora
de intensidade moderada e intensa,

entdo seria possivel construir um modelo mais sélido da interpretacdo das diferencas
verificadas nas médias das escolas no que ao desempenho motor dos alunos diz
respeito. As respostas as perguntas anteriores foram consideradas no modelo
construido por Zhu (1997) no seu estudo interpretativo da ApFS de criancas
americanas. Os resultados parecem corroborar dois factos que em nosso entender séo
por demais inequivocos: (1) a importancia das varidveis que descrevem as
caracteristicas do desempenho do professor e que foram anteriormente listadas nos
“Se”, e (2) a diversidade e qualidade das instalagdes disponibilizadas para as aulas de
Educacéo Fisica.

Em suma, a grande vantagem da modelizacdo hierarquica reside, precisamente, na
oportunidade de interpretacdo das diferencas de desempenho motor que se verificam
entre criangas, assumindo que essas diferencas estdo dependentes de, pelo menos, dois
niveis de influéncias: (1) das caracteristicas dos proprios alunos, e (2) das
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caracteristicas das escolas e dos professores. Assim haja informacdo da maior
fidedignidade nestas mateérias, sobretudo no 2° nivel da estrutura hierarquica, que a
intervencdo dos responsaveis pela conducao pedagogica do ensino da Educacdo Fisica
nas escolas e os responsaveis da DREFD saberdo dar-lhe o devido valor e retirar delas
licdes de um servico cada vez mais eficaz e dedicado as criancas da RAA.

6.4.2. Conclusodes parcelares

- Os dados da ApFS e da CMotora possuem uma estrutura hierarquica inequivoca
que deve ser considerada em qualquer analise por forma a retirar daqui toda a
informagéo.

- Acestrutura possui um nivel 1 que se refere a variacdo do desempenho ao nivel dos
alunos, e um nivel 2 ao nivel do desempenho entre escolas.

- Os resultados preliminares confirmam a presenca de um efeito claro entre escolas
que condiciona o desempenho das criancas.

- Ao nivel dos alunos, as variaveis preditoras de maior relevancia sdo o género
sexual, a idade, os niveis de actividade fisica e o indice de massa corporal.

- E importante salientar que mesmo ap6s considerar estes preditores, ainda ha
variacdo substancial ao nivel do desempenho individual que necessita de um outro
olhar ainda mais extenso.

- Ao nivel das escolas (nivel 2) so foi considerado um preditor — qualidade das
instalacBes para leccionar as aulas de Educacdo Fisica. Apesar do preditor ndo ser
significativo, tal circunstancia ndo retira o maior valor que deve ser atribuido a
uma distribuicdo equitativa em termos de qualidade e quantidade de material e
instalacOes disponiveis nas diferentes escolas.

- E da maior importancia a inventariacdo de outros preditores que caracterizam as
escolas por forma a ajudar a interpretar as diferencas interindividuais verificadas.

- Finalmente importa identificar e descrever, com 0 maior rigor possivel, um
conjunto variado de caracteristicas dos professores e da sua actividade na
conducéo das aulas de Educacéo Fisica que com a maior probabilidade respondera
pela heterogeneidade do desempenho das criangas nas diferentes escolas.

7. CONCLUSOES GERAIS

O presente estudo tinha definido como linha de rumo um conjunto variado de
objectivos que foram, na sua esséncia, atingidos, ainda que com grau distinto de
profundidade e variacdo. H& pois que os relembrar, salientando aquilo que de mais
relevante foi concluido nesta pesquisa Unica no seu género no territério Portugués.

O primeiro objectivo pretendia obter uma visido “fotografica” do estado de
crescimento somatico, dos niveis da aptidéo fisica relacionados com a saude, da
actividade fisica e da coordena¢do motora ao longo dos quatro anos do 1° ciclo do
ensino bésico.

Este propdsito foi plenamente alcancado, face aquilo que os resultados contém. Os
resultados retratados sdo algo “cinzentos”, dado que a informacao que deles emerge
revela um conjunto variado de “fragilidades” de desempenho motor das criancas seja
ele coordenativo, de aptidao fisica, ou de sobrepeso e obesidade.

Salientamos a circunstancia da maior frequéncia de episédios de actividade fisica das
criangas ser de intensidade baixa. Isto é verificado nos dois sexos, ainda que 0s
meninos sejam, em média, mais activos que as meninas.
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O segundo objectivo lancava a possibilidade em identificar o comportamento do

desempenho motor médio em funcéo da idade.

Uma vez mais foi plenamente atingido este propdsito, ja que:

- Se verifica um incremento dos valores médios da coordenagcdo em funcdo da
idade. Os valores médios da provas de aptiddo fisica também evidenciam um
incremento dos 6 para os 10 anos de idade.

- Também é evidente uma certa variacdo em torno de cada valor médio. Tal
circunstancia exige um atencdo particular as diferencas que caracterizam as
criancas que tenham a mesma idade cronoldgica. Nem sempre atentamos que as
criangas sdo mais diferentes do que iguais, apesar de terem a mesma idade e
estarem no mesmo ano de escolaridade.

O terceiro objectivo pretendia mapear as diferencas entre criancas dos dois sexos,

sobretudo nas idades em que tais divergéncias sdo mais salientes.

Também aqui se alcancou o propdsito lancado, dado que:

- E bem evidente a diferenca de desempenho motor entre sexos favorecendo, na
maior parte dos casos, 0S meninos.

- As idades em que tais diferencas ocorrem sao variadas.

- Uma vez mais ha que repensar a qualidade e quantidade dos estimulos para
atender a diferencas de desempenho entre 0s sexos.

