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Resumo: A pratica regular de atividades fisicas € amplamente reconhecida como
um fator fundamental na prevencdo de diversas doencas degenerativas,
cardiovasculares e patologias associadas ao sedentarismo. Além disso, exerce
influéncia significativa sobre as variaveis antropométricas e de composicdo
corporal, contribuindo diretamente para a melhoria da salde e da qualidade de vida.
Dessa forma, o presente estudo teve como objetivo verificar a incidéncia de
sobrepeso e obesidade entre estudantes do curso de Educacédo Fisica que séo
praticantes de diferentes modalidades esportivas. A pesquisa foi conduzida em
duas etapas principais, sendo: (1) o levantamento com todos os académicos do
Centro Universitario Univel, nas modalidades de ensino presencial e a distancia
(EaD), que praticavam atividades fisicas regularmente; e (2) a analise detalhada
dos dados coletados. Foram obtidas informacdes referentes as variaveis
antropométricas, como estatura, massa corporal e indice de massa corporal (IMC).
Os resultados descritivos serdo apresentados em forma de média e desvio-padréo,
possibilitando uma compreenséo mais ampla do perfil corporal dos participantes.

Palavras-chave: Atividade fisica. Composi¢éo corporal. Jovens.

Abstract: Regular physical activity is widely recognized as a fundamental factor in
the prevention of various degenerative and cardiovascular diseases, as well as
pathologies associated with sedentary lifestyles. Furthermore, it exerts a significant
influence on anthropometric and body composition variables, directly contributing to
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improved health and quality of life. Therefore, this study aimed to verify the
incidence of overweight and obesity among Physical Education students who
practice different sports. The research was conducted in two main stages: (1) a
survey of all students at the Univel University Center, in both on-campus and
distance learning (EaD) programs, who regularly practiced physical activity; and (2)
a detailed analysis of the collected data. Information regarding anthropometric
variables such as height, body mass, and body mass index (BMI) was obtained.
Descriptive results will be presented as mean and standard deviation, allowing for a
broader understanding of the participants' body profile.

Keywords: Physical activity. Body composition. Youth.
1 INTRODUCAO

A pratica regular de atividades fisicas configura-se como um dos principais
determinantes na promoc¢ao da salde e na prevencdo de doencgas cronicas nao
transmissiveis, entre as quais se destacam a obesidade, a hipertenséo arterial e 0
diabetes mellitus tipo Il. Tal pratica, favorece o aprimoramento da aptidao fisica, e
0 exercicio fisico exerce influéncia significativa sobre parametros fisioldgicos e
antropomeétricos, como massa corporal, estatura, indice de massa corporal (IMC) e
percentual de gordura corporal, repercutindo de forma positiva na qualidade de vida
e no bem-estar global dos individuos (Herreros-Irarrazabal et al., 2024).

E importante destacar que a classificacéo do indice de Massa Corporal (IMC)
ajuda a entender se 0 peso de uma pessoa estd adequado em relacdo a sua
estatura. No caso do baixo peso, acontece quando a pessoa apresenta massa
corporal mais leve do que o ideal para sua altura. Isso pode ocorrer por falta de
alimentacdo adequada, doencas, problemas emocionais ou até dificuldades de
acesso a comida, fator que pode influenciar negativamente no funcionamento do
sistema imune e pode causar sentimento de fraqueza (WHO, 2023).

A eutrofia ocorre quando a massa corporal apresenta valores dentro de uma
proporcao considerada adequada para a estatura (IMC entre 18,5 e 24,9kg/m?)
(WHO, 2000). Nessa condicao, existe uma aparente homeostasia do organismo e,
consequentemente, menor risco de problemas para a saude. Manter esse equilibrio
depende de bons héabitos, como se alimentar bem e praticar exercicios com
frequéncia.

A classificagao de sobrepeso pode representar o primeiro sinal de que algo
pode sair do controle. Essa condicéo reflete uma quantidade de massa corporal
acima do considerado desejavel para a estatura (IMC entre 25,0 e 29,9kg/m?2)
(WHO, 2000), pode estar associada a um volume aumentado de massa magra ou
de gordura corporal, sendo fortemente influenciada por habitos alimentares e nivel
de atividade fisica.

