UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
CURSO DE BACHARELADO EM EDUCAGAO FiSICA

DAVI JOSE MARTINS FILHO

EFEITOS DO TREINAMENTO COMBINADO NO PADRAO DE SONO DE
ADOLESCENTES COM OBESIDADE

UBERLANDIA
2025



DAVI JOSE MARTINS FILHO

EFEITOS DO TREINAMENTO COMBINADO NO PADRAO DE SONO DE
ADOLESCENTES COM OBESIDADE

Trabalho de Conclusdo de Curso
apresentado ao Curso de Educagao
Fisica da Universidade Federal de
Uberlandia, como requisito final para
obtencdo do grau de Bacharel em
Educacao Fisica.

Orientador(a): Prof.2 Dr.2 Nadia Cheik

UBERLANDIA
2025



DAVI JOSE MARTINS FILHO

EFEITOS DO TREINAMENTO COMBINADO NO PADRAO DE SONO DE
ADOLESCENTES COM OBESIDADE

Data da aprovagao: 26/11/2025

Prof. Dr. Nadia Cheik

Prof. Dr. Jodo Elias Nunes

Prof. Dr. Eduardo Henrique Rosa Santos



AGRADECIMENTOS

Quero agradecer primeiramente a Deus, por me conceder saude, forca e
perseveranga para seguir firme em cada etapa desta minha caminhada académica.

Agradeco principalmente a minha familia, meu pai Davi e a minha mée
Edilene, pela dedicacdo com minha educacdo, pelo amor incondicional, pelos
conselhos, pelo apoio e suporte em todos os momentos e por sempre acreditarem
no meu potencial. A minha irma Kamila, pela parceria, conselhos, incentivos e por
toda a ajuda ao longo desta trajetéria. Aos meus sobrinhos Lucas e Nicolas, que,
com sua alegria, tornaram meus dias mais leves. A minha namorada Ana Laura,
pela compreensao, paciéncia, e por estar ao meu lado em todos os desafios
enfrentados durante este processo.

Manifesto meu agradecimento especial a minha orientadora, Prof.? Dr.? Nadia
Cheik, pela dedicagao, confiancga, orientacao criteriosa e contribuigdes fundamentais
para o desenvolvimento deste trabalho. Sua postura profissional e pessoal foi
essencial para minha formagédo. Agradeco também ao apoio da FAPEMIG (APQ-
03034-18).

A todos que, de alguma forma, contribuiram para a realizagdo deste Trabalho

de Conclusao de Curso, deixo registrado meu sincero agradecimento.



RESUMO

A obesidade infantojuvenil constitui uma condigdo cronica e multifatorial que tem
apresentado crescimento preocupante e associagao com alteragdes significativas no
padrédo de sono. Este estudo teve como objetivo investigar os efeitos de um
programa de treinamento fisico combinado sobre os parametros do sono em
adolescentes com obesidade. Trata-se de um estudo clinico de intervencao,
longitudinal e prospectivo, conduzido com 15 adolescentes (16 + 1,25 anos)
submetidos a seis meses de treinamento supervisionado, quatro vezes por semana,
envolvendo exercicios aerdbicos e resistidos. Foram avaliadas variaveis
antropomeétricas e de sono, por meio do indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh
(PSQIl) e da Escala de Sonoléncia de Epworth (ESE), antes e apds a intervengao.
Os resultados demonstraram redugdes significativas na massa corporal, indice de
massa corporal e circunferéncia abdominal, além de melhorias expressivas na
eficiéncia e duracdo do sono, acompanhadas de diminuicdo da laténcia para
adormecer. Conclui-se que o treinamento combinado constitui uma estratégia eficaz
e segura para promover melhora no padrdo do sono de adolescentes com
obesidade, reforgando seu potencial como abordagem terapéutica integrada para
essa populagao.

Palavras-chave: Obesidade. Sono. Exercicio fisico. Adolescentes. Treinamento
combinado.



