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A INELUENCIA DO ACOMPANHAMENTO NUTRICIONAL
PARA A REDUCAO DE GORDURA CORPORAL E AUMENTO DE MASSA MAGRA
EM MULHERES PRATICANTES DE TREINAMENTO FUNCIONAL

RESUMO

O objetivo deste trabalho foi analisar a
influéncia do acompanhamento nutricional em
mulheres praticantes de treinamento funcional
com a verificacdo da composi¢céo corporal em
relagdo a gordura corporal e massa magra.
Participaram 12 mulheres com faixa etaria
entre 20 e 35 anos, praticantes de treinamento
funcional, as quais foram divididas em dois
grupos, sendo que apenas um grupo obteve
acompanhamento nutricional. O estudo foi
realizado em um periodo de trés meses
consecutivos, ocorrendo simultaneamente em
ambos os grupos, com avaliagbes pré e poés
periodo. A avaliacédo antropométrica
compreendeu as mensuragdes de peso, altura,
circunferéncias e dobras cutaneas. Para a
obten¢do da ingestédo dietética das mulheres
foi realizada a anamnese alimentar para
coletar informacgbes referentes aos habitos
alimentares (aversoes, intoleréncias, horarios
e quantidade de refeicdes e alimentos/dia) e
também uma avaliacdo do treinamento
(frequéncia, duragdo e intensidade). Os
resultados mostraram que as mulheres de
ambos os grupos apresentaram modificagbes
na composi¢cao corporal de forma significativa,
no entanto, o grupo que recebeu a intervencao
nutricional apresentou alteracbes ainda
maiores em termos absolutos, que foram
relacionadas as alteracdes na rotina alimentar
como o fracionamento e a qualidade dos
alimentos. Conclui-se que o acompanhamento
nutricional é efetivo na diminuicdo do
percentual de gordura o que contribui para a
reducdo de doencas, manutencédo da saude e
melhora na qualidade de vida de mulheres.
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ABSTRACT

The influence of nutritional intervention to the
body fat reduction and increase in lean mass in
women practitioners of functional training

Thus, the aim of this study was to analyze the
influence of nutritional intervention in functional
training practitioners women with checking of
body composition in relation to the body fat
and lean mass. Participated 12 women aged
between 20 and 35 years, functional training
practitioners, which were divided into two
groups, with only one group received
nutritional counseling. The study was
conducted over a period of three consecutive
months, occurring simultaneously in both
groups, with pre and post period evaluations.
Anthropometric evaluation included
measurements: weight, height, circumferences
and skinfolds. To obtain the dietary intake of
women to food anamnesis was carried out to
collect information relating to eating habits
(aversions, intolerances, schedules and
guantity of meals and food / day) and also an
evaluation of the training (frequency, duration
and intensity). The results showed that women
in both groups the body composition have
been altered significantly, however, the group
that received nutritional intervention showed
even better changes in absolute terms, which
were related changes in eating routine as the
fractionation and food quality. We conclude
that nutritional intervention is effective in
reducing the percentage of fat which
contributes to the reduction of disease, health
maintenance and improvement in the quality of
life of women.
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Eating Habits.
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INTRODUCAO

A sociedade moderna sofre grande
influéncia da midia e da industrializacéo,
levando a mudangas no seu padréo de vida e
consequentemente nos habitos alimentares,
visto pelo aumento da densidade energética,
maior consumo de carnes, leite e derivados
ricos em gorduras e redugcdo do consumo de
frutas, cereais, verduras e legumes. Além
disto, refeicfes de facil preparo e consumo,
como enlatados, congelados, pré-cozidos,
prontos, fastfoods, também tiveram seu
consumo aumentado (Teixeira e
colaboradores, 2013).

A melhora nos hébitos alimentares
associada a pratica de atividade fisica
contribui para a reducdo do risco de
desenvolvimento das doengas crbnico-
degenerativas (DCNT).