O grau de Obesidade ocorre quando a massa corporal esta excessivamente
desproporcional aos valores desejaveis para determinada estatura, podendo ser
classificada em Obesidade Grau 1 (IMC entre 30,0 e 34,9 kg/m?3), Obesidade Grau
2 (IMC entre 35,0 e 39,9 kg/m?) e Obesidade Morbida (IMC = 40 kg/m?) (WHO,
2000). Valores relacionados a esse tipo de alteracdo corporal, comumente estao
associados ao aumento significativo de gordura corporal, com graves repercussoes
para a saude.

No ambito universitario, embora uma parcela dos estudantes apresente
algum grau de engajamento em praticas esportivas, pesquisas recentes evidenciam
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a presenca de comportamentos sedentarios e indices preocupantes de sobrepeso
e obesidade entre discentes do ensino superior. De acordo com Barros et al. (2023),
cerca de 27,8% dos universitarios brasileiros, avaliados apresentaram excesso de
peso corporal, sendo observada uma forte associacdo entre baixos niveis de
atividade fisica e o aumento dessa condicdo. Esses resultados destacam a
relevancia de acompanhar e analisar a relagcdo entre o nivel de atividade fisica e os
indicadores antropométricos, mesmo em populacdes consideradas fisicamente
ativas.

Além disso, evidéncias cientificas indicam que o perfil antropomeétrico e o
nivel de atividade fisica sofrem influéncias variaveis como o género, o tipo de
modalidade esportiva praticada e o tempo de envolvimento com a atividade.
Herreros-Irarrazabal et al., (2024) realizaram uma pesquisa com universitarios de
diversos paises da América Latina e identificaram diferencas significativas entre os
sexos quanto ao nivel de atividade fisica, além de maior prevaléncia de
comportamento sedentario entre as mulheres. Tais achados reforcam que, mesmo
em populacbes jovens e aparentemente ativas, observa-se consideravel
heterogeneidade no engajamento com a pratica fisica e nos indicadores corporais
relacionados a saude.

No contexto brasileiro, Zanini et al. (2022) constataram, em pesquisa
realizada com universitarios do interior de Sdo Paulo, que mais da metade da
amostra apresentava algum nivel de inadequacao nas medidas antropométricas,
mesmo que a maioria dos individuos reportasse a pratica regular de atividade fisica.
Tal constatacdo demonstra que a mera participacdo em modalidades esportivas
nao assegura uma composicao corporal dentro dos parametros ideais, tornando-se
imprescindivel a avaliacdo integrada de elementos como a intensidade, a
frequéncia e a natureza das atividades praticadas.

Dessa forma, o presente estudo objetiva analisar a caracteristica da pratica
esportiva e as variaveis antropomeétricas em académicos de uma Instituicdo de
Ensino Superior (IES) de Cascavel, visando a compreender a interagao entre tais
fatores em discentes praticantes de modalidades esportivas. Como objetivos
especificos, almeja-se identificar as modalidades mais frequentes, os parametros
antropomeétricos e caracteristicas entre jovens de ambos os sexos e de diferentes
periodos.

A relevancia deste estudo, justifica-se pela necessidade de ampliar as
evidéncias cientificas sobre a interface que relaciona a pratica esportiva regular e
variaveis antropométricas em universitarios de Educacgéo Fisica. Os resultados
obtidos poderédo oferecer subsidios para a elaboracédo de estratégias institucionais
direcionadas a promogdo da saude, a otimizacdo do rendimento esportivo e a
prevencao de disturbios metabodlicos nesse grupo populacional.

