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Resumo: A relacao entre atividade fisica e saude e os efeitos cronico-degenerativos advindos do Dartagnan Pinto Guedes
sedentarismo estiao bem evidenciados nos ultimos anos. Portanto, ¢ de suma importancia que um estilo

de vida mais ativo seja adotado ja nas primeiras décadas de vida, visto que habitos adquiridos em idades
mais jovens tendem a ser transferidos para a fase adulta. Logo, o objetivo deste estudo ¢ de estabelecer
associacdo entre percepcoes de habitos saudaveis e de pratica de atividade fisica em adolescentes
concluintes do Ensino Médio do Municipio de Londrina, Parana. A amostra foi constituida por 92
adolescentes, selecionados aleatoriamente, com média de 18 (+1) anos, sendo 50 do sexo feminino e

42 do sexo masculino. O estudo utilizou o Questionario de Percepcdo de Habitos Saudaveis (QPHAS),
desenvolvido e validado por Guedes e Grondin® (2002), constituido por 30 questdes fechadas. O nivel de
atividade fisica foi avaliado através do Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ, versdo curta),
proposto pela Organizacao Mundial de Saude (1998) e traduzido no Brasil por Matsudo et al.® (2001).
Neste instrumento foi incluida uma questao para verificar fatores que impedem ou dificultam a pratica de
atividade fisica sistematizada. Para andlise dos dados recorreu-se aos procedimentos da estatistica descritiva
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(média, desvio padrdo e porcentagem de frequiéncia das respostas). Para verificar associacoes entre as Nutricdo e Exercicio — Gepemene
variaveis analisadas foi utilizado o Teste Exato de Fischer, e para comparacées entre os sexos, o Teste Z Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e
de Proporcao. Os resultados obtidos indicaram uma elevada percepcao sobre hdbitos saudaveis (77,3%), Tecnolégico - CNPQ

onde uma grande proporcao dos sujeitos foram classificados como ativos a muito ativos em ambos os sexos
(91,4%). Entretanto, parecem existir indicios de que essas percepcoes possam nao influenciar efetivamente
comportamentos adequados relacionados a pratica de atividade fisica. Este fato pode explicar a grande
proporcao de adolescentes que relataram nao praticarem atividade fisica sistematizada (62% das mocas e
33,4% dos rapazes), relatando a falta de tempo (36%) e desmotivacio (21,3%) como os seus principais
fatores. Logo, sugere-se que os programas de educacio fisica procurem desenvolver, além das informacées
referentes sobre habitos saudaveis, a contextualizacdo dessas informacoes, procurando minimizar os fatores
que impedem ou dificultam a aquisicao ou manutencdo de um estilo de vida mais saudavel.
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ABSTRACT: The relationship between physical activity and health and the chronic-degenerative effects due
to a sedentary lifestyle were very well evidenced in the last years. Therefore, it is of extreme importance
that a more active lifestyle be adopted already in the first decades of life, since the acquired habits in
earlier ages are more likely to be transferred in the adult phase. Thus, the purpose of this study was to
establish association between perceptions of healthy habits and physical activity practice in high school
adolescents of the City of Londrina, Parana, Brazil. The sample was formed by 92 adolescents (42 men
and 50 women), randomly selected, with mean age of 18 (+1) years old. To analyze the perception of
healthy habits, the Healthy Habits Perception Questionnaire (HHPQ), developed and validated by Guedes
and Grondin 5 (2002), composed by 30 closed questions. The physical activity level was evaluated by

the International Physical Activity Questionnaire (IPAQ, Short Version), proposed by the World Health
Organization (1998) and translated by Matsudo et al.9 (2001). In this instrument a question was included
to verify factors that unable or that difficult the practice of systematic physical activities. For data analyses,
descriptive statistical procedures were used (mean, standard deviation and frequency percentage of
answers). To verify associations between the analyzed variables the Fischer Exact Test was used, and

to compare the difference between sex, the Proportion Z Test. The obtained results indicated a high
perception of healthy habits (77,3%), in which a great proportion of subjects where classified as active or
very active in both sexes (91,4%). However, it seems that these perceptions do not influence effectively
appropriate habits related to the practice of physical activity. This fact can explain the great proportion

of adolescents that answered that they did not practice systematic physical activity (62% the girls and
33,4% the boys), due to the lack of time (36%) and motivation (21,3%). Therefore, physical educational
programs should not only inform about healthy habits, but the ways to contextualize these information,
minimizing the factors that unable or difficult the acquisition or maintenance of a healthier lifestyle.
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Comportamentos associados a pratica de atividade fisica em escolas

Introducao

Nas ultimas décadas, o ser humano en-
contra-se cada vez mais limitado a realizar
movimentos devido ao avanco tecnologico,
em funcao de uma progressiva automocao
e mecanizacio observada em seu cotidiano,
propiciando um estilo de vida hipocinético.

