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Resumo

O objetivo do presente estudo foi investigar os níveis de aptidão física e fatores sociodemográficos em 
praticantes de Crossfit® na cidade de Maringá, PR. Estudo transversal no qual a amostra foi composta 
de 90 adultos, praticantes de Crossfit®, em locais credenciados à oferta da modalidade, localizados 
no município de Maringá, PR, com idade entre 20 a 59 anos, de ambos os sexos, praticantes do 
método no mínimo há três meses. O recrutamento ocorreu nos locais de prática selecionados para 
a pesquisa. Um questionário estruturado foi utilizado para avaliar o perfil sociodemográfico e de 
prática de Crossfit®. Posteriormente foram mensuradas as variáveis antropométricas, força de preensão 
manual, resistência muscular abdominal, teste de flexão de braços e teste de sentar e alcançar. Os 
dados foram analisados pelos testes Kolmogorov-Smirnov, Kruskal-Wallis e “U” de Mann-Whitney. 
Foi adotada a significância de p < 0,05. Os homens apresentaram valores superiores nos testes de 
preensão manual, abdominal, flexão de braços, circunferência de cintura, relação cintura-quadril e 
IMC, enquanto as mulheres apresentaram melhores resultados no teste de flexibilidade (p<0.05). 
Os sujeitos que praticam a menos de um ano demonstraram pior resultado no teste de abdominal 
do que os praticam há mais tempo, além de terem apresentado pior resultado no teste de flexão de 
braços (p<0,05). Os que praticam o Crossfit® no mínimo cinco vezes por semana apresentaram melhor 
resultado no teste de flexão de braço do que os menos vezes na semana (p<0,05). Concluiu-se que 
o tempo de prática e a frequência semanal podem ser fatores intervenientes na aptidão física dos 
praticantes de Crossfit®.
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Criado no ano de 1995 por Greg Glassman, o 
Crossfit® tem como objetivo treinar os indivíduos 
para qualquer circunstância física requisitada, 
desenvolvendo o condicionamento físico de 
forma ampla1,2. Esse método de treinamento 
visa cultivar no praticante as mais variadas 
capacidades biomotoras, tais como resistência 

cardiorrespiratória, força, potência, velocidade, 
coordenação, flexibilidade, agilidade, equilíbrio, 
além de desenvolver ao máximo as vias metabólicas3. 
O Crossfit® é composto por movimentos funcionais 
variados sendo executados em alta intensidade. Estes 
movimentos são organizados em três grupos de 
base: levantamento de peso olímpico; movimentos 
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da ginástica olímpica e exercícios aeróbios4.
Um dos objetivos da prática de Crossfit® consiste 

na melhora da aptidão física, ou seja, na capacidade 
de adquirir e manter componentes relacionados ao 
estado físico, uma saúde de qualidade, composta pelo 
desenvolvimento da resistência cardiorrespiratória, 
capacidade músculo esquelética, composição corporal, 
além de envolver componentes associados aos estados 
psicológico e social, tanto nos aspectos de prevenção e 
redução do risco de doenças quanto para manutenção 
da capacidade funcional5,6.

É notória a importância de um estilo de vida 
ativo, porém, atividades físicas e exercícios físicos 
realizados de forma inadequada podem gerar 
consequências negativas ao indivíduo. Além disso, 
o desenvolvimento da aptidão física está relacionado 
com fatores sociodemográficos7-10.

Ainda que prática recente, é notório o 
crescimento significativo de praticantes de Crossfit® 
em nível mundial e nacional11. Acompanhando 
este crescimento, percebe-se aumento no interesse 
científico acerca da referida temática considerando 
variáveis psicológicas, como elevado senso de 
comunidade, satisfação e motivação11. Recentes 
estudos investigaram a prevalência de a gravidade 
da incontinência urinária em mulheres praticantes 
de Crossfit®12,13, e a incidência de lesões em 

praticantes iniciantes14, seja no âmbito recreativo 
ou competitivo, particularmente se o movimento 
ou a forma de treinamento forem executados de 
formas inapropriadas15 e ainda na comparação 
com outros esportes16. Não obstante, destaca-se 
a existência de relatos científicos correlacionando 
quadros de rabdomiólise17 incidentes em praticantes 
de Crossfit® com desmedida carga de intensidade 
nas sessões18.