ABSTRACT

Childhood and adolescent obesity is a chronic and multifactorial condition that has
shown a concerning increase and is associated with significant changes in sleep
patterns. This study aimed to investigate the effects of a combined physical training
program on sleep parameters in adolescents with obesity. This is a clinical,
longitudinal, and prospective intervention study conducted with 15 adolescents (16 +
1.25 years) who underwent six months of supervised training, four times per week,
involving both aerobic and resistance exercises. Anthropometric variables and sleep
measures were assessed before and after the intervention using the Pittsburgh Sleep
Quality Index (PSQIl) and the Epworth Sleepiness Scale (ESS). The results
demonstrated significant reductions in body mass, body mass index, and waist
circumference, as well as marked improvements in sleep efficiency and duration,
accompanied by decreased sleep onset latency. It is concluded that combined
training represents an effective and safe strategy to promote improvements in the
sleep patterns of adolescents with obesity, reinforcing its potential as an integrated
therapeutic approach for this population.

Keywords: Obesity. Sleep. Physical exercise. Adolescents. Combined training.



1 INTRODUGAO

A obesidade infantojuvenil € uma condi¢ao crbénica, multifatorial e progressiva
que tem ganhado destaque no cenario global e nacional em virtude do aumento em
sua prevaléncia e de seu impacto sobre a saude publica e os sistemas de saude
(BRASIL, 2023). Dados de 2024 indicam que aproximadamente 32% dos
adolescentes apresentavam excesso de peso ou obesidade. (MINISTERIO DA
SAUDE/ SISVAN, 2024).

Essa doenca esta precocemente associada a diversas comorbidades,
incluindo ma qualidade do sono, aumento da laténcia do sono, menor duragéo e
eficiéncia do sono, além de sonoléncia diurna excessiva (GOHIL; HANNON, 2018).
A relacdo entre obesidade e disturbios do sono € bidirecional: a obesidade pode
prejudicar a arquitetura e qualidade do sono, enquanto a privagado ou sono de baixa
qualidade favorece alteragbes hormonais (como redugdo de leptina e aumento de
grelina), aumento do apetite e consumo calérico elevado, contribuindo para acumulo
de gordura corporal (FIGORILLI; VELLUZZI; REDOLFI, 2025). Adicionalmente, o
sono curto pode ativar vias inflamatérias implicando no desenvolvimento da
obesidade. (MILLER; CAPPUCCIO, 2007)

Estudar padrbes de sono durante essa faixa etaria se torna essencial uma vez
que durante a adolescéncia, ocorre mudangas no estilo de vida e diversas
alteracdes fisioldgicas e psicossociais que podem afetar os padrdées de sono
(UCCELLA et al, 2023), resultando em agravamento da obesidade,
comprometimento da fungéo cognitiva e diminuicdo do desempenho escolar (GOHIL;
HANNON, 2018; FIGORILLI; VELLUZZI; REDOLFI, 2025). Assim, estratégias que
promovam melhorias no padrdo de sono devem ser consideradas um componente
central de promoc¢ao da saude em adolescentes.

Intervengbes multidisciplinares que envolvam programas de treinamento fisico
tém se mostrado eficazes no tratamento da obesidade e na melhoria do padrao de
sono em adolescentes. Estudos de revisdo apontam que o exercicio aerobico de
intensidade moderada pode melhorar a duracédo do sono, reduzir disturbios, diminuir
a laténcia e aumentar a eficiéncia do sono (LAZAI et al., 2020).

Além disso, o treinamento resistido também tem demonstrado efeitos
positivos na qualidade do sono de adolescentes (LYRA et al. 2018). De forma

complementar, a pratica regular de exercicio fisico promove melhora nos sintomas



de insOnia em adolescentes com excesso de peso, sugerindo que o exercicio fisico
pode ser uma estratégia ndo farmacologica eficaz para aprimorar o padrao de sono
nessa populacao (PEREIRA etal.; 2018).

No entanto, a maioria dos estudos concentra-se em treinamentos aerobicos
ou resistidos isoladamente, havendo uma escassez de pesquisas que avaliem os
efeitos do treinamento fisico combinado (aerdbico + resistido) no padréo de sono de
adolescentes com obesidade. Além disso, poucos estudos analisam os efeitos
dessas intervencbes a longo prazo (MATOS et al., 2018; SOUZA, 2023). Diante
desse cenario, o presente estudo tem como objetivo analisar os efeitos do

treinamento combinado no padrao de sono de adolescentes com obesidade.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo clinico de intervengdo com delineamento longitudinal e
prospectivo, conduzido com adolescentes com obesidade, avaliados antes e apos
um programa supervisionado de treinamento fisico com duracado de seis meses. A
amostra foi composta por adolescentes recrutados de forma aleatéria por meio de
ampla divulgagdo em meios de comunicagdo e nas redes sociais. Apds contato
inicial, os interessados foram triados com base nos critérios de inclusdo: ser pos-
pubere (de acordo com a classificacdo de Tanner e Whitehouse, 1976) e apresentar
obesidade (IMC > percentil 95, conforme a curva do CDC). Foram excluidos
adolescentes com doengas genéticas, limitagbes musculoesqueléticas ou que
realizavam o uso de medicamentos que pudessem interferir nos desfechos
avaliados.

