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RESUMO

O objetivo deste estudo foi identificar as atividades fisicas com maior frequéncia de realizacéo por pessoas adultas e
avaliar a percepcdo quanto a intensidade destas atividades. Inicialmente, recorreu-se & consulta a especialistas (docentes
universitdrios com titulacdo de mestre e doutor e producéo relevante nos Gltimos trés anos) a fim de classificar as atividades
descritas no compéndio de atividades fisicas quanto & frequéncia de pratica entre adultos da Cidade do Recife. Em
seguida, 39 voluntérios (20 mulheres) responderam a um questiondrio no qual relatavam a frequéncia de prética de
atividades fisicas, considerando uma lista de 72 atividades classificadas como "frequentes" e "muito frequentes" pelos
especialistas. Foram mantidas apenas 38 atividades cuja prética foi relatada como sendo "frequente” ou "muito frequente"
por pelo menos 30% dos sujeitos. Na terceira etapa, solicitou-se que 60 adultos (30 mulheres) classificassem o nivel de
intensidade destas 38 atividades, considerando uma escala com variacéo de O (nenhum esforco) a 10 (esforco mdximo).
Observou-se que as atividades fisicas com maior frequéncia de realizacdo foram, em geral, de baixa intensidade
(mediana = 1,8 METs). As atividades com intensidade superior a 3,0 METs foram o futebol, a caminhada como forma de
locomocéo e a caminhada de lazer. Concluiu-se que os adultos parecem subestimar o nivel de intensidade das atividades
fisicas mais vigorosas e superestimar a intensidade das atividades leves a moderadas.

Palavras-chave: Atividade Motora; Conduta de Satde; Exercicio.

INTRODUCAO Em termos de planejamento de acdes de salde
publica, é fundamental identificar a proporcéo de sujeitos
expostos a risco na populacdo alvo. Por isso, e em
decorréncia do reconhecimento da forte associacéo entre
a prética de atividades fisicas e sadde, ocorreu em todo o
mundo uma ampliacdo sem precedentes na discussdo
acerca da prevaléncia da inatividade fisica em pessoas de
todas as idades. Esforcos de investigacdo também foram
direcionados, mais recentemente, ao preenchimento de
uma importante lacuna de conhecimento, o estudo de
como os diferentes aspectos da atividade fisica estdo
ligados a resultados particulares de satde”.

A associacdo entre atfividade fisica e desfechos
relacionados & saldde vem sendo focalizada em
considerdvel nUumero de estudos epidemiolégicos,
conforme apontado no relatério Physical Activity and
Health do Departamento de Sadde dos Estados Unidos'. O
corpo de conhecimento acumulado até o momento
permite estabelecer que a inatividade fisica ¢ um dos
principais fatores de risco para desenvolvimento de
doencas crénicas (osteoporose, diabetes, doencas
coronarianas e alguns tipos de céncer). Os cldssicos mais
frequentemente citados para apoiar esta evidéncia séo os
estudos coordenados por Paffenbarger” e Blair’, iniciados Levantamentos realizados no Brasil permitem estimar
na década de 1980, nos quais se analisou a associacdo  que cerca de 50 a 60% dos adultos séo insuficientemente
entre a prdtica de atividades fisicas e a mortalidade por  gtivos para obterem beneficios & satde®. O estudo mais
todas as causas. recente’ e de maior abrangéncia, realizado em 16
capitais brasileiras sob a coordenacdo do Instituto
Nacional do Céncer, apontou uma proporcéo de 40,8%
sujeitos classificados como insuficientemente ativos na
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Apesar de se dispor de dados indicando a prevaléncia
de exposicdo a baixos niveis de atividade fisica em
diferentes grupos populacionais, a qualidade das
informacées é bastante questiondvel devido &s limitacées
dos métodos e instrumentos de medida®. Em estudos
epidemiolégicos, nos quais as medidas sdo obtidas,
usualmente, por meio de informacées fornecidas pelos
sujeitos, uma das principais dificuldades é a
quantificacdo, pelos sujeitos, do tempo e da intensidade
das atividades realizadas. Se a percepgdo dos sujeitos
ndo é razoavelmente precisa, estes podem encontrar
dificuldade em diferenciar, por exemplo, atividades
fisicas com diferentes niveis de intensidade (leve,
moderada e vigorosa), comprometendo a qualidade das
medidas.