Observa-se uma escassez de estudos na 
literatura relacionando a prática do Crossfit® 
com a aptidão física e fatores sociodemográficos. 
Estes dados podem ser relevantes na melhor 
compreensão e estruturação do controle de 
carga de treinamento na prática do Crossfit®, 
reduzindo o risco de lesões e otimizando o 
desempenho atlético11. Diante das evidências 
a respeito dos efeitos da prática de exercícios 
físicos para desenvolvimento e manutenção da 
aptidão física, torna-se relevante estudar este 
tema e identificar os fatores sociodemográficos 
relacionados aos índices de aptidão física 
e características antropométricas. Face as 
considerações anteriores, o objetivo do presente 
estudo foi investigar os níveis de aptidão física 
e fatores sociodemográficos em praticantes de 
Crossfit® na cidade de Maringá - PR.

Método

Participantes

A amostra não probabilística, escolhida de forma 
intencional e por conveniência, foi composta de 
90 praticantes de Crossfit®, em locais credenciados 
à oferta da modalidade, localizados no município 
de Maringá, Paraná. Foram incluídos os adultos 
(20 a 59 anos), de ambos os gêneros, praticantes 
exclusivamente do método e no mínimo há três 
meses. O recrutamento ocorreu nos locais de prática 
selecionados para a pesquisa. Os adultos mais jovens 
(18 e 19 anos) e os mais velhos 60 anos ou mais, assim 
como os atletas da modalidade, foram excluídos. 

Instrumentos 

Um questionário estruturado pelos próprios autores 
foi utilizado para avaliar o perfil sociodemográfico e 
de prática de Crossfit®. O mesmo continha questões 
relacionadas à faixa etária, gênero, tempo de prática 

da modalidade e frequência semanal da prática da 
modalidade.

Variáveis Antropométricas (Peso; Altura; CC; 
CQ; IMC e RCQ): peso corporal foi avaliado pelo 
emprego da balança Sanny®, na mesma sessão de 
coleta de dados foram obtidos os valores de estatura 
altura, por meio do estadiomêtro Sanny®. Todas as 
medidas perimétricas foram obtidas utilizando uma 
trena antropométrica da marca Sanny®. Os valores 
de circunferência de cintura (CC), a circunferência 
de quadril (CQ), assim como os índices de massa 
corporal e de relação cintura/quadril, foram obtidos 
e analisados conforme padronização proposta pelo 
Sistema de Vigilância Alimentar e Nutricional do 
Ministério da Saúde19. 

Força de preensão manual: Foi avaliada com 
dinamômetro, modelo Jamar (Lafayette Instruments® 
- USA) utilizado na mão dominante20. Foram 
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Resultados

realizadas três tentativas, com um minuto de intervalo 
entre cada tentativa, sendo considerada a medida de 
nível de força mais elevada atingida.

Resistência muscular abdominal: o teste de 
resistência abdominal foi realizado com os 
indivíduos deitados no solo, em decúbito dorsal, 
joelhos fletidos e braços cruzados sobre o peito. 
Foi considerado o número máximo de repetições 
realizadas em 1 minuto21.

Teste de flexão de braços: o teste consistiu em 
contabilizar o número máximos de movimentos 
de ciclo completo flexão e extensão de cotovelos, 
realizados com os indivíduos em posição corporal 
pronada, com as palmas das mãos apoiadas no solo 
na altura e na largura dos ombros21. Foi considerado 
o número máximo de repetições válidas, com 
extensão completa dos cotovelos e flexão dos 
mesmos até no mínimo de cinco cm do solo, não foi 
permitido tocar o solo com qualquer outra região do 
corpo. Não houve limite de tempo para realização 
dos testes, no entanto, não foram permitidas pausas 
durante a execução. 

Teste de Sentar e Alcançar: seguindo procedimentos 
propostos pelo Canadian Standardized Test of 
Fitness (CSTF), foi aplicado o teste de avaliação da 
flexibilidade de isquiotibiais, originalmente proposto 
por Wells e Dillon em 195222. Foram empregadas 
três tentativas para a realização, sendo considerada a 
maior medida atingida.