ApoOs a triagem clinica e médica, 44 adolescentes foram incluidos no estudo.
Ao final da intervengao, 15 adolescentes (16 £ 1,25 anos) permaneceram no estudo
e atenderam a frequéncia minima exigida (85%) nos treinamentos para inclusdo nas
analises. O protocolo de treinamento fisico teve duragdo de seis meses, com
sessOes supervisionadas quatro vezes por semana, adicionalmente os participantes
receberam orientagdes nutricionais e psicolégicos quinzenalmente. O treinamento
aerobico foi realizado em esteira ergométrica (Movement Technology — RT 250 Pro),
com intensidade variando entre 50% e 100% da velocidade aerdbia maxima (VAM),
determinada por meio de teste incremental. O treinamento resistido foi realizado com

periodizagdo ondulatéria, em aparelhos especificos (Axcess®), com prescrigao de
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carga baseada em faixas de repeticdes maximas (RMs): 2—6 RMs (forgca maxima),
8-12 RMs (hipertrofia) e 15—18 RMs (resisténcia muscular), distribuidas entre duas a
trés séries por exercicio. Os exercicios resistidos incluiram supino, puxada frontal,
remada baixa, leg press 45° e levantamento terra.

As avaliagdes antropométricas foram realizadas antes e apds o periodo de
intervencdo. A massa corporal foi mensurada com balanga digital (Filizola®) e a
estatura com estadidmetro (Sanny®), permitindo o calculo do indice de massa
corporal (IMC) pela férmula massa/estatura®. A circunferéncia abdominal (CA) foi
mensurada com fita antropométrica (Sanny®, modelo SN-4010), posicionada na
altura do umbigo.

O padrao de sono foi avaliado por dois questionarios validados: a Escala de
Sonoléncia Excessiva de Epworth (ESE) e o indice de Qualidade de Sono de
Pittsburgh (PSQI). Ambos foram aplicados no inicio e ao final do programa de
treinamento fisico, de forma autoaplicavel, em ambiente tranquilo e supervisionado
por um avaliador treinado. Os adolescentes foram orientados a responder com base
nos habitos de sono do ultimo més.

A ESE avalia a probabilidade de adormecer em oito situagdes cotidianas, com
pontuagdo de 0 a 3 por item. O escore total varia de 0 a 24 pontos, sendo valores
acima de 10 indicativos de sonoléncia excessiva diurna. O PSQI é composto por 19
itens agrupados em sete componentes (qualidade subjetiva do sono, laténcia,
duracéao, eficiéncia habitual, disturbios do sono, uso de medicacdo e sonoléncia
diurna), com pontuagdo de 0 a 3 para cada componente e escore total de até 21
pontos. Escores superiores a 5 indicam ma qualidade do sono.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade Federal de Uberlandia (parecer n° 498/10), em
conformidade com a Resolugdo n° 466/12 do Conselho Nacional de Saude. Os
adolescentes menores de 18 anos assinaram o Termo de Assentimento Livre e
Esclarecido (TALE), e seus responsaveis, o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Participantes com 18 anos ou mais assinaram diretamente o
TCLE.
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3 ANALISE ESTATISTICA

A analise estatistica foi realizada utilizando o software SPSS versao 21.0 (IBM
Corp., Armonk, NY, EUA). A normalidade das variaveis foi verificada por meio do
teste de Shapiro-Wilk. Todas as variaveis apresentaram distribuigdo normal,
atendendo aos pressupostos para a aplicagao de testes paramétricos.

Para comparar os valores pré e pos-intervengao, utilizou-se o teste t pareado
para amostras dependentes, avaliando as diferengas ao longo do tempo nas
variaveis antropométricas e de sono. As varidaveis continuas foram apresentadas
como média  desvio padrao (DP). O nivel de significancia adotado foi de p < 0,05.

