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1. INTRODUGAO

A ginastica ritmica (GR) € uma modalidade esportiva marcada pela busca da
perfeicdo da qualidade dos movimentos, exigindo um alto desenvolvimento das
valéncias fisicas, técnicas, taticas e psicologicas das atletas (FRUTUOSO et al.,
2013). Estudos mostraram que dentre os principais aspectos fisicos importantes
para performance na modalidade, encontra-se a flexibilidade e a capacidade
cardiorrespiratéria (DOUDA et al., 2008; GASPARI et al., 2024; HUME et al., 1993).
Por conta disso, a pontuagdo das ginastas em competigcdo esta associada com
parametros especificos de aptidao fisica, como a flexibilidade e a capacidade
aerobica (GASPARI et al., 2024). Ademais, para se atingir o sucesso na modalidade
sdo necessarios anos de treinamento, e por conta disso, as atletas geralmente
iniciam a pratica entre os 6 e 8 anos de idade (DI CAGNO et al., 2008).

Entretanto, os estudos sobre aptidao fisica em ginastas brasileiras ainda séo
escassos (BOLIGON et al., 2015; DEL VECCHIO et al., 2014; MENEZES et al.,
2012), nao tendo sido encontrada nenhuma pesquisa que avaliasse a capacidade
cardiorrespiratoria das atletas. Dessa forma, é importante estudar as variaveis de
aptidao fisica relacionadas ao desempenho em atletas de diferentes idades, para
que seja possivel tragar um perfil das demandas especificas do esporte segundo
os diferentes estagios do desenvolvimento atlético. Portanto, o objetivo desse
trabalho é descrever a flexibilidade e a capacidade cardiorrespiratéria de atletas de
GR no Rio Grande do Sul, identificando diferengcas quanto as categorias de idade
infantil, juvenil e adulto.

2. METODOLOGIA

Esta pesquisa caracteriza-se como transversal, observacional e foi aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Pelotas (parecer
87942125.0.0000.5313). Participaram dessa pesquisa atletas de GR maiores de 11
anos (n=16), que participam de competicdbes regionais e nacionais da
Confederacéo Brasileira de Ginastica, nas categorias infantil (11-13 anos), juvenil
(14-15 anos) e adulto (acima de 16 anos), e que treinam na regido metropolitana
de Porto Alegre (RS).

Para caracterizagdo da amostra foram feitas medidas de massa corporal e
estatura, e aplicado um questionario com questdes sociodemograficas e de
treinamento. A capacidade cardiorrespiratoria, representada pelo consumo maximo
de oxigénio (VO2max), foi avaliada com o teste de vai-e-vem de 20 metros de Léger
et al. (1988). Para a flexibilidade, foi realizado a avaliagao da flexibilidade passiva
e ativa de flexao e extensdo de quadril e de flexdo de ombro, realizada com
goniometria, conforme protocolo de Marques (2014). Também foi avaliada a
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flexibilidade de hiperextensao de corpo através do teste de ponte, onde é feita a
medida em centimetros da disténcia entre os punhos e os calcanhares das ginastas
em posi¢ao de ponte e normalizada para altura da ginasta com bragos estendidos
acima da cabeca. O resultado € um indice que varia de 0 a 1, onde um valor mais
alto representa maior flexibilidade.

A descricdo das variaveis foi feita através de média e desvio padrdo. A
comparacgao entre categorias de idade foi realizada através do teste ANOVA one-
way, com post-hoc de Tukey, considerando um a=5%.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Das 16 participantes, 11 eram de nivel regional e 5 nacional. As atletas
possuiam entre 11 e 19 anos de idade, sendo seis delas da categoria infantil, quatro
da juvenil e seis da adulta. A Tabela 1 apresenta as variaveis de caracterizagao da
amostra, nela é possivel perceber que as atletas adultas iniciaram na modalidade
com idade superior as atletas juvenis e comegaram a competir em idade mais tardia
que as demais categorias.

Tabela 1. Caracterizacdo da amostra

Variaveis Total (n=16) Infantil (n=6)  Juvenil (n=4)  Adulto (n=6) p
Média DP Média DP Média DP  Média DP
IMC (kg/m?) 20,87 1,93 19,872 1,77 21,062 166 21,732 207 0,262
Idade de inicio na 8,13 280 7,33 197 5752 236 105> 2,07 0,010
GR (anos)

Idade na primeira 10,19 2,64 8,502 2,07 9,002 183 12,67° 1,63 0,004
competi¢ao (anos)
Volume semanal 21,08 4,54 22,252 161 21,622 3,09 19542 6,99 0,597
de treino (horas)
Legenda: DP= Desvio padréo; Letras minusculas iguais indicam que ndo ha diferenca entre os
grupos, e letras minusculas diferentes indicam diferenca entre os grupos.