A alimentacdo  saudavel deve
favorecer o deslocamento do consumo de
alimentos pouco saudaveis para alimentos
mais saudaveis, respeitando a identidade
cultural alimentar das populagdes, bem como
0 habito construido durante toda a vida do ser
humano.

Portanto, estratégias de educagdo
nutricional devem ser planejadas e
apresentadas, objetivando a adequacdo a sua
realidade para que assim, os novos hébitos
sejam verdadeiramente aderidos (Teixeira e
colaboradores, 2013).

A transicdo alimentar, tem sido
favoravel nos problemas associados a
subnutricdo, com o aumento da disponibilidade
de calorias per capita e aumento da
participacéo de alimentos de origem animal na
alimentacgéao.

Em contrapartida, esta transicdo
alimentar é desfavoravel no que se refere a
obesidade, diabetes mellitus, dislipidemias,
hipertenséo arterial sistémica e doencas
cardiacas, devido ao aumento da ingestdo de
gorduras de origem animal e de acgulcar, e
diminuicAo no consumo de  cereais,
leguminosas, frutas e verduras (Bavaresco e
Costa, 2013).

O aumento no acumulo de gordura
corporal, aléem dos efeitos deletérios a saude,
faz com que os individuos se tornem mais
passivos e desinteressados quando o assunto
€ corpo ou exercicios devido a baixa
autoestima.

Programas para reducdo de peso
corporal apresentam melhores resultados
quando tratam o individuo de forma
interdisciplinar, inserindo o acompanhamento
psicolégico, além da dieta e dos exercicios
fisicos (Varela e colaboradores, 2007).

A prética regular de exercicios fisicos
€ parte fundamental dos programas mundiais
de promogéo da salde.

Estudos epidemiolégicos vém
demonstrando a associacdo entre estilo de
vida ativo, menor possibilidade de morte e
melhor qualidade de vida.

Entretanto, com a falta de tempo,
grande parte da populagdo ndo consegue
inserir em sua rotina a pratica regular de
exercicios fisicos.

Praticar ~ regularmente  exercicios
fisicos € fundamental para promoc¢do da
gqualidade de vida, da saude fisica e mental,
além de prevenir doencas (Pereira e
Haraguchi, 2015).

Como um ndmero consideravel da
populacdo ndo possui acesso a lugares
privados para a pratica de atividade fisica, os
locais publicos é uma boa alternativa para
guem busca manter uma vida saudavel
(Pereira e Haraguchi, 2015).

O treinamento funcional visa melhorar
a capacidade funcional, através de exercicios
gue estimulam os receptores proprioceptivos
presentes no corpo, 0S quais proporcionam
melhora no desenvolvimento da consciéncia
sinestésica e do controle corporal; o equilibrio
muscular estatico e dinamico; diminuir a
incidéncia de lesédo e aumentar a eficiéncia
dos movimentos (Leal e colaboradores, 2009).

Desta forma, o objetivo do presente
trabalho foi analisar a influéncia do
acompanhamento nutricional de mulheres que
praticam treinamento funcional e verificar as
alteracdes na composi¢do corporal em relacéo
a reducdo de gordura corporal e aumento de
massa magra.

MATERIAIS E METODOS
Desenho Experimental

Participaram 11 mulheres com faixa
etaria entre 20 e 35 anos, praticantes de
treinamento funcional, que foram divididas em
dois grupos de 6 participantes.

Apenas um grupo teve
acompanhamento nutricional. O
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acompanhamento dos grupos ocorreu por trés
meses consecutivos, com uma avaliacdo pré e
pés periodo de estudo, ocorrendo
simultaneamente.

O presente estudo atendeu as normas
regulamentares de pesquisas envolvendo
seres humanos, de acordo com a Resolugéo
n°196 de 10 de outubro, do Conselho Nacional
de Saude e foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa do Centro Universitario Central
Paulista de Sado Carlos-SP, CAAE n°
56664416.0.0000.5380.