Adicionalmente, foram calculados valores percentuais e o delta percentual
(A%) para expressar a magnitude da mudancga entre os momentos avaliados nas

variaveis qualitativas de sono.

4 RESULTADOS

Os efeitos da intervencao sobre as variaveis antropométricas e de sono estao
detalhados na Tabela 1. Apds o periodo de intervengao, observou-se reducgao
estatisticamente significativa na massa corporal (99,38 + 17,44 kg vs. 94,91 + 16,40
kg), no indice de massa corporal (34,66 + 3,98 kg/m? vs. 32,96 * 4,0 kg/m?) e na
circunferéncia abdominal (111,93 £ 11,46 cm vs. 107,13 + 10,30 cm).

Com relacdo aos parametros do sono, a intervencdo promoveu melhorias
significativas para importantes marcadores objetivos do sono. A eficiéncia do sono
aumentou (84,81 = 5,76 vs. 91,39 £ 11,35) e a laténcia para o inicio do sono foi
reduzida significativamente (29,30 + 26 min vs. 15,23 + 11 min). Adicionalmente, a
duracao total do sono apresentou um aumento expressivo, passando de 6,10 £ 1,4
horas para 8,28 + 2,3 horas (p < 0,05).
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Tabela 1 - Efeitos da intervencg&o sobre as variaveis analisadas (n=15)

Variaveis Pré-Intervencéao Pdos-Intervencao
Massa corporal (kg) 99,38 + 17,44 94,91 + 16,40*
indice de massa corporal
(kg/m?) 34,66 + 3,98 32,96 £ 4,0%
Circunferéncia abdominal (cm) 111,93 £ 11,46 107,13 £ 10,30*
Qualidade do sono 76+29 6,427
Eficiéncia do sono (%) 84,81 + 5,76 91,39 £ 11,35*
Laténcia (min) 29,30 £ 26 15,23 £ 11*
Horas de Sono (h) 6,10+1,4 8,28 + 2,3*
Sonoléncia excessiva 9,6 +4,5 9,2+3,5

* p £ 0,05 comparando pré-intervengao e pés-intervengéo.

A analise da distribuicdo categorica das variaveis de sono (Tabela 2) reforga
esses achados. A proporgao de participantes com eficiéncia do sono classificada
como “muito boa” dobrou, passando de 40% no momento basal para 80% apds a
intervencao. Verificou-se também uma redugao na frequéncia de aparecimento de
sonoléncia diurna excessiva, que diminuiu de 53,3% para 33,3%, com um

consequente aumento da classificagao “normal” de 46,6% para 66,6%.

Tabela 2 - Distribuicao percentual das categorias das variaveis de sono antes e apos

a intervengéao (n=15)

Variaveis Pré-Intervengao (n) (%) Pods-Intervencgao (n) (%) A%

Eficiéncia do Sono muito boa: 6 (40%) muito boa: 12 (80%) +100%

boa/moderada: 9 (60%) boa/moderada: 3 (20%) -66,7%

Qualidade do Sono boa: 4 (26,6%) boa: 6 (40%) +50,4%
ma: 11 (73,3%) ma: 9 (60%) -18,1%
Sonoléncia Diurna normal: 7 (46,6%) normal: 10 (66,6%)  +42.9%

excessiva: 8 (53,3%) excessiva: 5 (33,3%) -37,5%
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5 DISCUSSAO

O presente estudo demonstrou que um programa de treinamento fisico
combinado foi eficaz na promogao de melhorias significativas tanto nos parametros
antropomeétricos quanto em importantes marcadores objetivos do sono em
adolescentes com obesidade. A utilizacdo de um protocolo de exercicios
concorrentes (aerdbico e de forga) representa um diferencial desta investigacao,
uma vez que essa abordagem promove adaptagdes fisioldégicas complementares
que podem otimizar os resultados para a melhora do padrao de sono. Os principais
achados indicam que, junto a redugdo da massa corporal, IMC e circunferéncia
abdominal, houve redugdo da laténcia para adormecer, aumento da eficiéncia e
duracao do sono, sendo que esta alcangou a normalidade estando entre 8 e 10
horas de sono como recomendado pela American Academy of Sleep Medicine sobre
horas de sono de adolescentes (PARUTHI et al., 2016).

