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Actividade Fisica na Populacao
de uma Escola Superior de
Enfermagem

Arménio Guardado Cruz *

A pritica de actividade fisica é fundamental para a manutencdo da forma fisica e da
saide em geral. Serd que numa Escola Superior de Enfermagem que forma futuros
enfermeiros para prestar cuidados a individuos com reais e potenciais problemas
existem hdbitos de actividade fisica entre os diversos elementos da escola? Se ndo
existem esses hibitos, quais sdo os factores que influenciam essa situacio? Serd que os
futuros e 0s actuais enfermeiros estdo devidamente preparados e sensibilizados para os
heneficios que o exercicio fisico pode ter na satde da populagio? Foram estas e outras
questoes sobre a problemdtica da actividade fisica a que pretendemos responder com
um estudo exploratorio/descritivo realizado a uma amostra de 557 individuos dos
diversos sectores escolares

“A manutencdo da saiide assenta no contrariar a tendéncia para a redugdo de
exercicio. Ndo existe nenhuma forma de substituir o exercicio, porque com o exercicio o
calor sobe naturalmente e todas as substdncias supérfluas sdo expelidas, enquanto que
em repouso o calor baixa e as substdncias supérfluas sdo geradas no corpo, mesmo se 0s
alimentos sdo da melhor qualidade e em quantidade moderada. E o exercicio também
expele o mal feito pela maior parte dos maus regimes que a maioria dos homens segue’.

(HIPOCRATES, 420 AC)

Introdugio

Todos temos a no¢do que a pratica regular de
exercicio fisico ¢ importante para a manutencio da
forma fisica, a manutencio da satde e a prevencdo
de doencas. Contudo, sabemos também que nos
dias de hoje a generalidade da populagdo apresenta
hibitos de vida sedentaria, verificando-se em
muitos casos as consequéncias dessa situacdo, tanto
a nivel da saude em geral, como a nivel da
qualidade de vida.
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Qual a percentagem de individuos com habitos
de vida sedentdrios em Portugal? Infelizmente, ndo
existem estudos que nos possam dar esses dados,
mas por exemplo nos EUA essa percentagem ¢ de
24 % (HOWLEY e FRANKS, 2000).

Que percentagem dos recursos economicos dos
programas do estado e/ou cimaras municipais estd
prevista para apoio a actividade fisica ou projectos
nesta drea?

£ facil de verificar que as estruturas e 0s espacos
desportivos (pistas, piscinas, pavilhoes gimno-
desportivos, etc.) existentes na comunidade ficam
muito aquém do que seria desejado, sem permitir
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uma resposta adequada as necessidades das
populacoes. A actividade fisica nas instituicdes de
ensino, desde a o ensino bisico ao ensino superior,
ocupa os Ultimos lugares das prioridades para as
escolas. Muitas vezes, sdo 0s proprios programas
das disciplinas de desporto, os primeiros a serem
reduzidos perante dificuldades orcamentais.

E o que se passa numa Escola Superior de
Enfermagem? Uma instituicdo que tem por objectivo
preparar futuros enfermeiros que irdo prestar
cuidados de enfermagem a uma populagio com
problemas reais e potenciais que podem interferir
na sua qualidade de vida.

Entre a populacdo duma escola de enfermagem
que inclui estudantes, professores, pessoal
administrativo e pessoal auxiliar, serd que existem
hébitos regulares de pratica de exercicio fisico? Qual
a modalidade mais praticada e qual a frequéncia
com que ¢ praticada?

Se ndo existem hdbitos de actividade fisica,
quais sdo os factores que contribuem para essa
situa¢io?

Estas sdo algumas das questoes que nos
conduziram a este pequeno estudo de caracteris-
ticas exploratério/descritivo. Questiondmos uma
amostra de 557 individuos representantes dos
diversos sectores escolares e pretendemos atingir os
seguintes objectivos: |

- Conhecer os habitos de actividade fisica da

populagio escolar.

