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Abstract

Objectives: to describe body composition alter-
ation patterns (body weight, height, body mass index
- BMI), percentage of body fat and skinfold thickness,
and to compare menarche's age of athletes and non-
athletes.

Methods: we evaluated 165 girls (aged 9 to 17
years old) non-athletes and athletes of swimmers
grouped according to maturational groups (pre-
puberty, puberty e post-puberty). The anthropometric
variables followed standardized rules. The percentage
of body fat was estimated by an equation validated for
the studied population. The age of menarche was
established through the record method.

Results: there was no difference between groups
in the pre-puberty stage. In the puberty stage, the
athletes showed lower triciptal skinfold mean values
(athletes = 15.5 + 15.3; non-athletes = 20.1 + 7.0, p
< 0.05), and subscapular (athletes = 14.7 + 5.1 e
non-athletes = 20.6 + 10.3, p < 0.05), percentage of
body fat (athletes = 25.2 + 5.9 e non- athletes = 28.4
6.0, p < 0.05), and the fat mass (athletes = 8.7 + 3.5
and non-athletes = 9.8 + 3.7, p < 0.05). These results
remained in the post-puberty stage. Menarche
occurred later in the athlete group (athletes = 12,0 +
1,04 e non-athletes = 11,2 + 1,37, p < 0.05).
Conclusions: in athletes, some changes in body
composition seem to take place, particularly the
amount of body fat which could be associated with
late menarche.
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Resumo

Objetivos: descrever os valores médios de varidveis
antropométricas (peso, estatura e indice de massa
corporal - IMC), percentual de gordura corporal e
valores médios das dobras cutdneas e comparar a idade
da menarca entre os grupos de meninas atletas e ndo-
atletas.

Meétodos: foram avaliadas 165 meninas (entre os 9 e
17 anos) atletas e ndo-atletas de natagdo, divididas em
grupos maturacionais (pré-piiberes, piiberes e pos-
puiberes). A avaliagdo das varidveis antropométricas
seguiu normas padronizadas. O percentual de gordura
foi estimado a partir de equagdo validada para a popu-
la¢do estudada. A idade de menarca foi determinada
através do método recordatorio.

Resultados: ndo houve diferenga entre os grupos na
fase pré-piibere. Na fase puibere, as atletas apresentaram
um menor valor médio da dobra cutdnea tricipital
(atletas = 15,5 + 15,3; ndo-atletas = 20.15 + 7.0, p <
0.05) e subescapular (atletas = 14,7 5,1 e ndo-atletas =
20,6 + 10,3; p < 0,05), do percentual de gordura
corporal (atletas = 25,2 + 5,9 e ndo-atletas = 28,4 +
6,0; p < 0.05) e da massa gorda (atletas = 8,7 + 3,5 ¢
ndo-atletas = 9,8 + 3,7; p < 0,05). Esses resultados
permaneceram na fase pos-pibere. A idade da menarca
das atletas foi mais tardia (atletas = 12,0 + 1,04 e nao-
atletas = 11,2 + 1,37; p < 0,05).

Conclusées: em atletas, parece haver alteragoes na
composi¢do corporal, particularmente a quantidade de
gordura corporal, podendo ser associadas ao apareci-
mento tardio da menarca.

Palavras-chave Gordura corporal, Crescimento,
Treinamento, Menarca
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Introducao

A avalia¢do da composicao corporal permite a quan-
tificacdo dos componentes estruturais do corpo.!
Considerar aspectos maturacionais na composi¢ao
corporal é imprescindivel na interpretacdo das
tendéncias fisioldgicas peculiares a crianca em
crescimento.2

O crescimento somdtico e a maturagdo fisica sdo
processos dindmicos associados a um amplo espec-
tro de alteracdes somaticas e celulares.2 Embora as
mudangas morfolégicas e fisioldgicas, tipicas do
processo maturacional, decorram de forma continua,
existe uma proposta de divisdo em séries de estdgios
pubertais de desenvolvimento baseados nas carac-
teristicas sexuais secunddrias.3 O tempo médio em
que o individuo progride nesses estdgios pubertais é
cerca de quatro anos.2 Este processo ocorre primeiro
nas meninas, normalmente com o desenvolvimento
mamadrio (telarca), comecando aos 10,5 ou 11 anos
de idade e culmina com o surgimento da menarca.3
Para os rapazes, o aumento da genitdlia comeca em
média entre os 11 ou 12,5 anos de idade.2.3