Isto é notado desde as idades mais pre-
coces, onde criancas e adolescentes estdo
substituindo atividades que envolvem algum
esforco fisico pelas novidades eletronicas®.
Este estilo de vida provavelmente influen-
ciara no estilo de vida adulto. Tal fato €
extremamente preocupante, uma vez que, o
sedentarismo esta intimamente relacionado
com doencas cronico-degenerativas.

A Educacdo Fisica Escolar tem uma
relevante contribuicdo relacionada com o
desenvolvimento motor e a aptiddo fisica
para o bem estar e a satde, para todos os
individuos*!?, devendo priorizar no Ensino
Médio, a educacdo para a atividade fisica e
a saude, evidenciando as associacoes entre
habitos de atividade fisica com os conheci-
mentos e atitudes das pessoas em relacdo a
estas questoes.

Portanto, é necessario abordar a relacio
existente entre atividade fisica e saude, e a
importancia de sua pratica continua em todas
as faixas etarias, de forma gradativa durante
as aulas de Educacdo Fisica visando assim,
conscientizar os alunos quanto a importan-
cia de se adotar um estilo de vida mais ativo
fisicamente.

Segundo Pinho e Petroski'” (1997) ha
uma necessidade durante essa fase da vida,
quanto ao favorecimento do exercicio contra
os fatores de risco, permitindo possivelmente
consequéncias positivas no estado de saude
futura. Dentro deste contexto, a atividade
fisica constitui-se em um importante fator na
preservacdo de doencas cronicas, tais como
Diabetes tipo II, doencas cardiovasculares
e, até alguns tipos de cancer, podendo ser
prevenidas ja a partir das duas primeiras
décadas de vida através da atividade fisica
regular®!®.,

Apesar do conhecimento sobre uma de-
terminada questdo estar relacionada com a
atitude que uma pessoa tem a esse respeito,
apenas as informacoes ndo garantem mu-
dancas comportamentais, sendo necessario
motivacdo para a pratica, ja que envolve uma
complexa interacdo de diversas variaveis psi-

cologicas, sociais, ambientais e até genéticas'!.
O conhecimento, a atitude, as experiéncias
anteriores, o apoio social de familiares e ami-
gos, a disponibilidade de espaco e instalacoes,
a falta de tempo e de recursos financeiros,
dentre outras, dificultam ou predispoem a
modificacao comportamental.

Entretanto, as percepcoes e o dominio do
conhecimento sao fatores essenciais que in-
fluenciam os hébitos de vida dos individuos'*,
surgindo a necessidade de verificar as relacoes
desses fatores com o estilo de vida assumido
pelos jovens que estdo saindo da escola.

Habitos saudaveis quando desenvolvidos
desde a infancia aumentam a probabilidade de
serem mantidos durante toda vida, e deve-se
ressaltar que a participacéo de criancas, bem
como em idades posteriores em atividades
fisicas regulares, ¢é influenciada por diversos
fatores demograficos, psicologicos, fisiologi-
cos, ambientais e socio-culturais®!®!31>,

De acordo com Oliveira’® (1996), enten-
der os fatores que podem influenciar o tipo,
a frequéncia, a duracdo e a intensidade da
atividade fisica é extremamente relevante,
tanto pela consequéncia para a satde decor-
rente da atividade desenvolvida, assim como,
a fim de desenvolver programas especiais
visando melhorar o nivel de aptidao fisica
nessas faixas de idade.

Neste processo, a familia, assim como, a
comunidade tem sido apontada como princi-
pais agentes socializadores na participacao de
criancas e adolescentes em atividades fisicas
favoraveis a promocéo da saude™*>.