Os objetivos e a metodologia foram
devidamente explicados as voluntarias e todas
assinaram o Termo Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

Avaliagdo Antropométrica

A avaliagédo antropométrica
compreendeu as mensuracdes de peso, altura,
IMC (indice de massa corporal), CMB
(circunferéncia muscular do braco),
circunferéncias: abdominal, cintura, quadril,
coxa média femoral esquerda e direita,
panturrilhas, bracos relaxados e contraidos,
antebraco e dobras cutaneas: tricipital, biceps,
coxa, panturrilha, peitoral, abdominal,
subrailica, axilar média, subescapular para
avaliar a gordura corporal em porcentagem e
em quilogramas. Para a obtenc¢édo dos dados
antropométricos, foi utilizado balanca digital
(GERATHERM), adipbmetro (CESCORF),
estadidbmetro (SANNY) e fita métrica (SANNY).

Para a andlise do percentual de
gordura (%GC), circunferéncia muscular do
braco (CMB), massa magra e gordura corporal
em quilos foi utilizado o software de avaliagédo
nutricional (AVANUTRI).

Avaliacéo Dietética

O grupo com acompanhamento
nutricional recebeu um plano alimentar sem
diminuicdo de calorias (dieta normocal6rica),
sendo o] mesmo balanceado em
macronutrientes.

A dieta  foi calculada com
aproximadamente 1600 kcal/dia, com uma
distribuicdo de 45% de carboidrato, 30% de
proteina e 25% de lipidios.

O plano alimentar foi planejado com os
alimentos mais consumidos no dia-a-dia, com
baixo custo e de facil acesso para que as

participantes tivessem o minimo de resisténcia
em realizar a dieta.

Para a obtencdo das informacdes de
ambos os grupos foi realizado uma anamnese
para coletar as informagBes referentes aos
habitos alimentares (aversdes, intolerancias,
horarios e quantidade de refei¢cdes/dia). Para a
analise da ingestdo alimentar, foi avaliado o
recordatério de 24h de cada encontro e o
relato da ingestao das voluntarias.

O plano alimentar proposto para o
grupo com o acompanhamento nutricional foi
elaborado com a metodologia dos grupos
alimentares (piramide alimentar).

Desta forma, a adesdo em manter os
habitos propostos no plano alimentar ocorreu
de maneira espontanea. A dieta por grupos
alimentares consiste em dividir os diferentes
alimentos em grupos (1: pdes e cereais; 2:
hortalicas e legumes crus; 3: hortalicas e
legumes cozidos; 4: frutas, 5: leite e derivados;
6: carnes e ovos; 7: leguminosas e 8: 6leos e
acucares). Foi fornecido as voluntarias uma
lista de substituicbes com o0s respectivos
grupos para elas terem autonomia de trocar os
alimentos propostos no plano alimentar,
mantendo a equivaléncia das por¢des
sugeridas no plano alimentar, com isso, as
voluntarias conseguiram variar os alimentos e
ndo cairam na monotonia de seguir
diariamente o mesmo plano alimentar.

Avaliacdo da Rotina de Treinamento

As informagbes sobre a rotina de
treino das voluntarias, foram coletadas na
forma de um questionario no qual foram
abordados: o tempo e a frequéncia semanal
de treinos e a quanto tempo elas praticavam
esta atividade fisica.

Com o auxilio do educador fisico
responsavel pelo local de treinamento, foi
possivel observar as diferencas entre as
participantes em relacdo ao condicionamento
fisico e coletar as informag8es referentes aos
treinos (frequéncia, duracéo e intensidade).

Andlise Estatistica

A andlise estatistica dos resultados foi
realizada com o auxilio do software Excel, v.
2010 e do SPSS. As \variaveis foram
apresentadas em tabelas, tabuladas como
média e desvio padréo.

