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(o 

Função no Projeto: Supervisor dos fundamentos teóricos sobre malária. 

2.4 Denominação 

TÍTULO DO PROJETO: Desempenho Físico de Atletas com história de Anemia e infecção por 
Malária. 

2.5 Período de Realização 

2011-2016 

2.6 Objetivos do Projeto (Resumidamente) 

OBJETIVO GERAL 

Avaliar o perfil de desempenho físico e nutricional de atletas com história de anemia e infecç 

malária. 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

a) Avaliar o desempenho físico dos atletas com história de Anemia e Malária e atletas 

sadios: 

b) Estabelecer parâmetros de comparação no desempenho físico dos atletas com história 

de Anemia e Malária, considerando-se as variáveis idades. gênero e características do 

esporte que pratica; 

C) 	IdentiOcar o perfil alimentar dos atletas com história de Anemia e Malária e atletas 

sadios 

d) 	Analisar, numa perspectiva comparativa, aspectos nutricionais de atletas com 

história de Anemia e Malária e atletas sadios. 
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e) 
sadios. 

Analisar o estado de saúde dos atletas com histórico de anemia e malária e atletas 

2.7 Metodologia do Projeto (Resumidamente) 

Nesta pesquisa, intitulada Desempenho físico de atletas com história de Anemia 

e Malária" realizou-se um estudo descritivo-comparativo. Fizeram parte do estudo um 

grupo de indivíduos atletas com história de anemia e infecção por malária e outro grupo 

de indivíduos atletas sadios. Ambos os grupos foram submetidos à Avaliação Física: 

Nutricional e laboratorial. Esta pesquisa foi aprovada pelo cdmité de ética em pesquisa do 

Núcleo de Saúde - CEP/NUSAU através da carta: 002/201 I/CEP/NIJSAU. 

3 APRESENTAÇÃO SUCINTA DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS NA EXECUÇÃO DO PROJETO (SE POSSÍVEL, 
ANEXAR FOTOS COM LEGENDA) 

Etapa 01 (Seleção dos grupos de estudo) 

Desenho Amostral 

O processo metodológico da pesquisa iniciou-se com a definição dos grupos de estudos. 

a partir das seguintes ações: a) levantamento dos atletas federados e confederados no município 

de Porto Velho e convite para participação na pesquisa. O contato com os atletas se deu através 

das federações esportivas. b) identificação dos indivíduos atletas que apresentaram histórico de 

Anemia eMalária, assim corno de aqueles que não apresentaram histórico de Anemia e Malária. 

Os atletas que fizeram parte da amostra foram selecionados aleatoriamente. 
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A amostra foi composta de atletas conforme os critérios de inclusão e exclusão 

anteriormente descritos. 

b) 	Coleta de Dados. 

V 	Equipe Técnica 

Para o processo de coleta de dados foi formada uma equipe Multidisciplinar. 

incluindo Médico. Nutricionista e profissionais de Educação Física. 

Instrumentos de Coleta de Dados 

Antes da coleta de qualquer informação, os indivíduos foram informados -sobre 

os objetivos da pesquisa bem como de sua participação segundo a resolução CNS 196/96. 

Após as explicações, o entrvistador apresentou aos participantes o Termo de 

Consentimento livre e Esclarecido (TCLE). Um questionário foi também utilizado como 

instrumento de coleta de dados, objetivando resgatar um conjunto de dados e informações 

relativas à caracterização do grupo investigado. O questionário foi testado em um pequeno 

grupo para verificar as dificuldades de linguagem, entendimento das questões. tempo de 

aplicação, receptividade dos atletas, tempo necessário de treinamento. 

Outros instrumentos de coleta de dados foram utilizados conforme se descreve a 

continuação. 