O crescimento somdtico e a maturagéo fisica
podem ser influenciados por inimeros fatores que
atuam, independentemente ou em conjunto, para
alterar o potencial genético individual.l O estado
nutricional, incluindo a injesta de nutrientes especi-
ficos, parece ser o principal determinante do cresci-
mento.4 Por exemplo, a subnutri¢ao estd associada a
um aparecimento tardio da menarca bem como
amenorréia secunddria.5 Por outro lado, a obesidade
estd associada com uma maturacdo sexual anteci-
pada.>

Mais recentemente, o efeito do exercicio fisico
sobre o crescimento, especialmente em jovens
atletas, tem se tornado um tépico de interesse.1.6,7
Particularmente as meninas estdo cada vez mais
envolvidas em atividades fisicas tanto no ambito do
lazer como da competi¢do.” Na competi¢do, a pratica
de exercicio fisico € realizada regularmente através
do treinamento e segue uma estreita programagio
quanto a intensidade, duragdo, freqiiéncia e tipo do
esforco.8 Toda essa programacdo de exercicio € real-
izada com o objetivo de rendimento esportivo, e 0s
individuos engajados nesses pro-gramas sio
chamados de atletas.7.8

As meninas engajadas em esportes como a ginds-
tica olimpica, balé, natagdo e saltos ornamentais
iniciam os programas de treinamento ainda na idade
infantil.9.10 Alguns aspectos da composi¢do corporal
parecem ser atingidos repercutindo diretamente no
processo maturacional.2.9 A exemplo disso, Thomis
et al.7 realizaram um estudo longitudinal com atletas
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de gindstica belgas dos 8 aos 15 anos. Esses autores
observaram que o pico de velocidade da estatura, o
comprimento da perna e do tronco ocorreram mais
tardiamente, cerca de um ano depois, e foram mais
lentos quando comparados aos seus pares nao-
atletas. Ainda nesse estudo, a idade da menarca e a
idade do esqueleto foram consistentes com a matu-
ragdo somadtica tardia.” Geithner ef al.1l observaram
que, em meninas americanas e européias, a menarca
foi alcangada mais tardiamente em atletas compara-
tivamente as ndo-atletas, e que houve uma forte
associacédo entre o retardo da menarca e um maior
avango nos niveis competitivos. Esses resultados
enfatizam um papel importante dos fatores ambien-
tais, nesse caso o treinamento fisico, como um
aspecto interventor no processo maturacional. De
fato, em resposta ao treinamento fisico, parece
ocorrer uma diminui¢do no percentual de gordura
corporal acompanhada pelo aumento da massa
magra.12 Particularmente uma diminuicao critica do
percentual de gordura corporal parece mediar o
aparecimento tardio da menarca.6

No Brasil, poucos estudos t€ém descrito aspectos
da composig¢do corporal associados a maturagdo de
atletas do sexo feminino.13 O estudo desses aspectos
parece de relevdncia em atletas de natagdo que
iniciam programas de treinamento fisico ainda na
infancia. Assim, os objetivos do presente estudo
foram: descrever os valores médios das varidveis
antropométricas peso, estatura e indice de massa
corporal, percentual de gordura, massa gorda e
massa magra, o somatdrio e os valores médios das
dobras cutineas tricipital e subescapular; e comparar
a idade de menarca de meninas atletas de natacio, e
de meninas nio-atletas.

Métodos

Foram avaliados 165 individuos do sexo feminino
(81 nido-atletas e 84 atletas de natacdo), divididos em
grupos maturacionais (pré-puberes, ptberes e pds-
puberes) entre os 9 e 17 anos de idade, residentes na
cidade do Recife, Pernambuco, Brasil. A formacao
dos grupos foi aleatdria e intencional seguindo os
critérios de inclusdo como segue: ndo-atletas =
nenhum envolvimento em programa de exercicio
fisico que se caracterize como um treinamento,
sendo permitida apenas a participagdo em aulas de
educagdo fisica na escola; atletas = estar envolvida
em treinamentos hd mais de um ano, com uma
freqiiéncia minima de trés vezes por semana; desse
modo foram convidadas a participar do estudo
apenas meninas inscritas em clubes filiados a



Federacao Pernambucana de Natagcdo (FPN).