— Identificar o tipo de actividade fisica mais

comum na populacio escolar.

- Identificar alguns factores que podem

influenciar os hibitos de actividade fisica da
populagio escolar.

Numa primeira parte, abordamos alguns
conceitos relacionados com a actividade fisica e
apresentamos alguns dos efeitos da actividade fisica
no organismo e na satde.

Numa segunda parte, apresentamos metodologia
utilizada, analisamos os resultados colhidos mais
pertinentes, para no final expormos algumas
conclusoes e sugestoes.

Actividade fisica — Alguns conceitos

“Actividade fisica é o movimento corporal produzido
por muisculos esqueléticos quie requerem gasto de energia
até um nivel necessario para produzir beneficios para a
satide”.

(HOWLEY e FRANKS, 2000)

Relacionado com a actividade fisica, quer
directa ou indirectamente, temos dois outros
conceitos que, embora diferentes, estio também
interrelacionados: os ganhos em satde e a melhoria
da condicdo fisica. Isto €, sem satde ndo é possivel
melhorar a condi¢do fisica, assim como, sem uma
condic¢do fisica elementar, sem capacidade de
realizar actividades didrias e com vigor, ndo €
possivel manter um estado de completo bem-estar
fisico, mental, social ou espiritual.

Segundo NIEMAN (1999), para haver beneficios
na satde temos que ter presentes alguns
componentes da condi¢do fisica: a resisténcia
cardio-respiratoria, a composi¢io corporal e a
aptiddo musculo-esquelética (flexibilidade, forca
muscular e resisténcia muscular). Contudo, para
que haja sucesso em determinados desportos
(futebol, basquetebol, andebol, voleibol, etc.) ndo
podemos pdr de parte a vertente “habilidade” da
condicdo fisica, que inclui entre outros aspectos, a
agilidade, a velocidade, a poténcia, o equilibrio, a
coordenacio e o tempo de reaccdo.

Segundo o mesmo autor, alguns factores que
interferem na condicdo fisica dum individuo sao a
hereditariedade (factores genéticos), o sexo (em
geral o sexo masculino apresenta melhores indices
de condicio fisica), a idade (a condic¢io fisica
diminui com a idade) e o treino (quanto menor for a
intensidade e a frequéncia do treino menor a
condicio fisica).

Vias energéticas
Para haver movimento ¢ necessdrio energia, que

nos organismos € obtida através da Adenosina Tri-
-fostato (ATP). Esta energia quimica € obtida da



degradacao de nutrientes no meio intracelular e da
rotura de determinadas ligacoes quimicas entre
esses nutrientes, que se encontravam no interior das
células, nomeadamente dos musculos, depois da
sua absor¢do para a corrente sanguinea durante a
digestao dos alimentos no tubo digestivo.

S30 trés as vias possivels para o fornecimento
de ATP: duas vias anaerobicas (a aldctica e a lctica)
e a via aerobica.

A via anaerdbia aldctica(ou via dos fosfagéneos
ou via do fosfato de creatinina) sintetiza o fosfato de
creatinina (FC) existente nos musculos estriados em
moléculas de ATP. £ a via de sintese mais ripida de
ATP, mas que se esgota também com rapidez. E a
via utilizada nos desportos de forca ou velocidade,
em que o esforco ndo ultrapassa os 10 segundos
(ex: corrida de 100 m.)

A via anaerébia ldctica (ou via glicolitica ou
via do dcido pirGvico/dcido lictico) sintetiza a
glicose, existente no sangue ou a armazenada na
forma de glicogéneo, em dcido pirdvico. Este
transforma-se em lactato se ndo houver O, e entra
no ciclo de Krebs (como acetilCoA) se houver O,

O lactato reflecte a intensidade do exercicio e,
simultaneamente, a forma fisica do individuo.
O lactato que se acumula nos musculos apos
exercicio intenso ¢ uma das principais causas de
fadiga e dores musculares. Pode ser aproveitado no
fornecimento de energia (via aerdbia) ou na sua
transformacio em glicose. Esta via é utilizada nos
desportos de grande intensidade que durem entre
1a 3 min. (ex: corrida de 400 m.).