Procedimentos e Coleta dos Dados 

A busca dos Box de Crossfit® foi feita no site 
oficial e internacional da modalidade. Após isto, 
os responsáveis por cada local foram contactados, 

localizados no município de Maringá, Paraná, para 
adquirir a autorização para realização da pesquisa. 
Aqueles que aceitaram, forneceram aos pesquisadores 
os dias e horários das práticas das sessões de Crossfit®. 
Todas as medidas analisadas no estudo foram obtidas 
em eventos pontuais de coleta, que ocorreram em 
dias e horários diversos, durante os meses de abril e 
julho de 2018.

Análise dos dados 

A análise dos dados foi realizada por meio do 
Software SPSS 22.0, mediante uma abordagem 
de estatística descritiva e inferencial. Foi utilizado 
frequência e percentual como medidas descritivas 
para as variáveis categóricas. Para as variáveis 
numéricas, inicialmente foi verificada a normalidade 
dos dados por meio do teste Kolmogorov-Smirnov. 
Como os dados não apresentaram distribuição 
normal, foram utilizadas mediana (Md) e quartis 
(Q1; Q3) para a caracterização dos resultados. A 
comparação da aptidão física de acordo com os fatores 
sociodemográficos foi efetuada por meio dos testes de 
Kruskal-Wallis e “U” de Mann-Whitney. Foi adotada 
a significância de p < 0,05.

Aspectos Éticos 

Este projeto foi submetido ao comitê de ética 
em pesquisa (CEP) do Centro Universitário 
Metropolitano de Maringá (UNIFAMMA) e 
aprovado sob o parecer 3.036.622. Nos dias da 
coleta, que ocorreu em datas e horários diversos, 
os pesquisadores explicaram aos sujeitos os 
procedimentos e objetivos da pesquisa, e aqueles 
que aceitaram participar, assinaram um termo de 
consentimento livre e esclarecido (TCLE), também 
aprovado por este parecer.

Participaram da pesquisa 90 praticantes de 
Crossfit®, de ambos os gêneros (46 mulheres), 
com média de idade de 31,60 ± 7,44 anos, sendo 
46,7% na faixa etária entre 20 e 29 anos, 37,8% 
entre 30 e 39 anos e 15,5% com mais de 40 anos. 
A frequência semanal de prática de Crossfit® foi 

de 4,6 ±0,95 dias por semana, sendo que 61,1% 
dos participantes possuem um tempo de prática de 
até um ano, 27,8% até três anos, 10% até 5 anos 
e 1,1% mais de cinco anos de prática de Crossfit®. 
A TABELA 1 apresenta os resultados dos testes de 
aptidão física.
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*Diferença significativa 
- p<0,05 (Teste “U” de 
Mann-Whitney);
Circ: circunferência.

Variáveis Md Q1-Q3

Preensão manual (kgf ) 38,0 30,0-53,0

Abdominal (rep.) 38,0 33,8-43,3

Flexão de braços (rep.) 28,5 22,0-34,3

Flexibilidade (cm) 28,0 25,0-32,0

Circunferência de cintura (cm) 80,5 73,8-89,3

Circunferência de quadril (cm) 103,0 100,0-109,0

Relação Cintura-Quadril (cm²) 0,78 0,72-0,85

IMC (kg/cm²) 25,4 23,7-28,0

TABELA 1 - Aptidão física dos praticantes de Crossfit® do município de Maringá, PR.

Na comparação da aptidão física dos praticantes 
de Crossfit® em função do gênero (TABELA 2), 
verificou-se diferença significativa entre os grupos 
em todas as variáveis (p<0,05), com exceção da 
circunferência de quadril (p = 0,115). Ressalta-se que 

os homens apresentaram valores superiores nos testes 
de preensão manual, abdominal, flexão de braços, 
circunferência de cintura, relação cintura-quadril e 
IMC, enquanto as mulheres apresentaram melhores 
resultados no teste de flexibilidade.