O quarto objectivo queria referenciar as taxas de sucesso na aptidao fisica

associada a saude bem como as eventuais insuficiéncias.

As principais conclusdes sdo pois as seguintes:

- Aqui é verificada uma forte tendéncia para o sucesso nas provas de trunk lift e
corrida da milha, mas somente até aos 9 anos.

- Ja se considerarmos as provas do curl up e push up, entdo a taxa de insucesso €
muito elevada.

- As taxas de sucesso em todas as provas mostram um declineo com o aumento da
idade. Era esperado ser exactamento ao contrario.

O quinto objectivo desejava rastrear a presenca de excesso de peso e obesidade

infantis.

Tal como anteriormente, aqui os dados séo inequivocos dado que:

- Cerca de 15% de criancas mostram excesso de peso, e cerca de 12% sdo obesas.
Estamos diante de um fendmeno complexo que exige “um tratamento” urgente.

- As ilhas onde se regista 0 maior sobrepeso sdo Santa Maria, Faial e S.Jorge.

- Também se constatam valores baixos de peso para uma dada estatura. As ilhas de
frequéncia mais elevada sdo Santa Maria, S. Miguel, Flores e S. Jorge.

O sexto objectivo almejava identificar eventuais problemas no dominio da
coordenac@o motora, sobretudo da presenca de insuficiéncia de desenvolvimento
coordenativo.

A concluséo ndo poderia ser mais extensa, ja que:

- H& um conjunto bem grande de criangas que mostram um perfil coordenativo
inferior ao esperado para a sua idade. Este retrato é bem saliente nos dois sexos a
partir dos 7 anos de idade.
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O sétimo objectivo pretendia identificar, no dominio do desempenho motor, as
variaveis que maior importancia apresentam na heterogeneidade de resposta das
criancas na sua aptidéo fisica associada a saude e coordenacdo motora.

Aqui os objectivos ndo foram plenamente atingidos ja que sO dispunhamos de

informacdo suficiente ao nivel dos alunos (nivel 1), e informacdo reduzida ao nivel

das escolas (nivel 2). Contudo, as principais conclusdes sao as seguintes:

- A idade, o sexo, os valores de actividade fisica e o indice de massa corporal sao
fortemente responsaveis pelas diferencas de desempenho entre as criancas.

- Contudo, ainda hd mais variaveis no dominio individual, que ndo foram
consideradas neste estudo, e que explicam uma quantidade substancial de
variancia.

- Apesar da qualidade das instalacbes desportivas oferecidas em cada escola nao
mostrar influéncia significativa, tal ndo implica um cuidado maior no
apetrechamento das escolas. O resultado ndo significativo deve-se, em nosso
entender, a dificuldade sentida em categorizar de modo suficientemente fino e
extenso a qualidade e quantidade de instalacdes e material oferecidos as criangas
de cada escola nas diferentes ilhas.

Daquilo que se pretendia com esta pesquisa, dos resultados que dela emergem, e
sobretudo das conclus@es retiradas, ha, desde logo, que reforcar a nossa posicao
relativamente a alguns dos desafios que langcamos na introducdo deste estudo.
Estamos convictos que a longa caminhada s6 agora comecou. Tiramos um “retrato”
fiel de uma realidade desconhecida. Saibamos interpreta-Ila, e sobretudo, corresponder
aquilo que esperam de nds com base no que encontramos. E por isto que entendemos:

- Que estes dados reclamam uma atencédo redobrada por parte dos professores destas
criangas, professores de apoio a Educacdo Fisica, direc¢do regional da educacéo,
direccdo regional de educacédo e desporto, pais, educadores, profissionais ligados a
salde, publico em geral e sobretudo quem tem responsabilidade de decisdo em
politica educativa, no que a Educacdo Fisica e Desportiva diz respeito. Ficar
indiferente ao que se passa ¢ “uma falta grave” em relagdo as criangas e aquilo que
esperam de nos.

- Que se exija uma forte responsabilizagdo docente e de acompanhamento
especializado na conducdo pedagogica destas criancas nas aulas de Educacdo
Fisica e Desportiva. Mas também € importante que se criem espacos temporais
para que a Educacdo Fisica e Desportiva possa ser um valor acrescentado
inquestionavel a cultura motora das criancas e jovens.

- Que seja da maxima urgéncia uma consciencializacdo das implicacdes da forte
prevaléncia de sobrepeso e obesidade neste intervalo etério. Informe-se com
clareza a populacdo (professores, pais e criancas) da necessidade de aquisi¢cdo e
manutencdo de um estilo de vida mais activo e saudavel.

- Que se exija uma distribuicdo mais equitativa em termos de qualidade e
quantidade de material e instalacdes desportivas para as escolas do 1° ciclo do
ensino bésico.

- Que se disponibilizem espagos para uma pratica de actividade fisica e desportiva
de natureza informal para toda a familia, envolvendo seriamente todas as
organizacOes que tém uma palavra forte e uma responsabilidade enorme nesta
mateéria.
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- Que se investigue, com maior profundidade, aspectos que este trabalho deixa,
necessariamente, em aberto. Estamos a pensar em estudos de acompanhamento
destas criangas ao longo de diferentes ciclos da sua vida.

- Que se “crie” uma espécie de observatério congregando especialistas de varios
saberes para monitorizar as caracteristicas e prevaléncia das praticas desportivo-
motoras ao nivel da populacdo infanto-juvenil para se diminuir os efeitos da
epidemia da inactividade, do sobrepeso e da obesidade.
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