Sendo assim, a Educacido Fisica Escolar,
dentro dessa nova concepcao voltada a pro-
mocdo da saude, assume um carater total-
mente educacional, procurando sensibilizar
criancas e adolescentes sobre a importancia
e a necessidade da pratica de atividade fisi-
ca, estruturada e planejada para um melhor
estado de saude, fazendo com que hébitos
favoraveis a satde sejam desenvolvidos du-
rante esse tempo na escola, e prolongando
este habito para toda vida.

Dentro deste contexto, existe uma asso-
ciacdo entre nivel de conhecimento e pratica
de atividade fisica em alunos concluintes do
Ensino Médio? Poderia esses conhecimentos,
levé-los, ao inicio de uma vida adulta, a terem
um estilo de vida mais ativo fisicamente? Que
fatores dificultariam ou impediriam a adoc¢éo
de um estilo de vida ativo fisicamente?
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Tal preocupacéo consiste em detectar pos-
siveis limitacoes no processo de ensino-apren-
dizagem, especificamente ao conhecimento
tedrico/pratico, em relacdo a Atividade Fisica
e Saude, permitindo aos professores, possiveis
atualizacoes nos planos de ensino, de acordo
com as reais condicoes dos educandos, visando
a implementacao de programas educacionais
promovendo um estilo de vida saudavel.

Logo, o objetivo deste estudo foi carac-
terizar os conhecimentos teoricos sobre per-
cepcio de habitos saudaveis, e relaciona-los
com os niveis de atividade fisica, bem como
verificar os fatores que impedem ou dificul-
tam a pratica de atividade fisica sistematizada
voltada a promocdo da satude em escolares
do Ensino Médio das escolas Estaduais de
Londrina, Parana.

Materiais e Métodos

O presente estudo utilizou metodologia
descritiva, e teve como alvo escolares do
Ensino Médio da Rede Publica Estadual de
Londrina, Parana. A amostra foi constituida
por 92 sujeitos matriculados no 3° ano do
Ensino Médio, selecionados aleatoriamente,
na faixa etaria de 18(+1) anos, sendo 50 do
sexo feminino, e 42 do sexo masculino.

Informacdes relacionadas a percepcéo
de habitos saudaveis dos adolescentes foram
verificadas por intermédio do Questionario
de Percepcio de Habitos Saudaveis (QPHAS),
desenvolvido e validado por Guedes e Gron-
din5 (2002). O QPHAS é constituido por 30
questoes fechadas, englobando trés grupos
de questoes com 10 itens cada, relacionados
ao controle de peso corporal, alimentacao
saudavel e pratica de atividades fisicas rela-
cionada a saude.

Cada questdo apresenta alternativas de
resposta equivalente a pontuacdo entre 0 e
4, sendo possivel alcancar pontuacao maxima
de 120 pontos (30 questoes x 4). O valor 4
corresponde a melhor percepcao, e o valor 1
a menor percepcao. O valor zero ¢é atribuido
as questoes sobre as quais nao ha opinizo for-
mada com relacéo ao conhecimento apresen-
tado. A analise das informacdes foi realizada a
partir da proporcao de pontos alcancados por
cada sujeito em relacdo a pontuacao maxima
possivel (120 pontos).

Informacoes acerca dos niveis de ativida-
de fisica foram obtidas através do Questiona-
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rio Internacional de Atividade Fisica (IPAQ)
versdo curta, proposto pela Organizacdo
Mundial de Satude (1998), e traduzido no Bra-
sil por Matsudo et al.9 (2001). As perguntas
relacionam o tempo gasto realizando ativida-
des fisicas em uma semana normal, usual ou
habitual, incluindo atividades realizadas no
trabalho, lazer, esporte, exercicios ou ativida-
des realizadas em casa ou no jardim.

Para a andlise, quanto ao nivel de ativida-
de fisica, recorreu-se aos critérios propostos
pelo Centro de Estudos do Laboratorio de
Aptidao Fisica de Sao Caetano do Sul (CE-
LAFISCS), classificando os sujeitos de acordo
com a recomendacéo atual, pelo menos 30
minutos por dia, na maior parte dos dias da
semana, em: Sedentario, Insuficientemente
Ativo, Ativo e Muito Ativo.