Um consentimento por escrito, assinado pelo
responsdvel, assim como a prépria aceitacdo das
meninas, foram requisitos para participagdo nesta
pesquisa. Este estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade de Pernambuco (UPE) e seguiu as
normas estabelecidas pela Comissdo Nacional de
Etica e Pesquisa (CONEP), Resolugao N©. 196/96,
sobre pesquisa envolvendo seres humanos.

A estatura e o peso corporal foram determinados
através de métodos antropométricos. A estatura foi
mensurada entre o plano de referéncia do solo e o
vértex, com o individuo descalgo, através de um
estadiometro de madeira marca Sunny com precisao
de 0,1cm. O peso corporal foi medido com os
individuos levemente vestidos (camisa e calgdo),
através de uma balanga de marca Filizola com
precisdo de 100 gramas. O indice de massa corporal
(IMC) foi calculado a partir da relacao entre o peso,
expresso em quilogramas, e o quadrado da altura,
expresso em metros. Para obten¢do dos valores de
dobra cutanea, foi utilizado um plissometro Lange,
de precisdo de 0,1mm, seguindo a técnica sugerida
por Lukaski.l4 Foi destacada uma camada de pele e
gordura de forma que excluisse o musculo subja-
cente. O calibrador exercia uma pressao constante de
10 g/mmz.

Todas as avalia¢cdes foram realizadas no hemi-
corpo direito do avaliado na regido tricipital e
subescapular e repetida duas vezes em cada local em
todos os alunos analisados, ocorrendo uma terceira
medi¢do sempre que a diferenca entre a primeira e a
segunda medi¢do excedia 5%. No final, era extraida
a média aritmética entre os dois valores mais proxi-
mos obtidos. Todo o protocolo de medicdo foi
segundo Ross e Jackson.l5 Para os cdlculos da
percentagem de gordura, utilizou-se a equagdo de
predicdo proposta por Slaughter er al.l6 Tais
equacdes sdo ajustadas ao fator maturagdo, que pode
afetar a distribuicdo de gordura corporal. Assim:
%GC = 1,33 (Ztric+sub) - 0,013 (Xtric+sub)2 +I;
sendo I varidvel com o nivel maturacional: -1,7; -
3,4; -5,5 para os estdgios pré-puibere, ptibere e pds-
pubere, respectivamente. A massa gorda (MG) foi
calculada a partir da relag@o entre o peso corporal e
o percentual de gordura corporal e expressa em kilo-
gramas. A massa corporal magra (MM) foi calculada
a partir da diferenca entre o peso corporal e a massa
gorda e expressa em kilogramas.

Para verificagdo do estdgio maturacional em que
cada crianga ou adolescente se encontrava foi elabo-
rada uma ficha de inquérito com figuras do desen-
volvimento das mamas e da distribui¢do dos pélos
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pubicos, segundo os estdgios maturacionais de
Tanner.3 Os sujeitos deveriam reconhecer a figura
que mais se assemelhava ao seu corpo e assinalar em
qual dos estdgios se encontrava (T, T,, T3, T4 e Ts).
A auto-avaliagdo da maturacdo sexual demons-trou
um alto coeficiente de correlagio no teste e re-teste
(r =0,88; p <0,05). Os estdgios de Tanner sao os
mais utilizados para avaliar a maturagdo sexual,
principalmente em estudos transversais, como acon-
tece com o presente estudo. As meninas que assi-
nalaram os estdgios T (idade = 9,1 £ 0,8) e T,
(idade, = 10,8 = 0,9) foram consideradas pré-
puberes. As que assinalaram o estdgio T (idade =
12,5 £ 1,0) foram consideradas puberes e finalmente
os estdgio T4 (idade = 14,1 + 0,7) e T5 (idade = 15,8
+ 1,0) foram as pés-puberes. A idade de menarca
também foi utilizada como indicador de maturacéo,
através do método recordatério segundo Marshall e
Tanner,17 sendo registrada a idade de ocorréncia do
primeiro fluxo menstrual.