Esta preocupacéo em relacéo & percepcéo do nivel de
intensidade das atividades fisicas realizadas foi explorada
recentemente em estudo de validagéo de um questiondrio
para medida da atividade fisica’. No estudo de validacéo
conduzido por Aadahl e Jorgensen’, o delineamento
metodolégico incluiu uma fase na qual a percepcéo
quanto & intensidade das atividades fisicas foi considerada
como argumento em favor da validade do instrumento.

Neste cendrio, os objetivos deste estudo foram: (a)
identificar, mediante a consulta a especialistas, quais as
atividades fisicas com maior frequéncia de prdtica em
adultos da Cidade do Recife; e, (b) avaliar a percepcdo dos
sujeitos com relacdo ao nivel de intensidade das atfividades
com maior frequéncia de prdtica.

METODOLOGIA

O presente estudo descritivo foi desenvolvido no
periodo de agosto a dezembro de 2005 e abrangeu trés
etapas, nas quais foram desenvolvidos grupos focais
independentes, com a finalidade de coletar dados sobre
"prética de atividades fisicas em adultos da Cidade do
Recife". Trata-se de estudo piloto, que subsidiou o
desenvolvimento de um projeto de pesquisa abrangente
cuja finalidade é descrever o padrdo de exposicdo a
comportamentos sedentdrios em pessoas adultas da
Cidade do Recife. O projeto de pesquisa que incorpora a
realizacéo deste estudo piloto foi submetido ao Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade de
Pernambuco. Todos os sujeitos participantes foram
informados sobre a finalidade do estudo e quanto aos
mecanismos adotados a fim de garantir o anonimato e o
sigilo das informacées fornecidas.

DESENVOLVIMENTO DO ESTUDO E COLETA DE DADOS

Na primeira fase, participaram trés especialistas, todos
professores universitérios, com titulo de mestre (ou
superior) e producédo cientifica relevante nos Gltimos trés
anos. Solicitou-se aos mesmos que classificassem em
quatro categorias de frequéncia de realizacdo (muito
frequentes, frequentes, infrequentes ou muito infrequentes)
as 600 atividades descritas no compéndio de atividades
fisicas'®. Destas, 528 atividades classificadas pelos
especialistas como sendo 'infrequentes' ou "muito

infrequentes" foram desconsideradas
subsequentes do estudo.

nas etapas

Na segunda fase, 39 voluntérios (20 mulheres) com
idades entre 19 e 58 anos (média = 34,5; DP = 11,9)
forneceram informacées quanto & frequéncia de prética de
72 atividades fisicas do compéndio (remanescentes da
primeira parte do estudo). As atividades que foram
consideradas como muito frequentes ou frequentes por
pelo menos 30% dos voluntdrios foram mantidas na
terceira fase do estudo, que consistiv na avaliacdo da
percepcdo de intensidade das atividades.

Na terceira etapa, um questiondrio de percepgdo do
esforco foi respondido por 60 adultos (30 mulheres), com
idade entre 20 a 30 anos (média = 23,9; DP = 3,0). O
instrumento constava de uma relacéo com 38 atividades
fisicas, na qual os respondentes deveriam classificar o nivel
de intensidade de cada uma delas, considerando uma
escala com variacdo de O (nenhum esforco) a 10 (esforco
mdaximo).

ANALISE DE DADOS

Mediante utilizacdo do programa SPSS v. 11 para
Windows, foram realizados os procedimentos de estatistica
descritiva (distribuicGo de frequéncias, medidas de
tendéncia central e de dispersdo) e determinacdo de
coeficientes de correlacédo bivariada. Adotou-se um nivel
de significancia de 5% como critério para rejeicdo da
hipétese de nulidade.

RESULTADOS

Na primeira etapa do estudo, observou-se que das 600
atividades descritas no compéndio de atividades fisicas
apenas 72 foram classificadas como "frequentes” ou "'muito
frequentes". Atabela 1 apresenta as atividades seguidas da
classificacdo por especialistas quanto & frequéncia de
prdtica.

Trinta e oito atividades foram consideradas como
"frequentes" ou "muito frequentes" por pelo menos 30% dos
sujeitos participantes da segunda fase do estudo (segundo
grupo focal).