2 REVISAO BIBLIOGRAFICA

A pratica regular de atividade fisica exerce papel fundamental na prevencéao
de doencas crbnicas, incluindo condi¢cdes degenerativas e cardiovasculares
associadas ao sedentarismo. Estudos classicos, como o de Matsudo et al. (1998),
evidenciam que manter-se fisicamente ativo contribui de forma significativa para a
melhoria da qualidade de vida. Apesar disso, observa-se que o0 avanco tecnologico
tem favorecido o aumento do comportamento sedentario entre criancas e
adolescentes, 0 que repercute negativamente na saude, como o aumento dos
casos de obesidade.
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Silva et al. (2009) ressaltam que é durante a infancia e a adolescéncia que
se consolidam habitos e comportamentos duradouros, sendo provavel que
individuos ativos nessa fase mantenham tal padrdo na vida adulta. Dentro desse
contexto, 0 esporte representa uma importante ferramenta de promocéao da salde,
atuando como fator protetor frente as doencas crénicas ndo transmissiveis e
favorecendo niveis adequados de atividade fisica, especialmente quando realizada
em intensidade moderada a vigorosa (Pastor et al., 2003).

Segundo Teixeira-Reis (2011), o envolvimento em préticas esportivas esta
fortemente associado ao bem-estar subjetivo e a qualidade de vida, pois o esporte
favorece a interacao social e o sentimento de pertencimento, aspectos essenciais
para a saude integral do individuo. Entre jovens universitarios, esses fatores podem
contribuir ndo apenas para a manutencgdo da préatica esportiva, mas também para
o equilibrio fisico e psicologico.

Entretanto, Pate et al. (2010) observaram que tanto a participacao esportiva
guanto a prética de exercicios fisicos tendem a diminuir da adolescéncia para a
idade adulta. Knijnik, Greguol e Santos (2001) apontam que o abandono da pratica
esportiva pode estar relacionado a énfase excessiva na competicdo, a busca
exagerada pela vitéria e as pressdes externas de pais e treinadores.

Pesquisas reforcam a relevancia das atividades esportivas orientadas entre
adolescentes. Seabra et al. (2007) verificaram que jovens engajados em esportes
apresentam maior nivel de atividade fisica do que os nédo praticantes, achado
também confirmado por Bélanger et al. (2009), que identificaram elevada
participacéo esportiva entre jovens classificados como fisicamente ativos. A adesao
ao esporte durante a juventude esta associada a habitos saudaveis e exerce
impacto positivo na saude ao longo da vida.

De acordo com Khan et al. (2012), individuos que praticam esportes
semanalmente apresentam reducao significativa na mortalidade em comparacéao
aos sedentarios, em jovens universitarios, o envolvimento esportivo pode atuar
como um fator preventivo, favorecendo a composi¢cdo corporal adequada e
indicadores antropométricos mais saudaveis. Além dos beneficios fisicos, o
envolvimento esportivo promove interacao social e bem-estar psicologico (Teixeira-
Reis, 2011). Ha4 também diferencas entre géneros: meninos tendem a se engajar
mais em atividades vigorosas, como o futebol, enquanto meninas preferem praticas
como caminhada e danca (Silva & Malina, 2000).

Von EIm et al. (2007) enfatizam a importancia de padronizar e relatar de
forma clara os estudos observacionais em saude, incluindo variaveis
antropomeétricas e de atividade fisica, de modo a garantir a qualidade cientifica e a
comparabilidade dos resultados entre populacdes, como a de jovens universitarios.

Apesar dos avangos na compreensao do tema, ainda ha lacunas sobre a
prevaléncia da pratica esportiva em diferentes regifes do pais. Considerando a
diversidade cultural e social do Brasil, conhecer as modalidades mais comuns e
seus efeitos sobre os indicadores de saude pode auxiliar na elaboracao de politicas
publicas e programas que incentivem a pratica esportiva entre os jovens.

3 METODOLOGIA

No presente estudo foram coletadas variaveis relacionadas a idade, sexo,
estatura, massa corporal, indice de massa corporal (IMC) e a modalidade esportiva
predominantemente praticada pelos participantes, por meio de uma abordagem
observacional.
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A amostra foi composta por 51 académicos praticantes de atividade fisica,
sendo 80,4% do sexo masculino e 19,6% do sexo feminino. A sele¢cdo ocorreu por
conveniéncia, contemplando alunos regularmente matriculados e que aceitaram
participar voluntariamente da pesquisa. Observou-se predominancia da pratica de
treinamento resistido entre os participantes.