Finalmente, a via aerdbia sintetiza a glicose, 0s
dcidos gordos, o piruvato, lactato e alguns
aminodcidos, para além do O,em ATP. E a via mais
lenta na produ¢io de ATP, mas é também a de
maior capacidade (praticamente inesgotivel).
E utilizada em actividades de intensidade ligeira ou
moderada e de longa duragio (ex: maratona).

A glicose € um dos nutrientes fundamentais para
que ambas as vias (anaerdbia e aerdbia) fornecam a
energia necessaria para 0 movimento e, por isso, é
importante que o atleta tenha uma alimentago rica
em hidratos de carbono.
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Consumo de oxigénio

Para haver exercicio tem de haver energia e para
que esta seja possivel tem de haver consumo de
oxigénio (O,). A intensidade do exercicio pode ser
avaliada atraves da medi¢ao do consumo de O, , em
consumo de O, (VO ) ou em percentagem de
consumo maximo de O, (VO, max.).

A forma mais rigorosa de determinacio do
consumo de O, exige equipamento e técnicas
sofisticadas, nem sempre acessiveis. Contudo,
existem métodos indirectos de calcular o consumo
de O, (e a intensidade do exercicio). Um dos
meétodos mais faceis é medir a frequéncia cardiaca
(FC) e aplicar a seguinte formula: FC (bmp) =
Fcbasal + % (Femax — Febasal); A Femdx = 220 -
idade (anos) (Howley e Franks, 2000).

Caracteristicas das unidades motoras musculares

Para além de energia, também é necessdrio massa
muscular para que haja movimento. A esse nivel
verificou-se que existem diferentes tipos de fibras
musculares (Tipo I, Tipo II e Tipo I b), que se
diferenciam de individuo para individuo,
determinada pela hereditariedade, e que estio
relacionadas com as vias anaerébias e/ou aerobias.

- As fibras lentas ou de tipo I (fibras vermelhas)
relacionam-se com a via aerdbia — contraem-
se lentamente, tém pouca forca e sio bastante
resistentes a fadiga.

- As fibras oxidativas ripidas ou de tipo II a
(fibras brancas) relacionam-se com a via
anaerobia — contraem-se rapidamente tém
grande forca, e resistem a fadiga.

- As fibras glicoliticas rapidas ou de tipo Il b
relacionam-se com a via anaerdbia — sio de
contrac¢do rapida, tém grande forca e pouca
resisténcia 4 fadiga.

Consocante a preponderdncia do tipo de fibras
musculares, o individuo poderd estar mais bem
preparado para realizar exercicios pela via aerébia
(ex: maratona) ou, a0 contrdrio pela via anerdbia
(ex: desportos de velocidade e forca).



Classificagao

A actividade fisica pode ser classificada tendo em conta
a intensidade, o volume, a duracio e a frequéncia.

Em relacio 4 intensidade, segundo GOMES
citado em BARATA (1997) podem ser usados
diversos pardmetros, nomeadamente, a frequéncia
cardiaca, o dispéndio energético em consumo de O,
(VO,), dispéndio metabolico (METSs) e a sensacdo
subjectiva de fadiga (RPE - rate of perceived
exertion). No quadro 1 pode-se observar alguns
valores para diferentes niveis de intensidade de
actividade fisica.