Em relacéo & intensidade das atividades com maior
frequéncia de prdtica referida, observou-se que estas eram
geralmente de baixa intensidade (< 3,0 METs). Apenas
quatro atividades apontadas como sendo de pratica mais

frequente entre os adultos tinham intensidade superior ou
igual a 3,0 METs.

Na tabela 2, estdo apresentadas as atividodes

classificadas como 'frequentes', cuja intensidade &
superiora 2,0 METs.

Na figura 1, estd um diagrama de dispersdo
representando a relacéo entre a intensidade percebida
pelo sujeito e o correspondente nivel de intensidade
constante do compéndio de atividades fisicas. O

coeficiente de correlacdo observado foi de 0,51 (p <
0,001).



Tabela 1 - Atividades consideradas frequentes para a populacao adulta da cidade do Recife

(continua)

Atividades Frequente  Muito Frequente
Limpar com o aspirador de pé 7,7 -
Comprar alimentos com ou sem carrinho, de pé ou caminhando 33,3 28,2
Fazer compras em geral, de pé ou caminhando 48,7 25,6
Fazer a cama 30,8 35,9
Carregar cestos em atividades domésticas (com roupas, etc.) 12,8 2,6
Atividades de pé (empacotar caixas), tarefas erguendo utensilios domésticos, tarefas de esforco 25 6 103
leve a moderado ! !
Repousar assistindo & televisdo 41,0 46,2
Repousar sem fazer nada / na cama acordado / escutando musica (sem ler ou falar) 13,3 10,3
Descansar sentado assistindo & televis@o 56,4 23,1
Desconsor sentado, sentado fumando, ouvindo musica (sem ler ou falar), assistindo a um filme no 28,2 77
cinema
Dormir (horas de sono) 46,2 20,5
Descansar de pé (esperando em uma fila) 23,1 -
Reclinado — escrevendo 35,9 20,5
Reclinado — falando ou usando o telefone 30,8 20,5
Reclinado — lendo 43,6 23,1
Escrever sentado, trabalho de escritério, datilografia 23,1 43,6
Falar com outra pessoa ou ao telefone de pé 38,5 20,5
Falar com outra pessoa ou ao telefone sentado 51,3 28,2
Estudar sentado em geral, inclusive lendo ou escrevendo 30,8 35,9
Estudar em sala de aula sentado, inclusive fazendo anotacées ou participando de discussées 23,1 23,1
Reunides sociais ou com a familia (incluindo ficar sentado, comer, descansar ou conversar) 51,3 15,4
Assistir a um evento esportivo, sentado 41,0 2,6
Construcao civil, reformas externas 7,7 -
Servico de limpeza, limpar a pia e o banheiro, esforco leve 25,6 10,3
Servico de limpeza, passar o espanador, esforco leve 23,1 7,7
Servico de limpeza, limpeza geral, esforco moderado 23,1 7.7
Servico de limpeza, passar o aspirador de pé, esforco leve 10,3 5,1
Pedreiro 5,1 2,6
ITrc|bc1|ho de escrifériq~em geral, sentado (trabalho em laboratérios, usando ferramentas de méo 77 33,3
eves, assistindo reunides), sentando, lendo
Reunides em geral na posicdo sentado, almocos de negdcio 10,3 17,9
Atividades de intensidade moderada, sentado (dirigindo maquinas elevadoras), dando aula de 51 51
alongamento ou ioga ! !
Atividades leves/moderadas de pé (conserto de pecas pesadas, servicos de solda, conserto de 77 51
auto), cuidar de um paciente (como enfermeira) ! !
Costura em geral 2,6 -
Caminhando no trabalho, menos de 3,2 km/h (no escritério ou laboratério), muito devagar 23,1 10,3
Caminhando no trabalho, 4,8 km/h sem carregar obijetos, velocidade moderada (média) 25,6 2,6
Caminhando para juntar coisas no trabalho, aprontando-se para sair do trabalho 38,5 12,8
Combinacéo de jogging (corrida muito leve) e caminhada 7,7 2,6
Jogging (trote) em geral 10,3 -
Correr 12,8 2,6
Atividades realizadas de pé, preparando-se para dormir, em geral 43,6 17,9
Sentado no banheiro 38,5 17,9
Vestir ou firar as roupas (estando de pé ou sentado) 53,8 35,9
Comendo (sentado) 41,0 53,8
Falondo e comendo ou s6 comendo (estando de pé) 28,2 12,8
Tomando um medicamento (sentado ou de pé) 30,8 12,8
Higiene pessoal de pé ou sentado (banho, escovar os dentes, lavar as maos, maquiar-se, urinar) 15,4 84,6
Cuidar dos cabelos (pentear, secar, escovar) 28,2 66,7
Tomando banho, enxugando-se (estando de pé) 12,8 87,2
Atividade sexual: ativa, esforco vigoroso 38,5 10,3