A coleta de dados foi realizada em ambiente académico, durante o periodo
letivo, em dias e horarios previamente agendados. Foram utilizados instrumentos
padronizados de avaliagdo antropomeétrica, sendo a balanca digital para a
mensuracao da massa corporal (MC) e o estadidmetro vertical fixo para a obtencao
da estatura.

Durante a coleta, os participantes permaneceram descalcos e com roupas
leves, em posicdo ereta, com olhar direcionado ao horizonte, conforme
recomendacdes técnicas para medicfes antropométricas.

Além disso, foi aplicada uma anamnese estruturada, por meio da qual foram
obtidos os seguintes dados: nome, sexo, data de nascimento, idade em anos e
meses, estatura, massa corporal, IMC e modalidade esportiva praticada.

O Iindice de Massa Corporal (IMC) foi calculado pela férmula presente na
Figura 1, a seguir:

Figura 1: Formula do indice de Massa Corporal (IMC)

Massa corporal (kg)
Estatura (m)?

Fonte: Organizacdo Mundial da Saude (OMS)

IMC =

Posteriormente, foi realizada a classificagdo segundo os parametros da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), em: baixo peso, eutrofia, sobrepeso e
obesidade.

Os dados coletados foram organizados e planilhados em software Microsoft
Excel® para posterior analise estatistica descritiva. Foram calculadas as médias e
desvios-padrao das variaveis idade (em anos), estatura (m), massa corporal (kg) e
IMC (kg/m?).

Também foi realizada a distribuicdo das modalidades esportivas praticadas,
a fim de identificar o perfil predominante de pratica entre os participantes.

Os resultados foram apresentados em tabelas e graficos, permitindo
observar as caracteristicas antropomeétricas da amostra e a prevaléncia das
diferentes modalidades esportivas. A interpretacdo dos dados seguiu abordagem
guantitativa, buscando relacionar os indices antropométricos com 0s habitos
esportivos dos académicos avaliados.

A pesquisa respeitou 0s principios éticos estabelecidos pela Resolugcéo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude. Todos os participantes foram
informados sobre os objetivos do estudo e concordaram em participar de forma
voluntéria.

4 RESULTADOS

A modalidade esportiva predominante para a amostra foi o Treinamento
Resistido, que representou 90,57% (n=48) do total de praticantes. Outras
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modalidades praticadas incluiram Futsal (3,77%, n=2) e Corrida (1,89, n=1) (Tabela

1), (Tabela 2).

Tabela 1. Modalidade Esportiva

Nome Modalidade Esportiva
Individuo 1 Treinamento Resistido
Individuo 2 Treinamento Resistido
Individuo 3 Treinamento Resistido
Individuo 4 Treinamento Resistido
Individuo 5 Treinamento Resistido
Individuo 6 Treinamento Resistido
Individuo 7 Treinamento Resistido
Individuo 8 Treinamento Resistido
Individuo 9 Treinamento Resistido
Individuo 10 Treinamento Resistido
Individuo 11 Treinamento Resistido
Individuo 12 Treinamento Resistido
Individuo 13 Treinamento Resistido
Individuo 14 Treinamento Resistido
Individuo 15 Futsal
Individuo 16 Treinamento Resistido
Individuo 17 Treinamento Resistido
Individuo 18 Treinamento Resistido
Individuo 19 Treinamento Resistido
Individuo 20 Treinamento Resistido
Individuo 21 Futsal
Individuo 22 Treinamento Resistido

