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Resumo:

Avaliar a pratica do handebol através do CERHANDseus efeitos nas medidas
antropométricas, maturacdo sexual e crescimento fiem adolescentesMétodo:
Participaram do estudo 22 adolescentes praticatgelsandebol, de ambos 0s sexos com
idade entre 10 e 19 anos. As variaveis avaliadasnfas medidas antropomeétricas, raio-x
carpal e maturacdo sexual. Para os dados quamgatiilizou-se oSPSS versdo 23.0, A
verificagcdo da normalidade foi realizada pelo tedée Shapiro-Wilk e dd.evene para
verificagdo de homogeneidade dos dados. Para ¢&sadios dados, adotou-se a média e
desvio padrédo. Para comparacdo entre os grupdigputse a ANOVA com post-hoc de
Bonferroni, e para comparacao intra-grupos, o teste t pareatbdando-se p<0,05 para a
significancia estatistica. Como resultado, na @agho entre 0S grupos, as meninas
apresentaram maior idade cronoldgica e percentugbddura. Com relacao a circunferéncia
da coxa, maior para 0s meninos. encontrou-se difageestatisticamente significativas para
0s pelos pubianos entre meninos e meninas. A arégular do handebol demonstrou fator
positivo para crescimento do corpo ao longo do tempstratégia para manutencéo da saude.
A Universidade Estadual de Maringad tem se mostada ferramenta importante para a
sociedade na oferta de atividades que fazem a poite a comunidade e o conhecimento
académico cientifico, e no caso especifico do CERBA0 handebol se consolidou como
um meio importante para a manutencao da saudeadagao de um impacto positivo sobre
o crescimento fisico dos adolescentes praticantes.
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1. Introducgéo

A promocdo da saude da crianca e do adolescent® éema relevante para o
crescimento fisico adequado. Entre os habitos itaptas a serem incentivados para o
desenvolvimento saudavel, podemos citar a pradgalar de exercicios, que contribui no



crescimento e desenvolvimento fisico, incluindo elhoria do desempenho metabdlico,
prevencdo da obesidade, adequacdo dos niveis fixessé socializacdo entre os jovens
(VAN SLUIJS et al, 2021; CAMPOS et al, 2021).

Neste contexto, as categorias de estimulacdo endipagem que vem sendo
sistematicamente organizada e aplicada pelo CERHANE comecou como um projeto
institucional do Departamento de Educacgédo Fisicb/ER em 2006, desenvolve trabalhos
técnicos e pedagogicos a partir da infancia (idh@del2 anos), oferecendo uma formacgéo
esportiva adequada as diferentes faixas etari@sasakquipes principais que competem no
esporte de rendimento. Desde a sua criacdo, o CERHtaliza mais de 7.000 criancas
atendidas. Atualmente, ha aproximadamente 15@atitiando em todas as categorias de na
modalidade de handebol no projeto.

Diante do exposto, entende-se que projetos enwvidvatividades para promocao a
saude no ambiente esportivo podem ser uma eshafiaya a prevencdo precoce da
instalacdo destas doencas em adolescentes, aléampléar o campo de atuacdo e a
interdisciplinaridade no esporte (ALVES & LIMA, 28D Estudos com esta abordagem sao
relevantes a fim possibilitar a implementacdo datiga esportiva em atividades
extracurriculares pelo poder publico, podendo tramdhores resultados no ambito da saude.

Assim, o0 objetivo deste estudo foi: Avaliar a pratido handebol através do
CERHAND e seus efeitos nas medidas antropométrivasiiracdo sexual e crescimento

fisico em adolescentes.
2. Metodologia

Participaram do estudo, 22 atletas (n=11 menirdegje 12,24 (1,18) anos e n=11
meninas, idade 14,46 (2,25) anos). A selecao ddgipantes foi de maneira intencional,
com adolescentes com idade entre 10 e 17 anosmidesaos sexos, pertencentes as
categorias de base do CERHAND. O estudo foi dedeideoem pré e pds-testes com 06
(seis) meses de intervalo, com a avaliacdo dasdaedintropométricas e a realizacdo do

raio-X carpal em cada um deles.



O presente trabalho foi aprovado pelo Comité deaE#m Pesquisa da UEM,
conforme a Resolugdo 466/2012 do Conselho NacidealSaude, sob o Parecer n°
30081820.7.0000.0104, e contamos com Termo de @tmsanto Livre Esclarecido e Termo

de Assentimento Livre Esclarecido (TALE) nas vessiggoressas €oogle Doc.

As variaveis avaliadas nas medidas antropométfizasn: peso, estatura, percentual
de gordura, massa muscular e IMC, que consideraM6=I Peso (Kg)/altura (m)
circunferéncias de térax, bracgo, cintura, quadiixa medial e panturrilha. A maturacdo
sexual foi avaliada através das pranchas de Tapmercomparacdo com imagens auto
referenciadas. A idade 6ssea foi avaliada pelagaglia de punho (raio-X carpal) utilizando
o0 método Tanner-Whitehouse 3 (TW3).