Etapa 02 

Avaliação Física 

V' Para a avaliação da capacidade aeróbia dos esportistas foi utilizado o Protocolo de 

COOPER (1972) - Teste de 12Min. O objetivo é Mesurar o Vo2máx verificando a maior 

distância percorrida em 12 minutos. 

v' .Para levantar dados antropométricos, foram utilizados protocolos específicos para 

identificação do peso e da estatura. 

v' Avaliação dos Parâmetros Neuromuscu lares. Foram utilizados os seguintes parâmetrós: 
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Força- Contração muscular: É o parâmetro funcional neuromuscular, expresso pela capacidade de 

um músculo isolado ou grupo de músculos, em gerar uma determinàda tensão contra uma 

resistência opositora qualquer (SANPEDRO 1997). Para a avaliação da força isotônica 

concêntrica dos indivíduos esportistas foi utilizado o Protocolo de Rohertson- Teste de flexão do 

tronco (ROBERTSON, 1993). O protocolo busca mensurar a força isotônica concêntrica repetitiva 

de abdômen, em suje itosacima de. 12 anos de idade, verificando .o maior número de repetições do 

movimento de flexão total do tronco, executadas em 1 minuto. 

• Rara avaliar a força isotônica repetitiva dos indivíduos esportistas foi utilizado o Proocolo 

de Welley & Sons - Teste de flexão de braços (WELLEY & SONS, 1978). 

• Flexibilidade - Mobilidade Articular: É o parâmetro funcional neuromuscular. 

representado pelo raio da ação de uma articulação ou grupos de articulações num determinado 

sentido e além de seus limites fisiológicas funcionais, porém, sem causar lesão. Para avaliar a 

flexibilidade foi utilizado o. Protocolo de Golding & Miers - Teste de flexão do tronco 

(ÕOLDINÕ &MJERS (1989)). 

• Velócidade - Teste de velocidade de 5 Om dos autores (JOHNSON E NELSON (1979) 

Estas avaliações físicas .foram realizadas ao final do período de preparação especial (prévio à 

competição). 

a) 	Avaliação Nutricional 

A avaliação nutricional foi realizada pela Nutricionista Kayrnann Scheidd Skrõch com Registro 

no Conselho Regional de Nutrição 7° Região n° 2287. Foi utiliiado o registro alimentar de três 

dias consecutivos ou não, sendo um deles final de semana; e do questionário de frequência 

alimentar para avaliar o perfil dietético dos atletas estudados. Esses são os métodos de avaliação 

dietéticos mais utilizados para calcular a ingestão energética, tanto quantitativa quànto qualitativa, 

de uma pessoa ou população. Estes registros foram preenchidos pelos próprios atletas, após prévia 

orientação. A análise quantitativa e qualitativa dos nutrientes foi realizada através do programa de 

nutrição 'Ava Nutri 4.0" (LOOSLI; BENSON; GILLIEN e BOURDET, 1986; e PINHEIRO et ali 
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1993). 

+ Etapa 03 

a) Avaliações da saúde dos atletas 

V' Avaliação Clínica. 

Uma ficha específica foi utilizada para anotações resultantes da avaliação clínica. 

constando de: identificação • do paciente, história ocupacional, histórico familiar. 

alimentação, hábitos (fumo, consumo de álcool e drogas, condições de saúde gerais. e 

específicos (gastrointestinal, cárdio-respiratório, neurológico, psíquico, dérrnico, visual, 

auditivo). No caso do paciente apresentar alguma patologia, uma segunda entrevista poderá 

ser realizada acompanhada dos exames laboratoriais ou encaminhado para o posto de Saúde 

local. A avaliação clínica será de responsabilidade do Laboratório de, Epidemiologia da 

Malária da Fiocruz/Noroeste, que colocará a disposição do projeto o ambulatório e a equipe 

de médicos que atuam naquele setor. 

Foi realizada a avaliação laboratorial atravésda coleta de sangue. Essa coleta realizou-se no 

Centro de Pesquisa de Medicina Tropical/CEPEM com a coordenação do professor Mauro 

Shugiro. 
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4 APRESENTAÇÃO SUCINTA DOS RESULTADOS ALCANÇADOS NA EXECUÇÃO DO PROJETO (ACADÉMICOS, 
CIENTÍFICOS, TECNOLÓGICOS E SOCIAIS).. 