QUADRO 1 - Classificacdo da intensidade da
actividade fisica

Ienidadl FC bcin V02 i G| METS

s

| Baixa 00 |10 5 40
;Moderada 135 5 2.0 10 81 |
| Elevada 170 30 15 122

um nivel de condicio fisica médio (Adaptado de Gomes, conf. Barata, 1997)

Alguns autores consideram actividade fisica de
intensidade moderada quando varia entre 40 a 60% do
VO, mdx. ou uma actividade que ndo desperte fadiga
impeditiva de o manter ao longo de uma hora - o
conceito moderado também afasta o stress e o caracter
competitivo. Abaixo ou acima destas intensidades,
considera-se ligeiro ou intenso, respectivamente.

Quando os objectivos sio o desenvolvimento
da resisténcia cardio-respiratoria e a saGde, a
intensidade dos exercicios deve variar entre 50 a
85% do VO, mix. e devem ser realizados durante 20
a 60 minutos, trés a cinco dias por semana. Quando
a melhoria do estado de satde € o Gnico objectivo,
a intensidade pode ser inferior a 50% do VO, mix.,
com 30 minutos ou mais de actividade fisica
acumulados no decorrer da maioria dos dias da
semana (NIEMAN, p. 16, 1999).

A poténcia aerobica maxima pode depender de
diversos factores, como por exemplo: treino,
hereditariedade, sexo, idade, altitude poluicdo e
doencas cardiovasculares e pulmonares (HOWLEY
e FRANKS, 2000).

Efeitos da actividade fisica no
Organismo

Independentemente do tipo de exercicio (aerobio
ou anaerobio), da intensidade (baixa, moderada,
elevada) e/ou da duracio, a actividade fisica vai
interferir em diversos parimetros fisiologicos, como
por exemplo, a nivel cardiaco e circulatorio, com
aumento da frequéncia cardiaca, aumento do
tamanho do coracdo, aumento do volume de
sangue bombeado pelo coracdo e aumento da
quantidade total de sangue. A nivel pulmonar, com
aumento da frequéncia respiratoria, aumento da
quantidade de ar que entra nos pulmoes, maior
difusao de O, no sangue e a nivel muscular, com
maior percentagem de oxigénio consumido,
consumo de gordura armazenada, aumento do n® de
capilares e aumento do volume das fibras musculares.
Evidentemente que os efeitos dessa actividade
fisica no organismo depende da condicio fisica do
individuo, a qual depende de varios factores,
nomeadamente, da frequéncia, da duracdo e intensi-
dade com que essa actividade fisica € realizada.

Beneficios da actividade fisica
regular

Os maiores beneficios para a sadde ocorrem
quando pessoas muito sedentdrias iniciam e
mantém um programa regular de actividade fisica
moderada. Do ponto de vista de satde publica,
fazer com que a maioria das pessoas fisicamente
inactivas se tornem moderadamente activos levard a
grandes ganhos na sadde (NIEMAN, 1999).

Para evitar os problemas de satude da vida
sedentdria, 0 mesmo autor refere que o American
College of Sports Medicine aconselha que todo o
adulto realize 30 minutos ou mais de actividade
fisica de intensidade moderada quase todos os dias
da semana. Enquanto o exercicio aerébio ¢ mais
importante para os beneficios da saude, a
manutencao do tonus e da forca muscular melhora
a qualidade de vida e a capacidade de realizar as
tarefas didrias, especialmente na velhice.

44



Esta quantidade de actividade fisica, 30 minutos
ou mais quase diariamente, parece ser um nivel
bdsico que pode levar a melhorias na saude e na
preven¢do de doencas (NIEMAN, 1999). Esses
beneficios podem aumentar com o aumento da
quantidade e intensidade da actividade fisica.
Também o Dr. Per Olaf Astrand, pioneiro na
fisiologia do exercicio, acredita que seja necessdrio
um minimo de 60 minutos didrios de actividade
fisica, ndo necessariamente vigorosa ou realizada de
uma sO vez, combinados com pelo menos duas a
trés sessoes de 30 minutos de exercicios vigorosos
por semana (NIEMAN, 1999).