Para verificagdo da normalidade dos dados, utdsmw teste de shapiro-wilk, com
teste de variancia de Levene para verificacdo dmeobeneidade dos dados coletados,
assumindo a normalidade para p<0,05. A partir daficscdo da normalidade e
homogeneidade dos dados, utilizou-se a média eiodgmdrdo para a descricdo dos
resultados. Para comparacdo entre 0s grupos, depapmr género, ao longo do tempo,
utilizou-se a Analise de Variancia Univariada (AN&)Y com post-hoc de Bonferroni. Para
comparacao intra grupos, considerando TO (tempomp a primeira semana de treinos e T1
(tempo 1) ap6s 06 meses de treino, utilizou-se sietd pareado. Para diferencas

estatisticamente significativas, assumiu-se p<0,05.
3. Resultados e Discussao

A idade média dos meninos de 12 anos e das mehnasos e a estatura média dos
meninos foi de 1,53 (0,11) m e das meninas de (D,866) m, enquanto o peso médio foi de
51 (15,21) kg nos meninos e 61 (15,07) kg nas nasniA tabela 1 apresenta os resultados
pré e pos-teste para as variaveis antropomeétricds mio X carpal para os meninos e

meninas.

Tabela 1.Comparacao inter-grupos meninos e meninas (n=d.fjamento Pré-teste
(TO) e Pés-teste (T1), Maring4, PR, Brasil. (n=22)



Pré-teste (TO)

Pos-teste (T1)

Meninas Meninos P-valor Meninas Meninos  P-valor

IC (anos) 14,46 (2,2) 12,24 (1,1) ,009* 14,78 (2,2) 12,61 (,9) ,008*
IO (anos) 14,44 (1,7) 12,97 (0,91) ,025* 14,97 (1,8) 12,15 (3,6) ,038*
Percentil O 55,54 (17,7) 71,72 (25,3) ,099 56,63 (19,4) 57,90 (31,1) ,910
Estatura(m) 1,60 (,0) 153 (1) ,089 1,62 (,0) 156 (1) 1153
Peso (Kg) 60,97 (15,0) 51,01 (15,2) ,140 61,36 (13,8) 51,16 (13,7) ,100
IMC 23,71 (4.,6) 2351 (2,5) ,899 23,17 (4,2) 22,04 (2,1) 446
(Kglen?)

%GC 31,68 (9,0) 21,82 (7,0) ,013* 35,13 (22,3) 19,07 (8,3) ,037*
CBD (cm) 26,36 (3.6) 24,45 (4,0 1262 26,41 (4,0) 24,81 (3,6) 344
CTronco 77,64 (26,4) 77,36 (11,1) 975 78,04 (26,5) 79,54 (10,0) 863
(cm)

CCintura 73,72 (12,1) 76 (13,0 677 71,09 (8,7) 72,81 (9,5) ,662
(cm)

CQuadril 77,04 (39,2) 83,54 (10,9) ,603 88,18 (30,8) 83,09 (11,0) 611
(cm)

CCoxaD 51,18 (6,1) 43,27 (6,3) ,007* 53,36 (6,8) 45,18 (5,9) ,007*
(cm)

CPD (cm) 35,36 (3,82) 31,63 (4,65) ,054 3554 (3,35) 33 (3,6) ,105

Lista de abreviagdes: IC- Idade Cronoldgica, I@dkel Ossea, IMC- indice de Massa Corporal, %G- Rarak

de Gordura, C- Circunferéncia, D- direito, *- SifjgAincia estatistica.

Encontrou-se diferencas estatisticamente signiigatentre os grupos na ldade
Cronoldgica, indicando maior idade cronoldgica pasameninas, para a variavel ldade
Ossea, indicando maior idade 6ssea também par@risas, para a variavel % de Gordura
Corporal, indicando maior % de Gordura Corporalapas meninas, e para a variavel
Circunferéncia de Coxa Direita, demonstrando maeaiiunferéncia de coxa direita para os

meninos.

A classificacdo da maturacdo sexual, dos adoless@atsquisados, conforme o

estadiamento d€anner, esta representada na Figura 3, onde se obsesva@squeninas

encontram-se em um estagio mais avancado que 08aBReEN

Figura 1. Classificacdo da maturacao sexual pela class#iaccde Tanner.
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4. Consideracdes

A pratica regular do handebol demonstrou fatortp@spara crescimento do corpo ao
longo do tempo e estratégia para manutencdo da&.sAddniversidade Estadual de Maringa
tem se mostrado uma ferramenta importante paraiadsmle na oferta de atividades que
fazem a ponte entre a comunidade e o conhecimar#démico cientifico, e no caso
especifico do CERHAND, o handebol se consolidou carm meio importante para a
manutencdo da saude e a producdo de um impactivpasibre o crescimento fisico dos
adolescentes praticantes.
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