Revista Brasileira de Nutricdo Esportiva, S&o Paulo. v. 11. n. 64. p.485-493. Jul./Ago. 2017. ISSN 1981-9927.



488

Revista Brasileira de Nutricao Esportiva

ISSN 1981-9927 versio eletrénica

Periddico do Instituto Brasileiro de Pesquisa e Ensino em Fisiologia do Exercicio

www.ibpefex.com.br/www.rbne.com.br

Os conjuntos de dados foram testados
quanto a normalidade das distribuicbes e
foram realizados testes estatisticos de
comparacao (Test t Student pareado) entre os
periodos pré e pés a intervengdo, procurando-
se estabelecer a significAncia de 50% (p<0,5)

em todas as comparacoes efetuadas.
RESULTADOS

As voluntérias, divididas em dois
grupos (grupo dieta e grupo controle),
apresentaram idade média de 27 + 3,5 anos,
altura média de 1,7 £ 0,1 m.

0] grupo que recebeu o]
acompanhamento  nutricional  apresentou
perda de 1 kg de peso corporal dentro do
periodo de 3 meses, enquanto que 0 grupo
controle teve diminui¢éo de 1,1 kg.

As voluntarias de ambos os grupos
apresentaram caracteristicas fisicas

homogéneas e com relacdo ao estado
nutricional, avaliadas pelo IMC e pela
circunferéncia da cintura, foram todas
classificadas como eutréficas e fora de risco
cardiovascular (Tabelas 1 e 2).

Pode se observar no grupo dieta uma
reducdo da circunferéncia abdominal de 2,8
cm, a circunferéncia da cintura teve reducdo
de 1,7 cm, o percentual de gordura teve
reducdo de 1,6%, a gordura em quilos teve
reducdo de 1,29 kg e a massa magra teve
aumento de 258 g.

O grupo controle apresentou redugéo
média da circunferéncia abdominal de reducéo
de 3,2 cm, a circunferéncia da cintura teve
média de reducéo de 0,7 cm, o percentual de
gordura teve média de reducdo de 1,1%, a
gordura em quilos teve média de reducdo de
880 g e a massa magra teve aumento na
média de 60 g (Tabelas 1 e 2).

Tabela 1 - Caracterizacéo fisica das voluntarias do grupo de mulheres que receberam orientacédo
nutricional (grupo dieta).

Variaveis

Grupo Dieta (n=5)

antropométricas

Pé6s P

Peso corporal (kg)

59,9+6,2 589x56 0,4464

IMC* (kg/m?) 227+25 224+26 04919
CA* (cm) 772+44 744+58 0,2405
CC* (cm) 69,7+56 682+48 0,1881
CMB* (cm) 240+25 241+29 0,6794
MM# (kg) 465+36 468+35 0,6003
MG* (kg) 13,3+2,8 12,0+22 0,0868
GC* (%) 219+27 20,7+20 0,0417

Legenda: # IMC = indice de massa corporal, CA = Circunferéncia abdominal, CC = Circunferéncia da Cintura,
CMB = Circunferéncia muscular do brago, MM = Massa magra, MG = Massa gorda, GC = Gordura corporal.
Dados apresentados em média + desvio padrao. Nivel de significancia *P < 0,5 entre pré e pos periodo (Teste t

Student pareado).

Tabela 2 - Caracterizacao fisica das voluntarias do grupo de mulheres que ndo receberam orientagéo
nutricional (grupo controle).