Para a comparacio entre os grupos (ndo-atletas e
atletas), em cada fase maturacional, nas varidveis
estudadas, utilizou-se o teste "t" de Student para
amostras independentes. O nivel de significancia
estabelecido para as andlises foi mantido em 5%.
Para andlise estatistica foi utilizado o programa
SPSS 10.0 para Windows.

Resultados

A Tabela 1 apresenta a estatistica descritiva e as
significancias entre os valores médios obtidos em
cada varidvel de acordo com a fase maturacional nos
grupos de meninas nio-atletas e atletas.

No estagio pré-pibere, as meninas atletas ndo
diferiram das ndo-atletas nas varidveis analisadas
(p > 0,05) (Tabela 1). Na fase pubere, as atletas,
quando comparadas as ndo-atletas, apresentaram um
menor valor médio das dobras cutdneas tricipital e
subescapular, assim como no seu somatdrio
(LSKF). Ainda na fase pubere, o percentual de
gordura corporal (%GC) e a massa gorda foram
menores no grupo de atletas com relagdo ao grupo
nao-atleta (Tabela 1).

No estdgio pds-pubere, as meninas atletas apre-
sentaram um menor valor médio do peso corporal e
da estatura (p < 0,05). Da mesma forma, as dobras
cutdneas triciptal e subescapular e o SKF foram
menores no grupo de atletas. Ainda no estadgio pds-
pubere, os valores médios do %GC e da massa gorda
foram menores nas atletas comparativamente as nao-
atletas. Ndo houve diferenga entre os grupos com
relacdo ao Indice de Massa corporal em nenhuma
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Tabela 1

Valores médios (+ DP) das variaveis antropométricas: peso corporal, estatura, indice de massa corporal (IMC), dobra

cutanea (DC) triciptal, dobra cutanea (DC) subescapular, somatoério das dobras triciptal e subescapular ( SKF),

percentual de gordura (% GC), massa magra (MM), massa gorda (MG), em meninas atletas e ndo- atletas, em cada

estadgio maturacional de Tanner.

Fase maturacional

Pubere

Pés-Pubere

Variaveis Grupos
Pré-Pubere
Peso (kg) Nao-Atletas 36,89+8,29 (n=13)
Atletas 35,81+5,52 (n=25)
Estatura (cm) N&o-Atletas 141,11+11,25 (n=13)
Atletas 140,16+5,78 (n=25)
IMC (kg/m2) N&o-Atletas 18,37+2,72 (n=13)
Atletas 18,16+1,99 (n=25)
DC
Triceps (mm) Nao-Atletas 16,3645,17 (n=13)
Atletas 14,51+5,14 (n=25)
DC
Subescapular (mm)  N&o-Atletas 14,98+7,10 (n=13)
Atletas 13,2346,30 (n=25)
YSKF (mm) Nio-Atletas 31,34+11,74 (n=13)
Atletas 27,74+10,78 (n=25)
% GC Nao-Atletas 26,00+6,30 (n=13)
Atletas 23,80+6,72 (n=25)
MM (kg) Nao-Atletas 27,04+5,48 (n=13)
Atletas 27,03+3,08 (n=25)
MG (kg) Nao-Atletas 9,84+3,76 (n=13)
Atletas 8,78+3,53 (n=25)

53,50+11,80 (n=44)
50,49+8,10 (n=43)

158,18+7,43 (n=44)
157,20+7,02 (n=43)

21,21+3,42 (n=44)
20,31+2,10 (n=43)

20,15+7,06 (n=44)
15,56+5,30* (n=43)

20,62+10,35 ( n=44)
14,76+5,15* (n=43)

40,78+16,50 (n=44)
30,33+9,84* (n=43)

28,43+6,01 (n=44)
25,26+5,96* (n=43)

37,94+7,51 (n=44)
37,48+5,08 (n=43)

15,56+5,56 (n=44)
13,01+4,35* (n=43)

60,18+9,14 (n=24)
54,35+5,85* (n=16)

161,3145,21 (n=24)
156,01+4,92* (n=16)

23,16+3,64 (n=24)
22,35+2,47 (n=16)

22,05+7,87 (n=24)
15,09+4,20* (n=16)

21,42+10,09 (n=24)
13,84+2,43*(n=16)

43,48+17,32 (n=24)
28,93+4,32* (n=16)

28,43+5,20 (n=24)
24,72+2,78* (n=16)

42,82+5,63 (n=24)
40,89+4,48(n=16)

17,36+4,94 (n=24)
13,45+2,19* (n=16)

* p < 0,05 atletas vs ndo-atletas; DC = dobra anterior; SKF = ; GC= Gordura Corporal; MM = Massa Magra;

fase maturacional.