O presente estudo teve corno objetivo Avaliar o perfil de desempenho físico e 

nutricional de atletas com história de anemia e infecção por malária da cidade de Porto Velho. 

Participaram da pesquisa atletas do gênero masculino e feminino praticantes das modalidades 

de basquetebol. voleibol, taekwondo e Artes Marciais. Mitas/M.M.A. OS resultados 

apontaram que: 

V Os atletas com histórico dê Anemia e Malária apresentam deficiências no desempenho físico 

nas qualidades físicas de força.  resistência e velocidade; 

/ Os atletas sadios embora tenham mostrado um desempenho físico superior aos atletas com 

história de Anemia e Malária. também apresentam deficiências nas qualidades físicas 

avaliadas; 

( Ambos os grupos mostram eficiência na qualidade física "flexibilidade" ao ultrapassar os 

valores recomendados pelo o testé que avalia esta qualidade física: 

V' Existem diferenças significativas entre o desempenho físico do grupo de atletas com histórico 

de anemia e infecção por malária e indivíduos sadios: 

v' Os melhores resultados foram observados nos atletas sem história de anemia e infecção por 

malária. 

As deficiências no desempenho das qualidades físicas avaliadas podem afetar não somente os 

resultados esportivos; mas também a saúde dos atletas. Tais deficiências podem por exemplo. 

levar o atleta a aumentar seus batimentos cardíacos durante a atividade esporQva, propiciando 

desta maneira o surgimento da fadiga precoce e junto com ela o risco de lesões esportivas. 

A avaliação nutricional foi realizada através de registro alimentar de três dias consecutivos ou 

não. sendo um deles final de semana; e do questionário de frequência alimentar para avaliar o 

perfil dietético dos atletas estudados. 

Após a análise dos resultados nutricionais dos atletas sem historia  de anemia e malária e 
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atletas com história de anemia e malária, conclui-se o seguinte: 

• O consumo energético dos atletas sem história de anemia e malária não é 

significativamente diferente de atletas com história de anemia e malária, apreciando-se 

um déíicit'no consumo energético em ambas as amostras. 

Dos resultados obtidos deduz-se a necessidade de investimentos em Políticas Públicas 

voltadas ao esporte. com  enfoque na saúde dos atletas. Os déficits nutricionais identificados 

apontam que é imperativo maior controle nutricional dos atletas. principalmente antes, e após os 

treinamentos. A alimentação adequada é fator fundamental quando se pensa em xito esportivo 

de alto rendimento; e o cuidado com a saúde dos praticantes é essencial nesse processo. 

Os resultados encontrados conduzem a outras deduções. As informações da pesquisa 

andam em descompasso com o planejado pelo Ministério dos Esportes de colocar o Brasil em 

lugar de destaque nos Jogos Olímpicos de 2016. Tal desacordo. que pode ser interpretado como 

exclusão, é fortemente visualizado quando se observa uma Política Nacional de Esportes, que 

desconsidera os contextos sócio-culturais. políticos e econômicos específicos de cada região. 

Uma política de esportes inclusiva implica em considerar Porto Velho com sua 

historicidade enquanto localidade da região Amazônica, com suas endemias e em especial com 

os surtos e ameaças de epidemia de malária. O fato dos atletas com história de anemia e infecção 

por malária apresentarem rendimento inferior aos atletas sadios permite elaborar as seguintes 

hipóteses para futuros estudos: 

a) Os conteúdos de hemoglobina no sangue podem estar abaixo do normal como resultado da 

carência de um ou mais nutrientes, já que a anemia nutricional sugere diminuição na 

capacidade aeróbia (Vo2màx). a redução da capacidade geral de executar exercícios 

físicos, a diminuição da resistência, aumento da fadiga e indisposição.. Estes sintomas 

devem ocasionar um comprometimento importante no desempenho geral do esportista. 

b) Os indivíduos com história de anemia e malária podem fazer parte dos grupos 

considerados enfermos assintomáticos ou imunes a Malária. Apesar da maioria destes 

indivíduos apresentarem a enfermidade de forma branda não apresentam as condições 

ideais de saúde para um resultado ótimo no esporte de alto rendimento. 
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Estas hipóteses podem ser testadas através de exames clínicos elaboratoriais. 