Variaveis

Grupo Controle (n=6)

antropométricas

P6s P

Peso corporal (kg) 59,5+4,9

58,7+4,9 0,0776

IMC* (kg/m?) 213+16 209+16 0,0730
CA* (cm) 790+47 758+44 0,4520
CC* (cm) 700+45 693+48 0,2551
CMB* (cm) 21,7+1,4 21,1+12 0,1063
MM# (kg) 462+38 463+38 0,7688
MG* (kg) 13,3+2,4 12,4+1,9 0,1406
GC* (%) 222+32 211+27 0,1559

Legenda: # IMC = indice de massa corporal, CA = Circunferéncia abdominal, CC = Circunferéncia da Cintura,
CMB = Circunferéncia muscular do braco, MM = Massa magra, MG = Massa gorda, GC = Gordura corporal.
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Dados apresentados em média *+ desvio padrao. Nivel de significancia *P < 0,5 entre pré e pos periodo (Teste t

Student pareado).

Tabela 3 - Caracterizacao da ingestao de grupos alimentares das voluntarias de ambos 0s grupos no
periodo pré intervencéo.

Grupos Grupo Dieta (n=5) Grupo Controle (n=6)
alimentares Pré Pés Pré Pés
Paes e cereais 48+06 3,2%£0,3 51+£1,6 51+14
Hortaligas cruas 1,8+0,2 4+0,2 1,1+£0,5 1,2+0,4
Hortaligas cozidas 0,2+0,3 1,0£0 0,3+0,3 0,3£0,2
Frutas 1,7+03 34%+0,7 08+02 0803
Leite e derivados 22115 2909 1,3+£0,7 1,3+£0,7
Carnes 23+1,2 3+0,6 1,9+0,1 1,9+0,1
Leguminosas 05+00 05+00 05+0,0 05£0,0
Oleos e aglicares 52+0,3 35+04 45+07 4606

Legenda: Dados apresentados em média + desvio padrdo. Ingestdo alimentar avaliada pela aplicagéo de
recordatério de 24h (pré e pos periodo experimental de 3 meses).

Comparando ambos 0s grupos no
periodo pré intervencdo, podemos observar a
diferenca na ingestéo dos grupos alimentares.
O que obteve as orienta¢des nutricionais teve
consumo menor de pées e cereais que 0
grupo controle e o consumo de hortalicas e
legumes crus foi maior.

A ingestdo de hortalicas, legumes
cozidos e de leguminosas foi semelhante em
ambos. Ja com relacédo a ingestdo de frutas e
de leite e seus derivados, o grupo dieta
consumiu aproximadamente 1 por¢do a mais
diariamente de cada grupo alimentar. O grupo
dieta apresentou, ainda, um consumo maior
dos grupos de carnes e de 6leos e acucares
(Tabela 3).

Comparando ambos 0S grupos no
periodo pos intervencdo, podemos observar a
diferenca na ingestéo dos grupos alimentares.
O grupo dieta teve menor consumo de paes e
cereais do que o grupo controle, enquanto que
0 consumo de hortalicas e legumes cruas foi
maior no grupo que obteve as orientacdes
nutricionais. A ingestdo de hortalicas, legumes
cozidos foi maior no que teve O
acompanhamento nutricional comparado com
0 grupo controle, o consumo de leguminosas
apresentou valores iguais para ambos o0s
grupos no periodo pds intervengéo.

Com relacgado a ingestao de frutas e de
leite e seus derivados, o consumo foi maior no
grupo dieta em comparagcdo com O Qrupo
controle. O consumo de carnes e de 6leos e
acucares foi menor no grupo que recebeu as
orientagdes nutricionais comparado com o
grupo controle.

Em suma,

0 grupo

foi

acompanhado por nutricionista no periodo do
estudo, apresentou modificacbes dietéticas
relevantes como a diminui¢do na ingestdo dos
grupos alimentares pédes e cereais e 6leos e
gorduras e 0 aumento no consumo de
hortalicas cruas e cozidas, frutas, leite e
derivados e carnes.

Enquanto que o grupo controle, o qual
ndo recebeu orientacbes ndo apresentou
modificacdes alimentares no pré e pos
experimento.