No entanto, um dos grandes problemas ¢
mobilizar as pessoas para a actividade fisica e
manter a sua aderéncia, o que ainda é mais
importante e dificil para aqueles que estio em pior
condicdo fisica (BARATA, 1997; NIEMAN, 1999).
A falta de tempo para o exercicio € a mais frequente
das desculpas usadas pelas pessoas que se negam a
praticd-lo, embora ndo queiram assumir a sua
opcdo. Na maioria das vezes ndo corresponde a
realidade, embora haja casos em que a falta de
tempo € real (BARATA, 1997).

A maioria das doencas em que o exercicio
regular € um factor importante na sua prevencdo,
também encontram nele um bom meio terapéutico
ou de reabilitacio. Contudo, a importdncia da accio
preventiva ultrapassa de longe a da ac¢do curativa
(BARATA, 1997). Este autor refere também que
actividades ligeiras a moderadas, mas regulares,
estdo associadas a menor mortalidade.

Embora seja intuitivo que a prética de exercicio
fisico & benéfica para a satde, diversos estudos tém
demonstrado isso mesmo. £ baseado em estudos de
diversos autores que BARATA (1992) estruturou a
seguinte lista sumdria dos varios efeitos benéficos
da actividade fisica regular:

A Nivel Cardiovascular
- Baixa a pressdo arterial e previne a hipertensido
— Melhora o pertil lipidico: HDL-2, Triglicéridos
e LDL
— Melhora a actividade fibrinolitica e diminui o
fibrinogénio
— Previne a doenca corondria
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- Reduz mortalidade pos-enfarte
- Previne a morte stbita e as arritmias
Na Obesidade e Sobrecarga Ponderal
- Baixa o peso (sobretudo a custa da massa
gorda)
- Promove a manuten¢do ou aumento de massa
muscular
- Accdo modeladora do apetite
- Aumenta o metabolismo em repouso apos a
actividade
No Esqueleto
- Previne a osteoporose
- Promove a orientacdo trabecular aumentando
a resisténcia Ossea
No Restante Aparelho Locomotor
- Aumenta a for¢a, o tonus e o consumo
calorico em repouso dos misculos
- Aumenta a resisténcia de tendoes e ligamentos
Eféitos Imunoestimulantes Diversos
~ Menor incidéncia de infeccoes
- Menor incidéncia de neoplasias
— Atrasa certos processos do envelhecimento
Efeitos Psiquicos
- Melhora a depressio
~ Melhora a auto-confianca e a auto-estima
- Melhora a ansiedade e o stress
- Melhora capacidades cognitivas
No Crescimento e Desenvolvimento
- Promove crescimento saudivel
- Enriquece repertorio psico-motor

A pritica de actividade fisica ndo apresenta
apenas aspectos benéficos para a saide. Pode
também envolver alguns riscos, para os quais
devemos ter conhecimento para poderem ser mais
bem prevenidos. Esses riscos sdo mais comuns em
situacoes de actividade fisica mais intensa e
vigorosa, e podem observar-se riscos de lesdo
musculo-esquelética (entorses articulares, roturas
musculares, tendinites, artroses, bursites, etc.),
riscos cardiovasculares (isquémia miocardia,
arritmias, morte stbita, etc.), riscos de perturbacoes
alimentares (anorexia, bulimia, dores abdominais,
etc.), risco de problemas imunitdrios (stress,
infeccoes, cancros, erc.) e risco de lesdes cutineas
(micoses, urticarias, queimaduras solares, etc.).



Metodologia

Com o objectivo de conhecermos alguns dos
habitos de actividade fisica na populagdo escolar,
aplicimos um pequeno questiondrio a uma amostra
de conveniéncia de 557 individuos das diversos
sectores escolares, isto é, discentes - 493 individuos,
docentes - 42 individuos e pessoal indiferenciado -
22 individuos (administrativos, pessoal auxiliar,
pessoal operdrio).