Neste questionario, foi incluida uma
questdo para verificar os fatores que impe-
diam ou dificultariam a pratica de atividade
fisica sistematizada, favoravel a adaptacoes
benéficas para saude, ou seja, pelo menos
30 (trinta) minutos por dia de atividades
de intensidade moderada e/ou vigorosa, ao
menos 3 (trés) vezes por semana de forma
intercalada. Esta questdo foi analisada de
forma separada através da porcentagem de
frequéncias das respostas. Para analise do
nivel socio-econdmico foi utilizado o ques-
tionario da Associacao Brasileira em Pesquisa
de Mercados (ABIPEME).

Para descrever os componentes das infor-
macoes coletadas no estudo, foram utilizados
os procedimentos da estatistica descritiva
(média, desvio padrdao e porcentagem de
frequiéncia das respostas). Para verificacao de
possiveis associacdes entre as variaveis sobre
percepcoes de habitos saudaveis e nivel de
atividade fisica, foi utilizado o Teste Exato
de Fischer. Para comparacoes entre sexos,
recorreu-se ao Teste Z de proporcao.

Resultados

Mediante a analise das informacdes, verifi-
cou-se que 54% das mocas e 59,5% dos rapa-
zes classificaram-se na classe socio-econdmica
B (média). Na Tabela 1 sdo apresentadas as
proporcoes de pontos alcancados nas questoes
que compoe 0 QPHAS. Observa-se que, em
média, a percepcdo dos sujeitos estudados
quanto aos conhecimentos propostos foi ele-
vada (77,3+7,9%).
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Tabela 1. Valores médios e desvio padrao quanto a proporcao de pontos (%) nas variaveis do
Questionario de Percepcao de Habitos Saudaveis (QPHAS).

Masculino Feminino Total
QPHAS Média DP Média DP Média DP
Controle do Peso Corporal 79,9 9,2 79,8 8,7 79,9 8,9
Alimentagao 74,2 11,0 72,8 11,6 73,5 11,3
Atividade Fisica 80,4 10,2 76,8 11,4 78,6 10,8
Total 78,2 7,7 76,5 8,2 773 79

Em todos os topicos avaliados, os rapazes
apresentaram indices de percepcao ligeira-
mente superiores em comparacao as mocgas,
embora ndo fossem encontradas diferencas es-
tatisticas significantes entre os sexos na maioria
das questoes que constituem o QPHAS através
do Teste Z de proporcio (p<0,05).

O topico referente a percep¢éo quanto ao
controle do peso corporal teve uma percepcao
superior, em relacao aos outros topicos, no
sexo feminino. Ja no sexo masculino o topico
referente a atividade fisica foi o que apresen-
tou uma melhor percepcao.

Quanto ao nivel de atividade fisica, obser-

va-se de acordo com os critérios de classifica-
¢ao propostos pelo CELAFISCS, uma grande
proporcao de adolescentes classificados como
ativos a muito ativos (Figura 1).

Analisando entre os sexos, nota-se que 0s
rapazes apresentaram uma maior proporcao na
classificacdo de muito ativo (71,4%) em relacao
as mocas (30%). Por outro lado, na categoria
ativo, o sexo feminino (56%) apresentou uma
proporcao superior ao sexo masculino (26,2%).
Nota-se também que as mocas apresentaram
uma maior proporcdo na classificacdo de
insuficientemente ativo (10,0%) e sedentario
(4,0%), em relac@o aos rapazes.

Figura 1. Classificacao dos adolescentes quanto ao nivel de atividade fisica.
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4% 2’4%4,0% 3,2%

Sedentario

A Tabela 2 mostra a duracao e a frequéncia
quanto a realizacdo das atividades fisicas rela-
tadas pelos adolescentes. No geral, observa-se
que os rapazes apresentaram valores médios
superiores as mocas na maioria das atividades,

tanto em relacdo a freqiiéncia quanto a duracao
dessas atividades. Nota-se também (Tabela
3), que o sexo feminino apresenta um tempo
maior do que os rapazes, sentados durante um
dia da semana e no final de semana.

Tabela 2. Valores médios e desvio padrao da freqtiéncia (dias) e duracao (minutos) das atividades

relatadas de ambos os sexos.