Os treinamentos consistiram em
exercicios aerobios (ritmicos) e anaerdbios
(resistidos) que foram realizados no mesmo
dia em ambos os grupos. Em cada treino
foram realizados um conjunto de exercicios
fisicos que trabalharam musculos diferentes
com durac@o média de 1h15 por dia.

DISCUSSAO

O presente estudo mostrou que a
intervencdo nutricional em mulheres que
realizam treinamento funcional de 3 a 5 vezes,
promoveu modificagdes na composicdo
corporal de forma estatisticamente
significativa. Os dois grupos apresentaram
alteracdes quanto a perda de gordura e ao
ganho de massa magra. No entanto, o grupo
que recebeu a intervencdo nutricional
apresentou modificacbes ainda melhores em
comparacdo com O grupo que ndo teve a
intervencao.

Na literatura cientifica estudos sobre a
avaliagdo nutricional de praticantes de
treinamento funcional s@o escassos. Desta
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forma, as discussdes em relacdo ao presente
trabalho serdo realizadas com base em dados
disponiveis sobre atletas de diferentes
modalidades esportivas e sobre adequacdes
alimentares em populacdo néo atleta.

No grupo que teve o acompanhamento
nutricional, foi incluido carboidratos complexos
com baixo indice glicémico, com o objetivo de
evitar picos de glicemia e liberacdo de altas
concentracdes de insulina que, por sua vez,
pode gerar uma faléncia do pancreas a longo
prazo, que pode causar o desenvolvimento de
diabetes mellitus.

A ingestdo de lipideos foi alterada de
saturados para mono e poli-insaturados para
evitar que niveis de LDL-colesterol se
elevassem na corrente sanguinea, causando
alteracdes no sistema cardiovascular.

As proteinas foram distribuidas ao
longo do dia em pequenas quantidades para
ndo sobrecarregar o0 sistema hepético,
cardiaco e renal das voluntarias, promovendo
os beneficios de uma sintese proteica eficiente
para o ganho de massa magra e,
consequentemente, a mobilizagdo de células
do tecido adiposo para o fornecimento de
energia ao organismo.

O presente estudo mostrou que houve
uma diminuicdo de 2% de gordura do grupo
dieta ap6s o periodo de trés meses, enquanto
que o grupo que ndo obteve orientactes
nutricionais apresentou reducgéo de 1%.

De acordo com Neves e colaboradores
(2013) o excesso de gordura corporal é, na
realidade, uma doenca crdnico-degenerativa
que esta associada ao aumento na morbidade
e mortalidade de adultos, porque é um fator
desencadeante de  muitas  disfuncbes
fisiologicas que levam a doencas
cardiovasculares, diabetes, diminuicdo da
capacidade respiratoria e até mesmo céncer.

Alaniz e colaboradores (2007),
mostraram que o TNF-a é uma citocina
imunomodulatéria e pré-inflamatéria que age
diretamente no adipdcito regulando acumulo
de gordura e interferindo diretamente em
diversos processos dependentes de insulina,
como a homeostase (glicémica e o
metabolismo de lipidios.

Segundo Oliveira e colaboradores
(2011) as citocinas proé-inflamatérias (TNFa e
interleucinas) s@o mediadores necessarios
para conduzir a resposta inflamatéria aos
locais de infeccdo e lesdo, favorecendo a
homeostase apropriada do local.

No entanto, a producdo exagerada de
citocinas pode manifestar-se sistemicamente
com instabilidade hemodinadmica ou disturbios
metabdlicos.

As necessidades energéticas devem
ser distribuidas em seis refei¢cdes diarias para
gque sejam evitados jejuns prolongados
(Kazapi e Tramonte, 2003).

Quando o organismo se vé privado de
alimentos por longo periodo, reage elevando
sua capacidade de depésito e armazenamento
de gorduras (Guedes e Guedes, 1998).