O questiondrio aplicado depois de autorizacdo
pelos orgios de gestdo da escola, foi preenchido
voluntdria e confidencialmente. Incluia apenas uma
questdo aberta sendo as restantes fechadas, para
caracterizacdo da amostra e dos seus hdbitos de
actividade fisica.

Neste pequeno estudo de caracteristicas
exploratorio e descritivo foram apenas utilizadas
medidas de estatistica descritiva.

Apresentacao e andlise de dados

Visto a nossa amostra incluir individuos de sectores
diferentes, vamos de seguida apresentar e analisar
os dados colhidos por sector, e no final, faremos
uma analise global dos dados apresentados.

Docentes

Responderam ao questiondrio 42 docentes, sendo a
sua maioria do sexo feminino (73,8%) e a categoria
de professor adjunto € a mais presente (54,8%).
A média de idades ¢ de 42,7 anos (dp - 8,22)
(quadro 2).

QUADRO 2 - Categoria profissional dos docentes

1 Categoria iFreq. absoluta‘ Percentagem P::ﬁ'f:;?fg?}
Coordenador 19,0% 19,0%
Adjunto 23 54,8% 73,8%
Assistente 8 19.0% 92,9%
Requisitado 3 7.1% 100,0%
Total 42 100,0%

Quase a totalidade dos docentes refere que
praticou actividade fisica anteriormente (97,6 %),
verificando-se que entre estes a maioria terd
praticado actividade fisica durante o ensino

secunddrio (03,4%) e que as modalidade mais
praticadas (grafico 1) foram a gindstica (48,8%) e a
natacio (19,5%).

Actual |
Antes

e

Griafico 1 ~ Modalidades mais praticadas pelos docentes, antes e
actualmente,

A gindstica e a natacdo sio as modalidades mais
praticadas entre os docentes do sexo feminino,
enquanto que o futebol é a modalidade mais
praticada entre os docentes do sexo masculino.

Actualmente, apenas 42,9% dos docentes refere
realizar actividade fisica, continuando a ser a
gindstica (50%) e a natacdo (22,2%) as modalidades
mais praticadas. A frequéncia mais referida com que
os docentes realizam essa actividade fisica ¢ de duas
vezes por semana (47,1%).

O factor “tempo” (80%) € o principal motivo
referido pelos docentes para ndo praticarem
nenhuma actividade fisica e a sua maioria (59,5%)
considera “muito importante” a pritica de
actividade fisica.

A maioria dos docentes ndo fuma (71,4%) e
quase a sua totalidade refere ser importante que 0s
orgios de gestdo melhorem as condicoes e as
infraestruturas desportivas escolares.

Estudantes

Como se pode veriticar no quadro 3 responderam
a0 questiondrio 493 estudantes, sendo o 12 ano do



Curso Licenciatura em Enfermagem (CLE) o mais
representativo (24,7%) e o Ano Complementar de
Formac¢do em Enfermagem (ACFE) o menos
representativo (13%). A maioria dos estudantes é do
sexo feminino (71,8%) e a média total de idades ¢
de 23.44 (dp: 2,78).

QUADRO 3 - Distribuicdo de estudantes pelos
diferentes cursos

Total

n | %

Sexo Idade
Feminino |Masculino| s, 1. [Desvio
n % n | % Meédia padriol
1°Ano CLE] 122 247] 85 170,01 37 ]300 19.01j 1.78
2°Ano CLE] 99 20,11 63 1036 36 3042045 | 183
3*AnoCLE| 88 1 179) 60 |0682] 28 131,81 22.09 | 194

Curso

ACFE 64 | 13,0] 54 | 84,4] 10 1562240 | 1.38
CCFE 120 2431 92 7671 28 123313323 | 698
Totais 1493 1000 354 | 71,8 139 182 23.44 | 278

Em relacdo ao 1° Ano do Curso de Licencia-
tura em Enfermagem (CLE), verificamos que dos
122 estudantes que responderam ao questiondrio,
apenas um dos estudantes é casado sendo os
restantes solteiros. Metade reside no meio urbano
(50%) e quase a totalidade dos estudantes ji
realizou actividade fisica anteriormente (90%), na
maioria durante o ensino secundario (70%), sendo a
gindstica (27,3%) e a natagdo (23,6%) as modali-
dades mais praticadas (grafico 2).

| Grifico 2 - Modalidades mais praticadas pelos estudantes do 12 ano
| do CLE antes ¢ actualmente.