Nivel de Atividade Fisica

Masculino
Frequiéncia (dias)

Média DP Média
Caminhada 4,5 21 72
Moderada 3,5 23 84
Vigorosa 3,2 19 91
Total 3,7 2,1 82,3

Duracao (minutos)

Feminino

Frequiéncia (dias) Duracao (Minutos)

DP Média DP Média DP
63 4,6 23 38,6 34,7
76 35 3,8 80,0 70,4

72 2,0 17 618 56,5
70,3 34 2,6 60,1 53,8
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Tabela 3. Tempo de atividades sentado durante a semana

ambos os sexos.

Género MASCULINO
Medidas Meédia (h/dia)
Dia semana 7,0
Dia final de semana 6,4

e final de semana (horas por dia) em

FEMININO
DP Meédia (h/dia) DP
4,0 74 34
50 73 572

Como principais barreiras impedindo de tempo, desmotivacio, falta de lugares para

ou dificultando a pratica de atividade fisica a pratica, e problemas financeiros como os
sistematizada, os individuos indicaram a falta  principais fatores (Figura 2).

21,3%

FT

§ 10’1@ 6,7%

Figura 2. Principais barreiras relatadas pela amostra total.
FT=Falta de tempo, DM= Desmotivacdo, NL= Nao ter lugar para a pratica, PF= Problemas financeiros, PS=
Problemas de saude, NG= Nao gostar de fazer atividades fisicas, NP= Achar que nao precisa fazer atividades fisicas.

A Figura 3 mostra as principais barreiras
para a pratica de atividade fisica separada-
mente por sexos. Nota-se que ambos 0s sex0s
indicaram a falta de tempo, desmotivacdo e a

falta de lugares para a realizacao de atividades
fisicas como os principais fatores que impedem
a pratica da atividade fisica.

40,0%

35,0%"

30,0%

25,0%

20,0%

& Masculino

15,0%

# Feminino

10,0%;
5,0%
0,0%-

FT

DM PF

PS

Figura 3. Principais barreiras relatadas separadamente entre os sexos.

FT=Falta de tempo, DM= Desmotivacdo, NL= Nao ter lugar para a pratica, PF= Problemas financeiros, PS= Problemas
de saude, NG= Nao gostar de fazer atividades fisicas, NP= Achar que nao precisa fazer atividades fisicas.

Associacdes entre os resultados obtidos
no QPHAS e nivel de atividade fisica podem
ser observadas na Tabela 4. Nota-se baixas
associacoes em todos os topicos que consti-
tuem o QPHAS com os niveis de atividade
fisica em ambos os sexos. Logo, apesar dos
adolescentes apresentarem uma elevada per-
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cep¢do quanto aos habitos saudaveis, tal fato
parece nao traduzir associacoes significativas
estatisticamente com um comportamento mais
ativo fisicamente.
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Tabela 4. Associacdes entre os topicos do
QPHAS e nivel de atividade fisica em ambos os
sexos, através do Teste Exato de Fischer.

Nivel de Atividade Fisica
QPHAS Feminino Masculino
Controle do 01697 0,2381
Peso Corporal
Alimentacao 0,5055 0,4524
Atividade Fisica 0,4945 0,2857
Total 0,4456 0,1905
p<0,05
Discussao

Alguns aspectos devem ser considerados
na interpretacdo dos resultados obtidos no
estudo como, a ndo identificacio do méto-
do de ensino aplicado pela escola, o qual
pode ter influenciado nas percepcoes dos
adolescentes.

A elevada percepcao dos adolescentes
quanto aos conhecimentos propostos no
QPHAS, também foi obtida em outros es-
tudos utilizando este mesmo instrumento’,
demonstrando que mulheres podem apre-
sentar maior conhecimento com relacéo a
pratica de habitos saudaveis™?®. Porém, no
presente estudo tal fato nao foi evidenciado, e
os rapazes apresentaram indices de percepcao
ligeiramente superiores em relacdo as mogas,
embora nao significativos estatisticamente
(Tabela 1). Isto evidencia que os adolescentes
tiveram uma grande homogeneidade em rela-
céo a percepeoes sobre habitos saudaveis.

Com relacdo ao nivel de atividade fisica,
observa-se uma grande proporcao de ado-
lescentes classificados como ativos a muito
ativos fisicamente, apontando os rapazes
como sendo mais ativos fisicamente do que as
mocas. Os rapazes parecem se envolver mais
em atividades vigorosas e as mocas um tempo
maior em atividades moderadas, condizente
com a literatura™'®.