Sexo

 Variáveis Masculino (n=44) Feminino (n=46) P

Md (Q1-Q3) Md (Q1-Q3)

Preensão manual 52,5 (46,5-57,5) 30,0 (25,8-33,0) 0,001*

Abdominal 41,5 (36,5-44,8) 35,5 (32,8-40,0) 0,001*

Flexão de braços 30,0 (25,0-39,3) 25,5 (20,0-32,0) 0,035*

Flexibilidade 27,5 (20,3-30,8) 29,0 (27,0-33,3) 0,046*

Circ. Cintura 88,0 (83,0-98,0) 74,0 (71,8-79,3) 0,001*

Circ. Quadril 105,0 (102,3-108,0) 102,5 (98,8-109,0) 0,115

Relação Cintura Quadril 0,85 (0,82-0,89) 0,73 (0,70-0,77) 0,001*

IMC 26,7 (25,2-28,8) 23,9 (22,3-26,1) 0,001*

TABELA 2 - Aptidão física dos praticantes de Crossfit® do município de Maringá, PR.

Na comparação da aptidão física dos praticantes 
de Crossfit® em função do tempo de prática 
(TABELA 3), foi encontrada diferença significante 
entre os grupos somente nos testes de abdominal (p 
= 0,005) e flexão de braços (p = 0,003). Ressalta-se 
que os sujeitos que praticavam a modalidade há 

menos de um ano demonstraram pior resultado 
no teste de abdominal do que os demais sujeitos 
(1,1 a 3 anos e mais de 3 anos), além de terem 
apresentado pior resultado no teste de flexão de 
braços em relação aos indivíduos que praticam a 
modalidade entre 1,1 e 3 anos.

kgf: quilograma-força; 
cm²: centímetro 
quadrado; 
rep.: repetições; 
cm: centímetros.
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*p < 0,05) -Teste de 
Kruskal-Wallis entre: 
aAté 1 ano com 1,1 a 3 
e Mais de 3 anos;
 bAté um ano e 1,1 a 
3 anos;
 IMC = índice de massa 
corporal; 
Md = mediana; 
Q = quartil; 
Circ. = circunferência; 
rep = repetições.

Tempo de prática

 
Variáveis

Até 1 ano
(n = 55)

1,1 a 3 anos
(n = 25)

Mais de 3 anos
(n = 10) P

Md (Q1-Q3) Md (Q1-Q3) Md (Q1-Q3)

Preensão manual (kgf ) 36,0 (28,0-50,0) 48,0 (31,0-56,5) 40,0(30,8-52,3) 0,112

Abdominal (rep) 36,0 (33,0-41,0)a 41,0 (36,5-47,0) 42,0 (37,5-48,3) 0,005*

Flexão de braços (rep) 26,0 (20,0-30,0)b 34,0 (26,0-40,0) 33,5 (21,5-49,0) 0,003*

Flexibilidade (cm) 28,0 (23,0-31,0) 30,0 (24,5-34,0) 28,5 (25,8-36,8) 0,299

Circ. Cintura (cm) 78,0 (73,0-89,0) 84,0 (74,5-93,0) 80,5 (74,0-86,0) 0,705

Circ. Quadril (cm) 103,0 (101,0-110,0) 103,0 (99,0-107,0) 102,5 (99,8-106,8) 0,412

IMC (kg/m2) 25,4 (23,6-28,1) 26,0 (24,3-28,3) 24,6 (22,7-27,2) 0,648

TABELA 3 - Comparação da aptidão física dos praticantes de Crossfit® da cidade de Maringá-PR em função do 
tempo de prática.

Ao comparar a aptidão física em razão da frequência 
semanal de prática (TABELA 4), houve diferença 
significante entre os grupos somente no teste de flexão 
de braços (p = 0,016), evidenciando que os sujeitos 

que praticam o Crossfit® no mínimo cinco vezes por 
semana (Md = 30,0 repetições) apresentaram melhor 
resultado do que os sujeitos que praticam entre três e 
quatro vezes por semana (Md = 25,0 repetições).

Frequência semanal de prática

 Variáveis 3 a 4 vezes (n = 32) 5 vezes ou mais (n = 58) P

Md (Q1-Q3) Md (Q1-Q3)

Preensão manual (kgf ) 37,5 (27,3-52,8) 38,0 (30,0-53,3) 0,508

Abdominal (rep) 38,0 (33,3-41,8) 39,5 (34,5-44,0) 0,440

Flexão de braços (rep) 25,0 (20,0-31,5) 30,0 (24,8-35,5) 0,016*

Flexibilidade (cm) 27,0 (20,0-31,5) 29,0 (26,0-33,0) 0,054

Circ. Cintura (cm) 84,0 (74,0-92,8) 78,5 (73,0-87,3) 0,124

Circ. Quadril (cm) 105,0 (100,0-108,8) 103,0 (100,0-109,0) 0,361

IMC (kg/m2) 25,9 (22,8-28,0) 25,3 (23,7-28,0) 0,987

TABELA  4 - Comparação da aptidão física dos praticantes de Crossfit® da cidade de Maringá-PR em função da 
frequência semanal de prática.