Sinal convencional utilizado: — Dado numérico igual a zero ndo resultante de arredondamento.



Tabela 1 - Atividades consideradas frequentes para a populacéo adulta da cidade do Recife

(fim)
Atividades Frequente  Muito Frequente

Atividade sexual: em geral, esforco moderado 66,7 10,3
Atividade sexual: passiva, esforco leve, beijando e abracando 38,5 28,2
Gindstica, geral 28,2 12,8
Futebol, lazer 30,8 7,7
Dirigir automével ou pequeno caminhéo 17,9 28,2
Sentado em um carro ou caminhéo 30,8 23,1
Sentado em um &nibus 17,9 28,8
Dirigindo uma motocicleta, lambreta 2,6 5,1
Caminhar carregando mochila 12,8 25,6
Caminhar subindo escadas e transportando uma carga 15,4 7,7
Caminhar dentro de casa 59,0 35,9
Caminhar a menos de 3,2 km/h, terreno plano, passeando 28,2 10,3
Caminhar a 3,2 km/h, terreno plano, passo lento, superficie firme 35,9 5,1
Caminhar por prazer 25,6 12,8
Caminhar de casa para o carro ou énibus, do carro ou 6nibus para ir a outros lugares, do carro 282 564
ou 8nibus para o local de trabalho ! !

Caminhar para a casa de um vizinho ou para a casa de familiares por razées sociais 33,3 25,6
Caminhar com o cachorro 2,6 -

Caminhar a 4 km/h em superficie firme 33,3 -

Caminhar a 5,6 km/h em aclives (subidas) 2,6 5,1
Caminhar a 5,6 km/h, terreno plano, caminhada vigorosa, superficie firme, caminhar como forma 17.9 77
de exercicio ! !

Caminhar para o trabalho ou aula 15,4 28,2
Natacéo, nadando por diverséo, geral 7,7 2,6
Sentado na igreja, assistindo a uma ceriménia, sentado 20,5 7,7

Sinal convencional utilizado: — Dado numérico igual a zero néo resultante de arredondamento.

Tabela 2 — Atividades com intensidade superior a 2,0 METs, classificadas como "muito frequentes" e "frequentes" por
individuos adultos em Pernambuco, Brasil, em 2005

Atividades Valor em MET

Comprar alimentos com ou sem carrinho, de pé ou caminhando 2,3
Fazer compras em geral, de pé ou caminhando 2,3
Fazer a cama 2,0
Caminhar para juntar coisas no trabalho, aprontando-se para sair 3,0
Atividades realizadas de pé, preparando-se para dormir, em geral 2,0
Vestir ou tirar roupas (estando de pé ou sentado) 2,0
Higiene pessoal de pé ou sentado (tomar banho, fazer a barba, escovar os dentes, lavar as maos, maquiar-se, 20
urinar) /

Cuidar dos cabelos (pentear, escovar, secar) 2,5
Tomar banho / enxugar-se (estando de pé) 2,0
Futebol, lazer em geral 7,0
Dirigir automével ou pequeno caminhéo 2,0
Caminhar dentro de casa 2,0
Caminhar a 3,2 km/h, terreno plano, passo lento, superficie firme 2,5
Caminhar para casa de um vizinho ou para casa de familiares por razées sociais 2,5
Caminhar de casa para o transporte, do transporte para ir a outros lugares, do transporte para o local de 25
trabalho l

Caminhar a 4 km/h em superficie firme 3,0

Caminhar para o trabalho ou aula 4,0




8,0
7,0 *
6,0
5,0
40 .
3,0 * *
* *
24
2,0 i P4 *
23 * 23
°
1,0 ¢ * -
0,0 T T T T T T T
0,0 1,0 2,0 3,0 4,0 5,0 6,0 7,0 8,0