Entretanto, os adolescentes como ja apre-
sentado, sdo classificados como ativos a muito
ativos sendo, portanto capazes de atender a
primeira recomendacéo da International Con-
sensus Conference: "Todo adolescente deve ser
fisicamente ativo diariamente, ou quase todos
os dias, a partir de brincadeiras, jogos, espor-
tes, trabalho, transporte, recreacao, aulas de
educacdo fisica ou exercicios planejados no
contexto familiar, escolar e atividades junto
a comunidade™.

Logo, niveis de atividade fisica podem
ser influenciados por diferentes atividades
realizadas no cotidiano, desde atividades pla-
nejadas (exercicios fisicos) a atividades diarias
como forma de trabalho, transporte, etc.

Este fato pode ser evidenciado no presen-
te estudo, onde apesar da maioria dos sujeitos
serem classificados como ativos fisicamente,
cerca de 62% das mocas e 33,4% dos rapazes
relataram néo realizarem atividades fisicas de
intensidade moderada a vigorosa, como forma
de exercicios fisicos, de forma eventual ao
menos trés vezes na semana.

Estes adolescentes relataram a falta de
tempo como principal fator que dificulta ou
mesmo impede a realizacdo de pratica de
atividade fisica sistematizada, similar com a
literatura®!!. Percebe-se também uma elevada
proporcao de sujeitos desmotivados para
adocdo de uma pratica de atividade fisica
sistematizada. Estudos indicam que o nivel
de motivacdo esta associado com um maior
envolvimento na pratica de atividade fisica’.

A motivacdo, principalmente a intrinseca
(que nao necessita primordialmente de re-
compensas externas), parece ser a chave para
um melhor envolvimento de criancas e ado-
lescentes em praticas de atividade fisica'.

Isto deve ser oportunizado as criancas
e adolescentes, a partir da Educacao Fisica
Escolar, através de atividades prazerosas, que
possam despertar o interesse e motivacdo
necessarios para assumir um habito de vida
mais ativa fisicamente, prolongando-o por
toda vida.

Segundo Prochaska et al.'® (2003), o
desenvolvimento de experiéncias agradaveis
deve aumentar o envolvimento de criancas
e adolescentes nas aulas de Educacido Fisica
e aumentar a participacdo em atividades
fisicas sistematizadas. Portanto, ¢ de extrema
importancia que os programas de educacdo
fisica implementados nas escolas possibilitem
um maior envolvimento de criancas e adoles-
centes, a partir de atividades e contetidos que
estimulem o prazer, permitindo um melhor
desenvolvimento de conhecimentos e atitudes
referentes a um estilo de vida mais saudavel.

Cerca de 10% do sexo feminino relatou
nao realizar uma atividade fisica sistematizada
simplesmente por ndo gostar de fazer qual-
quer tipo de atividade. Ja no sexo masculino,
aproximadamente 6%, relatou néo realizar
uma atividade fisica sistematizada por nao
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achar necessaria (Figura 3). Estes dois fatos
sd0 extremamente preocupantes, uma vez
que este comportamento adotado aumenta
os fatores de risco devido a um estilo de
vida pouco ativo fisicamente assumido pelos
jovens. Isto evidencia também, que estes ado-
lescentes possivelmente desenvolveram estas
opinides devido a experiéncias nao agradaveis
com relacao a pratica de atividade fisica, des-
pertando assim, um comportamento pouco
ativo que provavelmente permanecera por
toda vida.

Logo, o presente estudo indica que os
adolescentes possuem uma elevada percepcao
sobre habitos saudaveis, e que uma grande
proporcao dos sujeitos sao classificados
como ativos a muito ativos fisicamente.
Entretanto, tal fato parece no influenciar os
adolescentes quanto a pratica de atividade
fisica sistematizada voltada a promocao da
saude, demonstrado pelas baixas associa-
coes entre percepcdes dos conhecimentos
abordados no QPHAS e o nivel de atividade
fisica (Tabela 4).

Portanto, o fato dos adolescentes possu-
irem Otima percep¢do sobre o assunto nao
reflete necessariamente um comportamento
mais ativo fisicamente. Tal evidéncia pode
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