Individuo 23 Treinamento Resistido
Individuo 24 Treinamento Resistido
Individuo 25 Treinamento Resistido
Individuo 26 Treinamento Resistido
Individuo 27 Treinamento Resistido
Individuo 28 Treinamento Resistido
Individuo 29 Treinamento Resistido
Individuo 30 Treinamento Resistido
Individuo 31 Treinamento Resistido
Individuo 32 Treinamento Resistido
Individuo 33 Treinamento Resistido
Individuo 34 Treinamento Resistido
Individuo 35 Treinamento Resistido
Individuo 36 Treinamento Resistido
Individuo 37 Treinamento Resistido
Individuo 38 Corrida

Individuo 39 Treinamento Resistido
Individuo 40 Treinamento Resistido
Individuo 41 Treinamento Resistido
Individuo 42 Treinamento Resistido
Individuo 43 Treinamento Resistido
Individuo 44 Treinamento Resistido
Individuo 45 Treinamento Resistido

Individuo 46

Treinamento Resistido
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Individuo 47 Treinamento Resistido
Individuo 48 Treinamento Resistido
Individuo 49 Treinamento Resistido
Individuo 50 Treinamento Resistido
Individuo 51 Treinamento Resistido

Fonte: Univel, 2025.

Tabela 2: Caracterizagcdo da Amostra Segundo a Modalidade Esportiva

Modalidade Frequéncia Percentual (%)
Treinamento Resistido 48 90,57%
Futsal 2 3,77%
Corrida 1 1,89%
Total 51 100,00%

Fonte: Univel, 2025.

A avaliagdo antropométrica, pautada no indice de Massa Corporal (IMC) e
utilizando os parametros estabelecidos pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
para adultos (definidos como Baixo Peso <18,5 Kg/m?, Eutréfico 18,5-24,9 Kg/m?,
Sobrepeso 25,0-29,9 Kg/m? e Obesidade = 30,0 Kg/m?) revelou um panorama
diversificado, mas com uma prevaléncia significativa de excesso de peso em todos
0S grupos analisados.

Especificamente, em estudantes do 3° periodo, a condi¢cédo de Eutrofia foi a
mais comum, abrangendo 43,8% da amostra. Entretanto, ao somar as categorias
de Sobrepeso (25,0%) e Obesidade (31,2%), o total de individuos com excesso de
peso alcancou 56,2% (Figura 3), (Figura 4).

Figura 2: Classificacdo do indice de Massa Corporal 3° Periodo

Nome Sexo Data de nascimento ldade Estatura MC IMC
Individuo 13 M 05/10/2005 19,38 1,7 639 2211
Individuo 14 F 20/10/2005 19,33 1,68 a7 34,37
Individuo 15 M 10/03/2005 19,95 1.8 100,7 31,08
Individuo 186 M 07/04/2005 19,87 1,82 1126 33,99
Individuo 17 M 18/02/2005 20,00 1,83 92 2747
Individuo 18 M 05/01/2006 19,12 1,9 110 30,47
Individuo 19 F 04/04/2003 21,88 1,67 70 2510
Individuo 20 F 17/01/1999 26,09 1,59 55 21,76
Individuo 21 F 21/02/2006 19,00 1,73 70 23,39
Individuo 22 M 17/05/2005 19,76 1,71 7 26,33
Individuo 23 M 26/09/2006 18,40 1,78 65 20,52
Individuo 24 M 09/04/2002 22 87 1,75 82 26,78
Individuo 25 M 07/07/2006 18,62 1,84 69 20,38
Individuo 26 F 05/07/2004 20,63 1,65 88 32,32
Individuo 27 M 04/08/2005 19,55 1,78 70 22,09
Individuo 28 M 29/11/2006 18,23 1,76 645 20,82

Classificagao do indice de Massa Croporal Baixo Peso Eutrofico Sobrepeso Obesidade
0,0% 43,8% 25 0%

Fonte: Univel, 2025.

Figura 3: Média e Desvio Padrao Medidas Antropométricas 3° Periodo

Idade (anos) Estatura {(m) Massa corporal (Kg) IMC [(Kg/m?)

32 periodo 20,17 £ 1,99 1,75 £ 0,08 80,42 £ 17,64 26,19 + 4,94

Fonte: Univel, 2025.