Figura 1 - Correlacdo entre mediana e os valores em METs das atividades do questiondrio para avaliacdo da percepcéo do esforco

DISCUSSAO

Estudos que identificam niveis de atividades fisicas de
grupos populacionais geralmente classificam os individuos
como: muito ativos, ativos, irregularmente ativos e
sedentdrios, de acordo com a frequéncia, a duracéo e o
tipo de atividade realizada®''. Neste estudo, embora néo
se pretenda avaliar o nivel de prética de atividades fisicas,
procura-se contribuir para ampliacdo do corpo de
conhecimento na drea de medidas da atividade fisica,
analisando a percepcéo dos sujeitos quanto & intensidade
das atividades fisicas com maior frequéncia de pratica em
adultos.

Na classificacéo das atividades do compéndio, os trés
pesquisadores elegeram 72 atfividades como mais
frequentes, porém algumas tarefas laborativas, como a
operacdo de mdquinas, pequenos reparos, trabalhos em
oficinas e outras tarefas com predominéncia de atividade
fisica, n@o foram consideradas como frequentes nesta fase
do estudo. Da mesma forma, as atividades de lazer (prética
de esportes, ciclismo, entre outros) também néo foram
classificadas como frequentes pelos pesquisadores, nem
pelos sujeitos que compuseram a segunda etapa do
estudo.

Apbs a apresentacéo das atividades classificadas pelos
especialistas, observou-se que as tarefas domésticas
didrias (cozinhar, limpar a casa), bem como a prética
regular de exercicios ou esportes néo foram classificadas
como frequentes pelos sujeitos componentes do segundo
grupo focal. Considerando-se que a prevaléncia e
frequéncia da pratica de atividades fisicas variam de
acordo com caracteristicas sociodemogréficas como
idade, influéncias culturais, renda per capita e nivel
educacional’?, é possivel que a homogeneidade da

amostra que compds o segundo grupo focal deste estudo
tenha influenciado tais resultados.

Observou-se que a maioria das atividades constantes
do questiondrio de percepc@o do esforco aproximou-se do
nivel de intensidade em METs previsto no compéndio para
estas atividades, indicando que as atividades constantes
do questiondrio de estudo, além de frequentes, t&m seu
nivel aproximado de intensidade bem conhecidos pela
populacdo, corroborando com os achados de Aadahl e
Jorgensen’.

Embora a maior parte dos sujeitos tenha identificado
com boa aproximagéo a intensidade das atividades,
observou-se que estes (principalmente as mulheres)
apresentaram uma tendéncia a superestimar a intensidade
da atividade sexual (moderada e vigorosa). Os homens,
por outro lado, subestimaram a intensidade do futebol. E
possivel que isso se deva a caracteristicas deste esporte,
haja visto que a intensidade da atividade tem relagéo
direta com a posicéo e o fempo que o praticante joga.

A maioria das atividades frequentes e muito frequentes
tém intensidade entre 1,5 e 3,0 METs, indicando uma
predomindncia de atividades de baixa intensidade, ou
seja, insuficientes para promover beneficios & satde'”.

Este estudo demonstra que este baixo nivel de
atividades fisicas confirma o que aponta o Inquérito
Nacional sobre Comportamentos de Risco e Morbidade
Referida de Doencas e Agravos Néo Transmissiveis
(IDCRM)’, o qual coloca Recife como a quarta capital
brasileira com maior nimero de individuos
insuficientemente ativos.

Esta baixa frequéncia de prética de atividades fisicas
regulares 4 foi citada por Monteiro®, em estudo que
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apontou que apenas 13% das populacées do Nordeste e
Sudeste brasileiros realizam atividades fisicas regulares em
suas horas de lazer por no minimo 30 min, pelo menos uma
vez por semana. Destes, apenas 3,3% afirmaram realizar a
dose recomendada de 30 min, cinco vezes por semana.

Ovutros estudos s@o necessdrios para a identificacéo do
padrdo de atividade fisica de outros grupos populacionais,
tais como idosos e adolescentes. Estudos com amostras
mais heterogéneas quanto ao trabalho e classes
socioecondmicas podem indicar diferentes padrées de
atividade fisica.