Outro desacordo com a Política Nacional de Esportes é a aparente falta de vínculo 

entre as propostas formuladas e a descontextualização com a prática. Os resultados do estudo 

indicam que as práticas esportivas na cidade de Porto Velho não convergem com o planejamento 

do esporte em nível nacional. 

A carência de estudos sobre à gestão do Esporte na região Amazônia, em Rondônia e 

em especial na cidade de Porto Velho deixa várias lacunas para melhor interpretação dos dados 

obtidos nesta pesquisa. Neste contexto, sugerem-se estudos voltados ao conhecimento do nível 

sócio-econômico dos atletas; sobre os resultados obtidos nas competições regionais. nacionais e 

internacionais; e a atuação da gestão estadual e municipal. 

As Políticas Nacionais voltadas ao esporte de alto rendimento são claras e estão 

disponíveis á população. Entretanto, é desconhecido o processo de gestão a nível estadual e 

local: e. principalmente, as ações concretamente realizadas na prática. 

Este estudo mostrou a situação de vulnerabilidade voltada aos aspectos relativos à 

saúde, aspectos físicos e de educação alimentar dos atletas. indicando que não se pode esperar 

êxito esportivo destes atletas, com forte tendência para estarem excluídos do ranking nacional 

para os Jogos  Olímpicos de 2016. Parece estar claro que reverter esta situação e investir no 

rendimento esportivo exitoso na cidade de Porto Velho depende de considerar a localidade 

como região endêmica. 

As informações clínicas levantadas na pesquisa apontaram que nenhum indício ou 

manifestação de doença considerada grave foi visível ou perceptível pelo profissional de saúde 

que desenvolveu esta avaliação bem como nenhum sintoma de problema de saúde foi relatado 

pelos esportistas. Foram identificados alguns indivíduos com fatores de riscos para doenças e 

agravos não transmissíveis (DANT) considerando o histórico familiar e outr'os com problema 

de sudorese. Nenhuma diferença foi identificada entre os dois grupos estudados. 

Quanto a Frequência Cardíaca de l'reíno,constatou -se que todos os atletas do 

grupo com história de anemia e infecção por malária, estão praticando os exercícios físicos 

15'ô. 
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dentro da zona-alvo de treino. Entretanto. 9 atletas deste grupo se encontram com os valores 

de batimentos cardíacos por minuto, próximo ao limite mínimo ou máximo da zona-alvo. Já 

os átletas sadios. além de apresentarem casos em que os valores de. batimentos *cardíacos por 

minuto, se encontram próximos ao limite mínimo ou máximo da zona-alvo. também foram 

identificados esportistas cujo valor real de treinamento. foi avaliado abaixo ou acima da zona-

alvo de exercício físico. 

A média obtida na classificação econômica, tanto dos atletas sadios como 

aqueles com histórico de anemia e infecção por malária foi D", considerada com médio 

poder de compra. Entretanto, alguns indivíduos se situaram na categoria E", a mais baixa 

da classificação que pode significar precária capacidade de consumo. Quanto ao perfil 

social, não foram verificadas diferenças entre os grupos. Constatou-se certa precariedade na 

situação social dos sujeitos investigados considerando as inúmeras atividades que 

desénvolvem rotineirarnente. A maioria dos atletas cumpre jornada dupla ou tripla de 

trabalho considerando trabalho, estudo, treinamentos e competições como atividades 

laborais. Este acúmulo de atividades implica em pouco tempo para dedicação.a família. 

lazer, reposo e descanso ativo. 