As meninas atletas apresentaram a inicio da de
menarca mais tardiamente que as meninas no-
atletas (atletas = 12,0 + 1,04 e nao-atletas =
11,2 + 1,37; p < 0,05).

Discussao

Neste estudo foi feita uma andlise descritiva do
comportamento das varidveis envolvidas na compo-
si¢do corporal de atletas e ndo-atletas de natacdo e
comparada a idade da menarca nos diferentes
grupos. Para o enquadramento da amostra nos dados
normativos, foram utilizados o percentil 75 para o
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peso corporal e estatura e, para o IMC (valores
acima de 24,9 kg/mz), o Y.SKF (valores acima de
35 mm) e o percentual de gordura corporal (até 32%)
sugeridos por Himes e Dietz.18

Os métodos para avaliacdo da composicdo
corporal podem ser realizados tanto em laboratdrio
como em campo.8 Em laboratdrio, os principais
métodos sdo: densitometria, hidrometria, DEXA e a
quantidade total de potdssio do corpo.8 Por outro
lado, a utilizagdo de dados antropométricos, como
aqueles usados no presente estudo, tem facilitado a
avaliacdo da composi¢@o corporal sem a obrigato-
riedade de estar em um laboratério.8.9.14 Como
exemplo destes métodos podemos citar: dobras
cutineas, percentual de gordura corporal, o indice de



massa corporal e a bioimpedancia elétrica.9.14 Este
tipo de avaliacdo € utilizada normalmente em
estudos epidemioldgicos ou com grande nimero de
sujeitos participantes.3.9

No presente estudo, a variacdo da idade das
atletas e ndo-atletas dentro de cada estagio de matu-
ragdo foi relativamente ampla. Esse fato é similar
com outras observagdes, sugerindo que a idade
cronolégica deve ser controlada na comparagdo dos
estdgios maturacionais.619,20

Entre as atletas do presente estudo, as varidveis
peso corporal e estatura apresentaram valores
médios inferiores quando comparadas as ndo-atletas,
sendo essas diferengas consideradas significativas
apenas na fase pds-pubere. Os resultados desta
pesquisa com relagdo ao peso corporal corroboram
estudos previamente realizados, nos quais atletas
foram comparadas a ndo-atletas.21-23 Por outro lado,
Benéfice et al.24 observaram que as atletas de
natacdo sdo freqiientemente mais altas que a popu-
lagdo de referéncia. Os diferentes resultados obtidos
podem ser atribuidos as caracteristicas proprias de
cada populacdo estudada, e ndo ao treinamento fisico
a que sdo submetidas, por duas razdes: a estatura
corporal parece ser mais determinada por fatores
genéticos, como a altura dos pais, do que ambien-
tais;! e o treinamento de natacdo parece nio
promover impacto suficiente para induzir um
desgaste articular e comprometer o crescimento
dsseo como acontece com outros esportes como a
gindstica olimpica e o balé.25

Na amostra estudada ambos os grupos apresen-
taram os valores do IMC, Y.SKF e %GC dentro dos
padrdes de normalidade para o estdgio maturacional,
idade e sexo. Ademais, ndo houve diferenca entre os
grupos estudados com relagdo ao IMC. Nas fases
plbere e pos-piibere, 0 Y.SKF e 0o %GC foram
menores nas atletas. Os resultados desse estudo estio
de acordo com os relatos de Muller et al.,26 em um
estudo envolvendo nivel de atividade fisica e
composi¢do corporal de criancas americanas. Malina
et al.2 ressaltam que o treinamento fisico é um
importante fator de alteragdes na composig¢io
corporal, como dobras cutineas e percentual de
gordura corporal, envolvendo muitas variacdes entre
jovens atletas e ndo-atletas, o que representaria as
diferengas individuais e as altera¢cdes adquiridas com
a participacgdo esportiva. Vérias adaptagdes fisiologi-
cas ocorrem apds um periodo de treinamento
fisico.27 Uma alteracdo caracteristica € o aumento da
taxa metabdlica ou do dispéndio energético apds o
periodo de exercicio, que vai repercutir diretamente
na diminuicdo do percentual de gordura corporal.28
A mobilizagdo de acidos graxos dos adipdcitos e a
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utilizac@io desses como fonte de energia no misculo
esquelético parecem estar subjacentes as adaptacdes
fisioldgicas inerentes ao exercicio fisico regular.28