A melhora nos indicadores antropométricos corrobora com a literatura que
aponta o treinamento combinado como uma boa estratégia para a modificagdo da
composicao corporal em populacbes com obesidade. Enquanto o componente
aerobico maximiza o gasto caldrico e promove melhora metabdlica e da capacidade
cardiorrespiratoria, o treinamento de forga é fundamental para a manutencdo ou
aumento da massa magra, elevando a taxa metabdlica de repouso e melhorando o
controle glicémico. Nesse sentido, evidéncias demonstram que o treinamento
concorrente € efetivo para a redugdo do percentual de gordura e melhora de

variaveis metabolicas (Waters et al. 2011).

E importante destacar que a literatura mostra que a melhora da qualidade do
sono pode ocorrer independentemente da perda de peso significativa (Kline et al.
2011). No entanto, no presente estudo, além das melhorias de importantes
componentes do padrdo de sono, também foi observada reducdo do IMC, o que
sugere que a perda de peso pode atuar de forma aditiva, potencializando os efeitos

positivos do treinamento fisico sobre o sono em adolescentes com obesidade.

A associagao entre o treinamento combinado e a melhora significativa do
padrdo de sono é o achado central deste estudo. E plausivel que a combinacéo dos

estimulos tenha potencializado esses efeitos ao otimizar a regulagdo hormonal,
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reduzir processos inflamatérios associados a obesidade e melhorar o conforto fisico
durante o repouso. A literatura demonstra que o exercicio fisico tem influéncia
positiva no sono por meio de diferentes mecanismos fisioldgicos e psicolégicos
(ALNAWWAR et al., 2023; LI et al., 2024). O exercicio fisico praticado de forma
regular reduz a atividade simpatica e aumenta o tdnus parassimpatico, favorecendo
a inducédo do sono promovendo a consolidagdo do sono profundo (KORKUTATA;
KORKUTATA; LAZARUS, 2025; AL-JIFFRI, 2019). No ambito imunolégico, a pratica
sistematica atenua processos inflamatérios com a redugdo nas concentragdes
plasmaticas de IL-6, TNF-a, e o aumento de citocinas anti-inflamatérias como a IL-
10, 0 que se associa a menor fragmentagdo do sono (ABD EL-KADER; AL-JIFFRI ,
2019; SANTOS et al., 2012). Metabolicamente, o exercicio melhora a sensibilidade a
insulina e modula horménios como cortisol e hormdénio do crescimento, que
desempenham papel importante na regulagdo dos estagios do sono (WIESE et al.,
2024; DE NYS et al., 2022). Além disso, ha evidéncias de beneficios psicologicos,
incluindo reducédo da ansiedade e dos sintomas depressivos (REBAR et al., 2015;
GORDON et al.,, 2017). Esses achados reforcam que o exercicio fisico exerce
impacto integrado sobre sistemas autonémicos, imunoldgicos, metabdlicos e
emocionais, contribuindo para padrdes de sono mais eficientes e restauradores
(KORKUTATA; KORKUTATA; LAZARUS, 2025). Embora os beneficios gerais do
exercicio na qualidade do sono ja estejam bem estabelecidos (ALNAWWAR et al.,
2023; LI et al.,, 2024), ha na literatura cientifica uma escassez de estudos que
reportam o seu impacto em adolescentes com obesidade e isso se configura como

um ponto forte do presente estudo.

Este estudo apresenta como pontos fortes a aplicacdo de um protocolo de
treinamento combinado, além da analise de multiplos parametros do sono e sua
associagdo com desfechos antropométricos. No entanto, o tamanho amostral
reduzido e a auséncia de um grupo controle sdo limitagdes a serem consideradas.
Futuras pesquisas, com desenhos de ensaios clinicos randomizados comparando os
efeitos isolados dos treinamentos aeroébico, de forca e o combinado sobre o padrao
de sono, sdo necessarias para elucidar os mecanismos especificos e confirmar

esses achados.
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6 CONCLUSAO

Conclui-se que a intervengdo com treinamento combinado foi efetiva para
melhorar a eficiéncia, duracéo e laténcia do sono. Esses resultados reforcam o papel
desta modalidade de exercicio como uma ferramenta terapéutica robusta e nao

farmacolégica na abordagem integrada de adolescentes com obesidade.
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