*p<0,05 (Teste “U” de 
Mann-Whitney); 
IMC = índice de massa 
corporal; 
Circ. = circunferência; 
rep = repetições.

Ao analisar a correlação dos testes de aptidão 
física com a frequência semanal de prática 
(TABELA 5), verificou-se correlação significante 
(p < 0,05) e fraca somente do teste de flexão 

de braços com a frequência semanal (r = 0,24), 
indicando que existe uma associação linear 
positiva e fraca entre a força muscular de 
membros superiores e a frequência de prática.
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*p < 0,05; 
1 = Preensão manual; 
2 = Abdominal; 
3 = Flexão de braços; 
4 = Flexibilidade; 
5 = Circunferência de 
cintura; 
6 = Circunferência de 
quadril; 
7 = Relação Cintura-
Quadril; 
8 = IMC; 
9 = Frequência 
semanal.

Variáveis
Aptidão física Freq. 

Semanal

1 2 3 4 5 6 7 8 9

1. preensão 0,39* 0,38* -0,12 0,53* 0,13 0,58* 0,43* 0,13

2. abdom. 0,47* 0,03 0,09 -0,21* 0,24* -0,05 0,08

3. flexão 0,30* -0,15 -0,34* 0,03 -0,16 0,24*

4. flex -0,39* -0,30* -0,29* -0,31* 0,18

5. cintura 0,52* 0,87* 0,71* -0,01

6. quadril 0,13 0,70* 0,01

7. relação 0,48* -0,04

8. IMC 0,12

9. frequen.

TABELA 5 - Correlação entre a frequência semanal de prática e a aptidão física dos praticantes de Crossfit®.

Os principais achados deste estudo revelaram 
que os homens apresentaram melhor aptidão física 
em praticamente todos os testes, com exceção 
do teste de flexibilidade, no qual as mulheres 
apresentaram melhores resultados. Os sujeitos 
com maior tempo de prática apresentaram melhor 
resistência abdominal e forca muscular de membros 
superiores, enquanto os indivíduos que reportaram 
maior frequência semanal também apresentaram 
maior forca muscular de membros superiores.

Nos dias atuais, pesquisas envolvendo a prática do 
Crossfit estão diretamente relacionadas ao contexto 
dos níveis de aptidão física, motivação e fatores 
sociodemográficos sendo percebido uma escassez 
de informações acerca dessa temática o que pode 
ser evidenciado no reduzido número de estudos 
nacionais, apesar do alto crescimento de pesquisas 
em outros países relacionada a essa prática18.

Neste estudo foi verificado que a amostra 
analisada praticantes de Crossfit® apresentava 
idade média de idade de 31,60 ± 7,44 anos e a 
maioria entre 20 e 39 anos (84,5%). Esses dados 
corroboram com estudo de Sprey et al23, quando 
pesquisaram praticantes de CrossFit® no Brasil, 
identificaram que a idade média dos praticantes 
foi 31,4 anos, concentrando-se a maioria na faixa 
entre 18 e 39 anos (87,9%).

A frequência semanal de prática de Crossfit® foi 
de 4,6 ±0,95 dias por semana, achado que pode 
ser avaliado como positivo, uma vez que existem 
evidências de que frequência de treino menores, 

apenas poucos dias na semana, apresentaram maior 
risco de lesões em comparação com os que praticam 
a atividade com maior frequência semanal24.