A gordura corporal localizada subcutaneamente
¢ o maior depdsito de gordura corporal, podendo
representar cerca de 60% da quantidade de gordura
total do corpo.9 Os locais mais utilizados para avali-
acdo da quantidade de gordura subcutanea sdo as
regides tricipital e subescapular.9.17.26 As dobras
cutineas subescapular e tricipital também podem ser
utilizadas para distinguir entre gordura central e
gordura periférica.2 No presente estudo, as atletas
apresentaram um menor valor médio de dobras
cutdneas tricipital e subescapular comparativamente
as ndo-atletas. E interessante observar que os valores
médios em cada fase maturacional praticamente nao
se alteram, sugerindo, dessa forma, uma estabilidade
na deposicdo de gordura subcutinea periférica e
central em meninas atletas.

Com relag@o a massa corporal magra, ndo foram
evidenciadas diferencas entre atletas e nio-atletas
em nenhuma das fases maturacionais, o que pode
estar associado ao tipo de modalidade praticada. A
natagdo parece ndo favorecer um ganho acentuado
de massa muscular, pois isso implicaria numa menor
flutuabilidade e prejudicaria o desempenho.24
Avlonitou et al.,8 estudando os efeitos da prética
competitiva da natacdo sobre a composic¢ao corporal,
observaram que a densidade Ossea e a massa
corporal magra nos membros inferiores ndo foram
afetadas pelo treinamento da natacéo, porém ocorreu
uma diminui¢@o na gordura corporal.

No presente estudo, o grupo de atletas apre-
sentou valores médios menores com relagéo a quan-
tidade de massa gorda comparativamente aos seus
pares ndo-atletas. Essa diferenga foi significativa nas
fases pubere e pos-pibere, o que pode estar rela-
cionado com o inicio da puberdade e com o
percentual de gordura aumentado nessas fases.
Apesar da diferenga entre as atletas e as nio-atletas,
ambos se apresentam dentro dos valores de normali-
dade quando os resultados sdo comparados com
dados normativos.18

O inicio da menarca das atletas ocorreu mais
tardiamente comparativamente as nio-atletas. Esses
resultados vdo de encontro aos de Geithner et al.1l
com atletas de remo e natacdo. Os autores nio
encontraram diferenca entre a idade de ocorréncia da
menarca entre o grupo de atletas e seus pares néo-
atletas. Malina er al.2 verificaram que atletas de
natacdo e de remo apresentaram inicio da menarca
pelo menos um ano depois (13,6 + 0,12 anos) das
ndo-atletas (12,5 + 1,0 anos). Hitchen et al.29 obser-
varam que em meninas americanas e européias, a
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menarca foi alcangada mais tardiamente em atletas
comparativamente as ndo-atletas, assim como uma
forte associacdo entre o retardo da menarca e um
maior avanco no rendimento competitivo. Parece
que a quantidade de gordura corporal e a sobrecarga
fisiol6gica de programas de treinamento podem in-
fluenciar o perfil hormonal e, como conseqiiéncia, o-
correr um atraso no aparecimento da menstruacao. 1.6
De fato a composi¢a@o corporal pode sofrer influéncia
de fatores ambientais, como dieta e exercicio fisico,
genéticos e hormonais. De uma perspectiva end6-
crina, os niveis de secrecdo de hormonios esterdides,
responsdveis pelas alteragcdes somadticas e fisiold-
gicas no processo maturacional, podem também
sofrer a influéncia de fatores como intensidade de
esforgo fisico e aporte adequado de nutrientes.1.6
Assim, no presente estudo foram avaliados de
forma descritiva alguns componentes da composi¢io
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