78

Estudantes do 7° periodo se destacaram pela alta incidéncia de Sobrepeso,
gue representou 44,4% dos participantes, somado a Obesidade que foi de 11,2%
ficando com um resultado de 55,6%. As categorias de Baixo Peso e Eutrofia
empataram em 22,2% cada (Figura 5), (Figura 6).

Figura 4: Classificacdo do indice de Massa Corporal 7° Periodo

Nome
Individuo 43
Individuo 44
Individuo 45
Individuo 46
Individuo 47
Individuo 48
Individuo 49
Individuo 50
Individuo 51

Sexo

Data de nascimento

Classificagdo do indice de Massa Croporal

01/08/2003
23/09/2004
06/01/2001
24/11/2004
03/04/2003
14/01/1992
258/11/2003
04/10/2004
12/02/2003

Idade
2156
20,41
2412
20,24
21,88
33,10
21,24
20,38
22 02

22 2%

Estatura
1,8
1,73
1,66
1,78
1,86
1,55
1,7
1,69
1.7

mMC
800
102,0
72.0
63,0
816
66,9
85,0
53,7
83,0

IMC
24 69
34,08
76,12
19,88
23 59
27,85
29 41
18,80
28,72

11,2%

Baixo Pesc Eutrofico Sobrepeso Obesidade

22,2%

Fonte: Univel, 2025.

Figura 5: Média e Desvio Padrdo Medidas Antropométricas 7° Periodo

72 periodo

Idade (anos)

Estatura (m)

Massa corporal (Kg)

IMC (Kg/m?)

22,77 £ 4,05

1,72 £ 0,09

76,36 + 14,22

25,91 4,80

Fonte: Univel, 2025.

Em estudantes do 1° ano, observou-se que a maior parcela dos individuos
foi classificada como eutréfico (41,8%). Neste grupo, Sobrepeso e Obesidade
corresponderam a 16,6% e Baixo Peso 25,0% (Figura 7), (Figura 8).

Figura 6: Classificacdo do indice de Massa Corporal 1° Periodo

Nome
Individuo 1
Individuo 2
Individuo 3
Individuo 4
Individuo &
Individuo &
Individuo 7
Individuo 8
Individuo 9
Individuo 10
Individuo 11
Individuo 12

Sexo
M
I
I
[
M
F
M
M
I
I
[
M

Data de nascimento
28/01/2004
26/09/2005
21/01/2007
21/01/2007
09/10/2004
2710211995
13/05/2007
04/08/2004
01/06/2006
27/08/2002
08/06/2004
29/12/2006

Classificagdo do indice de Massa Croporal

Idade
21,06
19,40
18,08
18,08
20,36
2998
17,77
20,54
18,72
2248
20,70
18,14

Estatura
1,74
1,73
1,79
1,75
1,75
1,64
1,85
1,78
1,81
1,75
1,89
1,78

MC
60
85
102
72
70
82
70
64
80
61
65
88

IMC
19,82
28,40
31,83
23 51
22 86
30,49
20,45
20,20
24 42
19,92
18,20
27,77

Baixo Peso Eutrdfico Sobrepeso Obesidade

25,0%

41,8%

16,6%

16,6%

Fonte: Univel, 2025.
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Figura 7: Média e Desvio Padrdo Medidas Antropomeétricas 1° Periodo

Idade {(anos) Estatura (m) Massa corporal (Kg) IMC (Kg/m?)

12 ano 20,44 + 3,35 1,77 £ 0,06 74,92 +12,7 23,99 +4,61

Fonte: Univel, 2025.

Por fim, estudantes do 5° periodo apresentaram 35,7% de participantes com
estado Eutréfico. De forma similar aos demais, o excesso de peso demonstrou
valores consideraveis, totalizando 57,2%, proveniente da soma de 28,6% em
Sobrepeso e 28,6% em Obesidade e Baixo Peso apenas 7,1% (Figura 9), (Figura
10).