Dos exames laboratoriais, uma ocorrência de doença grave foi identificada: 

hepatite "B". Os demais resultados das análises se mostraram satisfatórios embora chame a 

atenção que nem todos os atletas se encontram em níveis excelentes de saúde como se 

poderia esperar de indivíduos que praticam regularmente atividades físicas. Esta expectativa 

decorre de dois motivos principais. Primeiro., sabe-se que prática regular de exercícios 

físicos orientada por profissional contribui na prevenção de determinadas doenças ou 

problemas a elas associadas. Entre os efeitos dos exercícios físicos no, organismo situa-se o 

aumento dos níveis de FIDL (lipoproteína de alta densidade) no sangue. fator associado à 

redução dos riscos de doenças cardíacas. 

O segundo ponto tem origem na demanda necessária de adaptações no 

organismo para suportar a rotina de treinamentos e competições que um indivíduo não atleta 
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não suportaria. Daí a necessidade de se ter garantido, em cada esportista. o atendimento as 

requisições motoras e fisiológicas do esporte praticado. sob pena de colocar em risco sua 

condição de saúde. 

Estes dois'pontos apresentados alimentam a expectativa não atendida de que 

todos os atletas aprsentariam níveis excelentes de saúde quando utilizado corno referência OS 

exames laboratoriais. Foram localizados sujeitos com nível de hemoglobina no limite do que 

preconiza a OMS para análise de anemia bem corno outros com diagnóstico de anemia em 

ambos os grupos investigados. No estudo do perfil lipídico constatou-se ocorrência em que o 

colesterol HDL se encontra abaixo do recomendado e o LDL situa-se com valor classificado 

como desejável: atletas que apresentaram triglicérides classificado como alto e colesterol 

HDL abaixo do indicado; e indivíduo que além do triglicérides alto e colesterol HDL abaixo 

do indicado, o valor de LDL é apenas desejável. 

Os resultados obtidos no estudo nos remetem a algumas reflexões. A fragilidade 

nas conquistas obtidas pelo esporte amazônico, e especial em Porto velho, quando pareado aos 

resultados do estudo compõem indicadores da necessidade de Políticas Públicas Esportivas 

diferenciadas, que expressem as demandas imperativas para o desenvolvimento do esporte 

regional e local. As especificidades da Amazônia brasileira e os incipientes resultados 

esportivos obtidos na região têm demonstrado que é imperativo o atendimento às demandas 

particulares. sob pena de manterem-se as discrepâncias nos resultados esportivos entre as 

regiões do país.' Os condicionantes geográficos, econômicos e sociais tem se constituído lbrtes 

elementos para a seletividade esportiva no Brasil. superando as habilidades e rendimento 

esportivo individual' e coletivo. Assim, o resultado das competições esportivas no Brasil 

reproduz a realidade destes condicionantes. 

5 PRODUTOS (RELAÇÃO DA PRODUÇÃO CIENTÍFICA EIOU TECNOLÓGICA; APRESENTAÇÃO EM EVENTOS 
CIENTÍFICOS E PUBLICAÇÕES - REFERÊNCIAS COMPLETAS) 
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1. Análise comparativa do desempenho físico de atletas com histórico de Anemia e malária e atletas 
sadios. Revista Educación Físicay Esporte, Buenos Aires(ISSN 15 14-3465). (Revista Qualis:B3). 2012., 

2. Avaliação nutricional de atletas de basquetebol com histórico de anemia e malária e atletas sadios. 
Revista Educación Física y Esporte, Buenos Aires (ISSN 1514-3465). (Revista'Qualis:B3), 2012. 
3. O Perfil Nutricional de atletas de taekwondo com historia de anemia e maiana e atletas sadios. Revista 
Educación Física  Esporte, Buenos Aires (ISSN 15 14-3465). (Revista Qualis:B3), 2012. 