CONCLUSAO

A atividade fisica pode prevenir o surgimento de
diversas doencas, como: diabetes, osteoporose, doencas
coronarianas e alguns tipos de cancer. Dessa forma, a
identificagdo de seus niveis de prdtica por parte da

populacdo é o primeiro passo para a implementacéo de
estratégias de promocao da satde.

Por meio da identificacdo das atividades mais
frequentemente praticadas, este estudo pode contribuir
para o planejamento de acées de sadde piblica, voltadas
para estimular a adocéo de estilos de vida mais ativos, em
concordéncia com os objetivos da Politica Nacional de
Promocdo da Sadde, visando diminuir a proporcéo de
individuos expostos a comportamentos de risco, como o
sedentarismo.

A identificacdo da percepcdo da intensidade é da
mesma forma importante, pois permite que se possa
propor acdes educativas e de incentivo & prética, a fim de
ressaltar ndo sé a importdncia mas as doses necessdrias de
atividades fisicas que permitam obter-se beneficios &
satde, conforme as propostas da Organizacdo Mundial
da Satde e do Ministério da Satde.

Frequency and intensity perception of the most frequent physical activities in adults
ABSTRACT

This study aimed to identify the physical activities most frequently performed among adults in the City of Recife, Pernambuco
State, Brazil, and to assess their perception regarding the intensity levels of these activities. Initially, experts (university faculty
with Masters and PhD degrees and with relevant scientific production over the past three years) were asked to classify the
activities described in the Ainsworth Compendium of Physical Activities regarding the frequency of physical activities among
adults in the City of Recife. Thirty-nine volunteers (20 women) answered a survey in which they reported the frequency of
physical activities practice, considering a list of 72 activities that were classified by the experts as "frequent' and "very
frequent". From that list, 38 activities were classified as "frequent” or "very frequent" by at least 30% of the subjects. In the third
phase, 60 adults (30 women) were asked to classify the intensity level of those 38 activities on a scale ranging from 0 (no
effort) to 10 (maximum effort). It was observed that the most frequently performed physical activities were rated as low
intensity (medion = 1.8 METs). Activities with intensity greater than 3,0 METs were soccer, walking as a way of
transportation, and walking for pleasure. We concluded that adults underestimate the intensity level of the most vigorous
activities and overestimate the intensity of the mild and moderate activities.

Keywords: Motor Activity; Health Behavior; Exercise.

Frecuencia de prdctica y percepcion de la intensidad de las actividades fisicas maés
frecuentes en adultos

RESUMEN

El objetivo de este estudio fue identificar las actividades fisicas con mayor frecuencia de realizacién por personas adultas y
evaluar la percepcién con relacién a la intensidad de estas actividades. Inicialmente, se recurrié a la consulta de
especialistas (docentes universitarios con titulacién de maestria o doctorado y produccién relevante los Gltimos tres afios)
con el fin de clasificar las actividades descritas en el compendio de actividades fisicas con relacién a la frecuencia de
prdctica entre adultos de la Ciudad de Recife, Estado de Pernambuco, Brasil. En seguida, 39 voluntarios (20 mujeres)
contestaron a un cuestionario en el que relataban la frecuencia de prdctica de actividades fisicas, considerando una lista
de 72 actividades clasificadas como "frecuentes" y "muy frecuentes" por los especialistas. Se mantuvieron apenas 38
actividades cuya préctica se relaté como siendo "frecuente" o "muy frecuente" por, al menos, 30% de los sujetos del estudio.
En la tercera etapa, se solicité a 60 adultos (30 mujeres) que clasificaran el nivel de intensidad de estas 38 actividades,
considerando una escala con variacién de O (ningun esfuerzo) a 10 (esfuerzo mdéximo). Se observé que las actividades
fisicas con mayor frecuencia de realizacién fueron, en general, de baja intensidad (mediana = 1,8 METs). Las actividades
con intensidad superior a 3,0 METs fueron el futbol, la caminata como forma de locomocién y la caminata de paseo. Se
concluyé que los adultos parecen subestimar el nivel de intensidad de las actividades fisicas mds vigorosas y superestimar
laintensidad de las actividades leves a moderadas.

Palabras clave: Actividad Motora; Conducta de Salud; Ejercicio.
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