Desta maneira, € indicado realizar,
entre as grandes refei¢cbes, pequenos lanches
para que se mantenha um bom funcionamento
do organismo através da escolha de alimentos
saudaveis e nutritivos, sem aumentar a
ingestdo  caldrica  total  (Farshchi e
colaboradores, 2004).

O estado nutricional das voluntarias
apresentou valores parecidos, podendo
observar IMC médio de 21 kg/m2 no grupo
controle e grupo dieta um valor de IMC médio
de 22 kg/m2. Segundo a Organizagcdo Mundial
da Saudde (2015), indices entre 18,5 e 24,9
Kg/m?, sdo classificados como eutrdficos.

Farshchi e colaboradores (2004)
mostraram que um grupo de mulheres magras,
ndo atletas, que mantiveram um periodo de
alimentacdo irregular, apresentou maior
incidéncia de insensibilidade a insulina pés-
prandial e maiores niveis de colesterol total e
LDL-C, do que o grupo de mulheres que
mantiveram alimentacao regular.

Os dois grupos foram classificadas
como eutréficos, tanto antes como depois do
estudo, ndo havendo aumento de peso em
gordura corporal e sim ganho de massa
magra.

Melo e Raso (2007), defendem que a
atividade fisica regular tem sido reconhecida
por seus efeitos saudaveis nos praticantes. E
possivel relaciona-la a alteragBes positivas
para combater ou prevenir o aparecimento de
diversas doencas, tais como: doencas
cardiovasculares, obesidade, diabetes,
osteoporose, esclerose mdltipla, entre outras.
Por esta raz&o, o sedentarismo aparece como
um fator de risco para diversas doencas.

Analisando as circunferéncias aferidas
nos dois grupos, é possivel observar uma
diferenca significativa. O grupo que recebeu o
acompanhamento nutricional teve reducao da
circunferéncia abdominal de 2,8 cm e a
circunferéncia da cintura de 1,6 cm. O grupo
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controle apresentou reducédo da circunferéncia
abdominal em 3,1 cm, a circunferéncia da
cintura 0,7 cm. Comparando os dois grupos é
possivel observar que a circunferéncia
abdominal do grupo controle, teve reducgéo
maior do que o grupo dieta, por outro lado, a
reducdo da circunferéncia da cintura do grupo
dieta foi maior.

A circunferéncia da cintura (CC) é
considerada atualmente um forte preditor de
gordura abdominal e de disfuncdo metabdlica
em adultos. Os padrbes de referéncia mais
frequentemente utilizados para avaliagdo da
CC classificam a adiposidade abdominal de
acordo com o risco de desenvolver doencas
relacionadas a obesidade a partir da CC,
adotando os pontos de corte propostos por
Lean e colaboradores (1995).

Neste estudo foi considerado risco
aumentado valores entre 80 cm para mulheres
e entre 94 cm para homens (nivel de ag&o 1),
e risco muito aumentado valores maiores que
88 cm para mulheres e maiores que 102 cm
para homens (nivel de agéo 2).

Nota-se que esses pontos
correspondem, respectivamente, as
classificagcbes do adotada pelo (NIH, 2002) e
consenso da (IDF, 2006) para populacdes de
origem européia.

Nos estudos realizados por Lean e
colaboradores (1995) é citada como referéncia
a metodologia proposta pela OMS (1989) para
identificacdo do sitio anatdmica da CC, no
ponto médio entre Ultimo arco costal e a crista
iliaca antero-superior.

E  possivel observar que a
circunferéncia muscular do braco (CMB) do
grupo dieta ndo apresentou diferenca
estatistica no pré e pds em comparagdo com o
grupo controle, este, por outro lado, mostrou
uma reducdo significativa desta medida,
demonstrando que o grupo que ndo recebeu
orientagbes nutricionais teve uma perda
muscular.

Comparando os grupos, € possivel
observar que as mulheres que foram
acompanhadas por nutricionista, tiveram
aumento de 258 g de massa magra e redugéo
de 1,29 kg de média de gordura corporal.