Actualmente, apenas 31,7% destes estudantes
refere realizar actividade fisica, sendo o futebol
(31,6%), a gindstica (15,8%) e a corrida (15,8%) as
modalidades mais praticadas. O futebol é a
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modalidade mais comum entre o sexo masculino, e
a gindstica e a natacdo entre o sexo feminino.
A frequéncia mais referida com que realizam essas
actividades ¢ de trés vezes por semana (27,8%).

O factor “tempo” (79,1%) € o principal motivo
referido pelos estudantes para ndo praticarem
nenhuma actividade fisica e a sua maioria (85%)
considera “muito importante” a pritica de
actividade fisica.

A maioria deste grupo de estudantes ndo fuma
(91,7%) e todos referem ser importante que 0s
orgdos de gestdo melhorem as condi¢oes e as
infraestruturas desportivas escolares.

Relativamente ao 2° Ano do Curso de
Licenciatura em Enfermagem (CLE), verificamos
que dos 99 estudantes que responderam a0
questiondrio, a totalidade apresenta o estado civil
de solteiro e a maioria reside no meio urbano
(54,5%). Cerca de 84,8% destes estudantes ja
realizou actividade fisica anteriormente, quase na
totalidade durante o ensino secundario (93,1%),
sendo a gindstica (27,6%) e o futebol (27,6%) as
modalidades mais praticadas.

Grifico 3 - Modalidades mais praticadas pelos estudantes do 2¢ ano
do CLE antes e actualmente.

Actualmente, apenas 39,4% destes estudantes
refere realizar actividade fisica, sendo a ginastica
(30,8%) a modalidade mais praticada, logo seguida
da natacdo (23,1%). Neste grupo de estudantes
também verificamos que o futebol é a modalidade
mais comum entre o sexo masculino, e a gindstica e
a natagdo entre o sexo feminino. A frequéncia mais
referida com que realizam essas actividades é de
duas vezes por semana (27,8%).



O factor “tempo” (75%) ¢ também o principal
motivo referido pelos estudantes para ndo
praticarem nenhuma actividade fisica e a sua
maioria (60,0%) considera “muito importante” a
pratica de actividade fisica.

A maioria deste grupo de estudantes ndo fuma
(90,9%) e todos referem ser importante que os
orgaos de gestio melhorem as condicoes e as
infraestruturas desportivas escolares.

Em relacio ao 3° Ano do Curso Superior de
Enfermagem (CSE), verificamos que dos 88
estudantes que responderam ao questiondrio,
apenas um dos estudantes ¢ casado sendo os

restantes solteiros e a maioria reside no meio rural
(54,5%). Quase a totalidade dos estudantes ja
realizou actividade fisica anteriormente (90,9%), na
maioria durante o ensino secundario (77,3%), sendo
a gindstica (30%) e a corrida (25%) as modalidades
mais praticadas (grafico 4).
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Grifico 4 - Modalidades mais praticadas pelos estudantes do 3% ano

do CSE.

Actualmente, apenas 36,4% destes estudantes
refere realizar actividade fisica, sendo o futebol
(62,5%) e a gindstica (37,1%) as modalidades mais
praticadas. Também aqui se verifica que o futebol &
a modalidade mais comum entre o sexo masculino,
e a gindstica e 4 natacdo entre o sexo feminino.
A frequéncia mais referida com que realizam essas
actividades ¢é de duas vezes por semana (37,5%).