4. Análise comparativa do desempenho fisico de atletas femininas de basquetebol com. história de anemia 
e infecção por malária e atletas sadias. Revista Educación Física y Esporte, Buenos Aires (ISSN 1514-
3465). (Revista Qualis:B3), 2013  
5. Malária e anemia: análise com enfoque no esporte de alto rendimento de região endêmica. Revista 
Educación Física y Esporte, Buenos Aires (ISSN 15 14-3465). (Revista Qualis:B3), 2013. 
6. Nutrição de atletas em região endêmica. Revista Educación Física y Esporte. Buenos Aires (ISSN 
1514-3465). (Revista Qualis:B3), 2014 
6. Desempenho Físicõ de atletas em região endêmicã. Revista Educación Física y Esporte. Buenos Aires 
(ISSN 1514-3465). (Revista Qualis:B3), 2014. 
7. Nutrição 'de Atletas em região endêmica. Revista Educación Física y Esporte. Buenos Aires (ISSN 
1514-3465). (Revista Qualis:B3), 2014. 
8. Aspectos sociais e econômicos de atletas residentes em região de elevado risco de malária. Revista 
Educación Físicay Esporte, Buenos Aires (ISSN 1514-3465). (Revista Qualis:B3). 2014. 
9. 'Desempenho físico e avaliação nutricional de atletas residentes na Amazônia Brasileira. Revista 
Biológica e Saúde(ISSN 2236-8868), 20.14. 	 ' 
10. Nível de Colesterol e Triglicénides de atletas de região holoendêmica de anemia. Revista Biológica e 
Saúde(ISSN 2236-8868), 2014. 
11- Desempenho fisico de atletas femininas de basquetebol com história de anemia e malária e 'atletas 
sadPas. Revista Ed'ucación Física y Esporte, Buenos Aires (ISSN 1514-3465). (Revista Qual is:B3). 2013. 
12. Prevalência de atletas com histórico de malária e suas relações com os diferentes locais de residência. 
Revista Educación Fí,sica y Esporte, Buenos Aires (ISSN 1514-3465). (Revista Qualis:B3), 2013. 
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6 DECLARAÇÃO DE VERACIDADE DAS INFORMAÇÕES 

         

           

Declaro que as informações aqui prestadas são completas e verdadeiras e que comunicarei imediatamente qualquer 
alteração posterior. 

Assinatura do Coordenador 	'' 	 Data 23/06/2016 

7 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Finalmente, pode-se inferir que a transição do esporte amador para o 

profissional na localidade de Porto Velhõ passa necessariamente por um investimento real 

em políticas de incentivo 'econômico-financeiro aos atletas com baixo poder aquisitivo e por 

acompanhamento. a saúde dos mesmos. Neste' contexto, é de vital importância disponibilizar 

para o acompanhamento dos esportistas, equipe multiprofissional, conforme aprovado por 

representantes do esporte de todo o Brasil junto aos órgãos de gestão federal, estadual e 

municipal em conferência nacional de esporte. Nesta equipe, profissionais das áras 'de saúde 

e de humanas deverão superar a fragmentação no-atendimento ao atleta e avançar para o 

acolhimento a partir rumo a construção de novôs conhecimentos originados na interface dos 

diferentes campos de trabalho profissional. 

Acredita-se que o salto de qualidade no desempenho esportivo em Porto Velho 

depende de investimentos orientados pelas políticas públicas para o setor: que sejam 

instituídos meõanismos a fim de garantir acompanhamento sistemático dos atletas, 

monitorandõ os diférentes fatores que intervêm nos impactos esportivos. 

.Considerãndo o exposto, a continuidade do presente estudo se dará através da 

elaboração e submissão aos conselhos da UNIR, do Projeto' "Centro de Pesquisa 
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MuU'iprofissional de Exercício Físico e Esporte". A proposta caminhará na perspectiva de 

oferecer a comunidade em geral (atletas .e não atletas), atendimento no formato 

multiprofissional. no sentido de alcançar o máximo de eficiência na prescrição, orientação. 

avaliação e acompanhamento de exercícios físicos aos usuários dos serviços. No âmbito 

esportivo, oferecendo vigilância a saúde dos atletas çm consonância com a a individualidade 

e as demandas esportivas; e para os não atletas, atenção personalizada ponderar efeitos dos 

exercícios físicos na prevenção e tratamento de determinadas doenças. 
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