O grupo controle teve aumento de 60
g massa magra e reducéo de 880 g gordura. A
alimentacédo adequada em termos de oferta de
carboidratos contribui para a manutencdo do
peso corporal e a adequada composicdo
corporal, maximizando os resultados do

treinamento e contribuindo para a manutencgéo
da saude (Carvalho, 2003).

Em relacdo a ingestdo dos grupos
alimentares, os dois grupos apresentaram
ingestdo  semelhante no periodo pré
intervencdo, mas no periodo pés intervencao,
podemos observar a melhora na qualidade e
na distribuicdo destes dos grupos alimentares
no grupo dieta que determinou a resposta
melhor em relacdo a redugdo de
circunferéncias e de gordura corporal e o
aumento de massa muscular.

Os valores de consumo de lipidios
ficaram dentro do recomendado. Segundo
Carvalho (2003), em geral, os atletas
consomem mais do que 30% do VCT em
lipideos, com déficit na ingestdo de
carboidratos, que tendem a ser consumidos
em proporcdes inferiores ao recomendavel.

Na avaliagdo da frequéncia alimentar
do grupo que teve o0 acompanhamento
nutricional, pode-se observar que houve um
maior consumo de frutas e hortalicas (verduras
e legumes), como maior fracionamento das
refeicbes e diminuicAo do consumo de
refrigerantes e frituras, aumento do consumo
de saladas, e diversificacdo dos alimentos
consumidos em comparagcdo com grupo que
ndo teve o acompanhamento que apresentou
uma ingestdo baixa de frutas e verduras e nédo
realizavam varias refeicbes ao dia. O grupo
controle apresentou um consumo maior de
alimentos ricos em gordura nas refeicbes
realizadas em compara¢cdo com o grupo dieta
que apresentou melhor qualidade das
refeicdes realizadas no dia.

Segundo Kamel e Kamel (1998) na
alimentacdo do desportista € indispensavel a
ingestdo de frutas e verduras, sendo
recomendavel que o refrigerante seja
substituido por sucos de frutas ou leites.

Estudos anteriores evidenciam que o
fracionamento das refeicdes ao longo do dia,
ajuda a reduzir a fome e evitar uma super
compensagdo nas proximas refeicbes e
apontam uma relacdo inversa entre peso
corporal e adiposidade, e a frequéncia
alimentar (Metzner e colaboradores, 1997,
Drummond e colaboradores, 1998).

CONCLUSAO
Os dados analisados neste estudo,

mostraram diferencas relevantes entre os
grupos, podemos destacar as medidas que
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expressaram valores significativos, como a
circunferéncia abdominal e da cintura e o
percentual de gordura corporal.

O grupo que recebeu o plano
alimentar equilibrado e as orienta¢cdes do
nutricionista, também apresentaram
modificagdes nas mesmas medidas, porém, os
resultados expressaram valores superiores,
além disso, 0 aumento da massa magra neste
grupo foi maior que 4 vezes em comparagao
ao grupo controle.

A perda de gordura corporal do grupo
dieta, superou os valores expressados pelo
grupo controle.

Desta forma, conclui-se que o
treinamento funcional leva a melhora da
composicdo corporal de mulheres adultas,
mas que a atividade fisica quando associada
ao consumo equilibrado de nutrientes
potencializa os resultados, melhorando a
disposi¢do para realizar os treinos e praticar
suas atividades diérias.

A combinacédo de exercicios fisicos e
uma alimentacéo equilibrada promove também
a prevencdo do surgimento de doencas
crénico ndo degenerativas, enfraquecimento
dos ossos, dos musculos e possiveis
acidentes isquémicos.

Conclui-se que o acompanhamento
nutricional é efetivo na diminuicdo do
percentual de gordura o que contribui para a
reducdo de doencas, manutencdo da saude e
melhora na qualidade de vida.
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