Figura 8: Classificacdo do indice de Massa Corporal 5° Periodo

Nome Sexo Data de nascimento Idade Estatura MC IMC
Individuo 29 M 25/05/2005 19,74 1,78 73 23,04
Individuo 30 M 15/02/1998 27,01 1.7 109 37,72
Individuo 31 M 04/12/2003 21,21 1,79 84 26,22
Individuo 32 M 04/05/2001 23,80 1,74 75 24 77
Individuo 33 M 14/08/2004 20,52 1,75 858 28,02
Individuo 34 F 23/10/2003 21,33 1,71 886 30,30
Individuo 35 F 26/12/2004 20,15 1,65 59 21,67
Individuo 36 F 11/10/2004 20,36 1.7 63 21,80
Individuo 37 M 28/05/1991 33,73 1,83 120 35,83
Individuo 38 M 09/01/1996 29,11 1,82 84 25,36
Individuo 39 M 29/04/2003 21,81 1,85 92 26,88
Individuo 40 M 03/09/2003 21,46 1,87 65 18,59
Individuo 41 M 22/04/2004 20,83 1.8 68 20,99
Individuo 42 M 21/08/2001 23,50 1,74 135 44 59

Classificagdo do indice de Massa Croporal Baixo Peso Eutréfico Sobrepeso Obesidade
7,1% 35,7% 28.6% 28.6%

Fonte: Univel, 2025.

Figura 9 : Média e Desvio Padrdo Medidas Antropométricas 5° Periodo

Idade (anos) Estatura (m) Massa corporal (Kg) IMC (Kg/m?)

52 perl'odo 23,18 £ 4,07 1,77 £+ 0,06 85,81+ 22,27 27551732

Fonte: Univel, 2025.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo teve como objetivo analisar o perfil antropométrico e a
pratica esportiva de académicos do curso de Educacdo Fisica, buscando
compreender a relacéo entre a pratica esportiva e os indicadores corporais. A partir
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dos dados coletados, verificou-se que a amostra foi predominantemente composta
por praticantes de treinamento resistido (90,57%), modalidade que se destacou em
comparacao a outras praticas esportivas, como o futsal e a corrida.

A andlise do indice de Massa Corporal (IMC) evidenciou uma alta
prevaléncia de eutrofia, porém, um nimero expressivo de participantes apresentou
sobrepeso e obesidade, totalizando mais da metade da amostra com algum nivel
de excesso de peso. Esses resultados indicam que, mesmo entre individuos
fisicamente ativos e vinculados a um curso voltado a area da saude, ainda existem
desafios relacionados ao controle do peso corporal e a adequacdo das medidas
antropomeétricas. Cabe ressaltar que praticantes regulares de treinamento resistido
podem apresentar alteracbes significativas da sua massa corporal por
desenvolvimento do componente magro, fator este, que necessita de avaliagao da
composicao corporal para sua identificacao.

Os achados corroboram com estudos anteriores (Barros et al., 2023; Zanini
et al.,, 2021) que apontam a coexisténcia de pratica regular de atividade fisica e
indicadores de sobrepeso em populag@es universitarias, reforcando a importancia
de considerar ndo apenas a frequéncia de exercicio, mas também aspectos como
intensidade, volume e habitos alimentares. Além disso, observou-se que fatores
como 0 género e a modalidade praticada podem influenciar os resultados
antropomeétricos, conforme ja evidenciado na literatura.

Dessa forma, conclui-se que a pratica esportiva, ainda que essencial para a
promocdo da saude, ndo garante isoladamente valores antropométricos
adequados, sendo necessaria uma abordagem integrada que envolva orientacao
nutricional, acompanhamento fisico e incentivo a manutengéo de um estilo de vida
ativo e equilibrado.

Sugere-se que futuras pesquisas ampliem o numero de participantes,
consideram variaveis como percentual de gordura, circunferéncias corporais,
habitos alimentares, niveis de pratica esportiva e explorem comparacdes entre
diferentes cursos e instituicdes, a fim de aprofundar o entendimento sobre os
fatores que influenciam o perfil antropométrico de jovens universitarios.
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