Os resultados referentes a Capacidade cardiorrespiratéria e flexibilidade sdo
descritos na Tabela 2. O VO2max da categoria Infantil e juvenil é classificado entre
bom e excelente (RODRIGUES et al., 2006), enquanto o da categoria adulta é
regular (HERDY; CAIXETA, 2016). Entretanto, estes resultados sao inferiores aos
encontrados em outros estudos com atletas de GR (BALDARI; GUIDETTI, 2001;
VICENTE-RODRIGUEZ et al., 2007). Segundo Rodrigues et al. (2006) os jovens
brasileiros aparentam possuir menor aptiddo aerdbica quando comparados a
estudos internacionais. Porém, a grande diferenca de VO2max em relagdo aos
demais estudos com a modalidade indica que esse pode ter sido subestimado, o
que pode ter ocorrido devido a auséncia de familiarizagao das ginastas com o teste.

A flexibilidade das ginastas, tanto ativa quanto passiva, confere resultados
superiores aos angulos articulares descritos como normais por Marques (2014).
Além disso, a flexibilidade de ombro e tronco das atletas € superior as ginastas do
estudo de Kritikou et al. (2017), enquanto a flexibilidade de flexdo de quadril é
inferior. No contexto brasileiro, comparando os dados deste estudo com os de
Menezes et al. (2012), observa-se que as ginastas avaliadas apresentam
flexibilidade de flexdo de quadril inferior as atletas de nivel internacional, mas
semelhante as de nivel estadual e nacional. Ademais, a flexibilidade ativa das
ginastas é inferior a passiva, o que é natural e esperado visto que a flexibilidade
passiva é aquela alcangcada com auxilio de forgas externas, e a ativa, apenas com
a forga da musculatura agonista, ou seja, dependendo mais do trabalho de forga
muscular (BADARO et al., 2007).

Em relagdo as diferencas entre as categorias de idade, as atletas adultas
apresentaram VO2max inferior as infantis. Isso pode ser consequéncia desse
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desfecho ter sido estimado com férmulas que consideram sua redugédo com a idade.
Portanto, as atletas possivelmente ndo terem alcancado seu desempenho maximo
no teste em razdo da auséncia da familiarizacdo pode, por consequéncia, ter
influenciado nessa diferenca encontrada. Ainda, ndo foram encontradas diferengas
entre as categorias para nenhuma medida de flexibilidade. Resultado contrario ao
descrito na revisdo de Gaspari et al. (2024), que relatou maior flexibilidade em
atletas de categorias mais velhas, resultado atribuido ao maior histérico de
treinamento. Mas, no presente estudo, as atletas adultas iniciaram mais
tardiamente na modalidade, apresentando tempo de pratica semelhante as demais,
0 que pode ter corroborado para a ndo diferenga entre as categorias, em conjunto
com a similaridade do treinamento.
Tabela 2. Desfechos fisicos cardiorrespiratorio e de flexibilidade

Variaveis Total (n=16) Infantil (n=6) Juvenil (n=4) Adulto (n=6) p
Média DP Média DP Média DP Média DP

VO2max 38,71 456 41612 2,63 39,768 425 3510° 4,24 0,027

(mL/kg/min)

FP-QD (°) 155,38 11,55 157,002 12,00 146,002 11,89 160,002 8,51 0,157
FA-QD (°) 130,13 12,68 138,332 14,18 123,00@ 10,68 126,672 8,76 0,116
FP-QE (°) 145,44 10,64 147172 11,05 141,252 8,38 146,502 12,50 0,688
FA-QE (°) 121,44 12,90 126,33¢ 13,65 119,002 9,90 118,172 14,51 0,531

) 51,06 836 53,672 9,20 54,752 2,99 46,000 8,37 0,172
EA-QD (°) 36,38 826 37,33@ 6,86 43,0020 503 31,006 846 0,063

EP-QE (°) 50,56 10,99 57,672 9,656 49,502 10,08 44,172 9,89 0,094
EA-QE (°) 41,88 17,43 49,0020 26,14 42,0026 6,48 34,672 891 0,389
FP-OD (°) 218,88 14,92 224172 17,09 208,252 11,90 220,672 12,75 0,251
FA-OD (°) 191,13 8,11 192,672 8,48 187,002 4,24 192,33¢ 9,81 0,532
FP-OE (°) 214,44 11,85 220,672 12,09 210,002 9,49 211,172 12,07 0,279
FA-OE (°) 190,63 5,55 191,50@ 6,75 188,002 4,40 191,502 5,28 0,583
Tronco 0,89 0,08 0,942 0,04 0,892 0,05 0,842 0,10 0,059

(indice 0-1)

Legenda: DP= Desvio padrdo, FA=Flexdo ativa, FP=Flexdo Passiva, EP=Extensdo Passiva,
EA=Extensdo Ativa, QD=Quadril Direito, QE= Quadril Esquerdo, OD=0Ombro Direito, OE=Ombro
Esquerdo; Letras minusculas iguais indicam que ndo ha diferenga entre as categorias, letras
minusculas diferentes indicam diferenca entre as categorias.

4. CONCLUSOES
Conclui-se que a flexibilidade das atletas € acima do natural e aparenta ser
adequada para os niveis estaduais e nacionais brasileiros, sem diferencas entre
categorias de idade. Enquanto a capacidade cardiorrespiratoria mostrou-se baixa
para a GR, sendo necessarios mais estudos que avaliem esse desfecho levando
em conta a importancia da familiarizagdo com os testes.
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