Sabe-se que os padrões de distribuição da gordura 
corporal (padrão androide ou ginóide), apresentam 
grande influência sobre o desenvolvimento de 
doenças crônicas não transmissíveis visto que 
as principais complicações da obesidade estão 
associadas ao maior acúmulo de gordura abdominal, 
independente do peso corporal, estando a mesma 
associada estreitamente as complicações metabólicas 
e hemodinâmicas, que estão envolvidas em 
mecanismos que levam a doença cardiovascular 
aterogênica, hipertensão arterial, resistência à 
insulina e diabetes25,26. Indicadores antropométricos 
de simples aplicação podem atuar como estratégias 
de detecção de risco. Os resultados aqui apresentados 
indicam que apesar do grupo ser formado por 
indivíduos ativos, ao analisarmos os resultados da 
relação cintura-quadril, notamos que os praticantes 
de Crossfit® analisados apresentam risco moderado 
na análise desse componente, entretanto esses 
indivíduos são considerados sem risco na análise do 
componente da circunferência da cintura25,26.

A mensuração de indicadores da aptidão física 
relacionada a saúde pode favorecer a prevenção, 
manutenção e melhoria da capacidade funcional, 
além de reduzir a probabilidade de desenvolvimento 
de doenças crônico degenerativas27, nos últimos 
anos, a força muscular tem sido considerada como 
um significativo componente de saúde estando 

Discussão
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associada com morbidades crônicas e distúrbios 
musculoesqueléticos, tendo importante papel 
no controle de alterações metabólicas, além de 
se relacionar com vários parâmetros distintos de 
aptidão física28,29.

Não obstante destaca-se que a força muscular 
pode garantir autonomia na realização das atividades 
da vida diária (AVDs) em função dos anos30. A força 
de preensão manual apresentada nesse estudo se 
assemelha a outro estudo nacional que encontrou 
valores de 50,53 ± 9,39 Kg/F (52,5 Kg/F no estudo 
atual) no masculino e 30,41 ± 5,23 Kg/F (30,0 Kg/F 
no estudo atual) no feminino27-29. Os resultados 
positivos advindos de programas estruturados de 
exercícios físicos devem não só contar com o tempo 
de prática dos indivíduos a eles submetidos, como 
também serem prescritos e acompanhados por 
profissionais da área devidamente credenciados. 

Novas investidas são importantes e necessárias 
para a extrapolação de resultados que contem com 
amostras mais representativas.

Mesmo diante dos importantes resultados 
apresentados, este estudo apresenta algumas limitações 
como o tamanho da amostra e a não representatividade 
da mesma para praticantes de Crossfit® de outras regiões 
do país. E ainda, a não utilização de plataformas 
de força para avaliação da força muscular, o que 
enriqueceria ainda mais os resultados. 

Concluiu-se que o tempo de prática e a frequência 
semanal podem ser fatores intervenientes na aptidão 
física dos praticantes de Crossfit®. Como implicações 
práticas, destaca-se a importância dos profissionais 
em orientar seus alunos quanto a regularidade nos 
treinos de Crossfit®, assim como uma frequência 
semanal maior do que duas vezes na semana, para 
resultados mais satisfatórios na aptidão física.

Abstract

Investigation of physical fitness levels and sociodemographics factors in Crossfit® practitioners.

The aim of this study was to investigate the levels of physical fitness and sociodemographic factors in 
Crossfit® practitioners in the city of Maringá, PR. Cross-sectional study in which the sample consisted 
of 90 adults, Crossfit® practitioners, in accredited places to offer the modality, located in the city of 
Maringá, PR, aged between 20 and 59 years, of both sexes, practitioners of the method in the minimum 
three months ago. Recruitment took place at the practice sites selected for the survey. A structured 
questionnaire was used to assess the sociodemographic and practice profile of Crossfit®. Subsequently, 
anthropometric variables, handgrip strength, abdominal muscle resistance, arm flexion test and sit 
and reach test were measured. Data were analyzed using the Kolmogorov-Smirnov, Kruskal-Wallis 
and Mann-Whitney “U” tests. A significance of p < 0.05 was adopted. Men showed higher values 
in the handgrip, abdominal, arm flexion, waist circumference, waist-hip ratio and BMI tests, while 
women showed better results in the flexibility test (p<0.05). Subjects who practice for less than a year 
showed worse results in the abdominal test than those who practice for a longer time, in addition to 
having presented worse results in the arm flexion test (p<0.05). Those who practice Crossfit® at least 
five times a week had better results in the arm flexion test than those less often a week (p<0.05). It 
was concluded that the time of practice and the weekly frequency can be intervening factors in the 
physical fitness of Crossfit® practitioners.

Keywords: Physical exercise; Crossfit; Physical aptitude.
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