O factor “tempo” (71,4%) continua a ser o
principal motivo referido pelos estudantes para nio
praticarem nenhuma actividade fisica e quase a sua
totalidade (95,5%) considera “muito importante” a
pratica de actividade fisica.

A maioria destes estudantes nao fuma (86,4%) e
todos referem ser importante que os orgaos de
gestao melhorem as condicoes e as infraestruturas
desportivas escolares.

Em relacio a0 Ano Complementar de
Formacio em Enfermagem (ACFE), verificamos
que dos 64 estudantes que responderam a0
questiondrio, apenas um dos estudantes ¢ casado
sendo os restantes solteiros e a maijoria reside no
meio urbano (62,5%). Quase a totalidade dos
estudantes ja realizou actividade fisica anterior-
mente (90,6%), na maioria durante o ensino
secundrio (89,7%), sendo a gindstica (31,0%) e o
futebol (24,1%) as modalidades mais praticadas.

Grifico 5 - Modalidades mais praticadas pelos estudantes do ACFE.

Actualmente, apenas 40,6% destes estudantes
refere realizar actividade fisica, sendo a natagdo
(53,8 %) a modalidade mais praticada. Esta redu¢do
¢ mais evidente entre os estudantes do sexo
feminino (diminuicdo de 62,5%). Neste grupo de
estudantes verificamos também que o futebol € a
modalidade mais praticada entre o sexo masculino,
e a gindstica e a natacdo entre o sexo feminino.
A frequéncia mais referida com que realizam essas
actividades é de duas vezes por semana (46,2%).

O factor “tempo” (90,5%) € o principal motivo
referido pelos estudantes para ndo praticarem
nenhuma actividade fisica e a sua maioria (56,3%)
considera “muito importante” a pritica de
actividade fisica.

A maioria dos estudantes ndo fuma (87,5%) e
todos referem ser importante que os Orgdos de
gestio melhorem as condigdes e as infra-estruturas
desportivas escolares.
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Finalmente, em relacao ao Curso Comple-
mento de Formacio em Enfermagem (CCFE),
verificamos que dos 120 estudantes
responderam ao questiondrio, a maioria dos

que

estudantes apresenta o estado civil de casado
(60,0%) e reside no meio urbano (51,7%). A maior
parte dos estudantes ja realizou actividade fisica
anteriormente (88,1%) e na sua maioria durante o
ensino secundirio (70,4%), sendo a gindstica
(42,0%) a modalidade mais praticada, seguida da
natagao (24,1%).

Grifico 6 - Modalidades mais praticadas pelos estudantes do CCFE.

Actualmente, apenas 25,4% destes estudantes
refere realizar actividade fisica, continuando a ser a
gindstica (33,3%) a modalidade mais praticada,
seguida em percentagens idénticas pelo futebol
(13,3%), a corrida (13,3%) e a natacdo (13,3%). Esta
reducdo é mais evidente entre os estudantes do
sexo feminino (diminuicdo de 80,5%). Neste grupo
de estudantes verificamos também que o futebol € a
modalidade mais praticada entre o sexo masculino,
ea gindstica entre o sexo feminino. A frequéncia mais
referida com que realizam essas actividades € de trés
vezes por semana (26,7%) e a fim-de-semana (26,7%).

O factor “tempo” (93,3%) continua a ser
apontado como o principal motivo referido pelos
estudantes para ndo praticarem nenhuma
actividade fisica e a sua maioria considera “muito
importante” (50%) e “bastante importante” (43,3%)
a prdtica de actividade fisica.

A maioria dos estudantes ndo fuma (76,7%) e
quase a sua totalidade (98,3%) referem ser importante
que os Orgaos de gestao melhorem as condices e as
infra-estruturas desportivas escolares.

49 | Referéncia

Pessoal Indiferenciado

Relativamente a restante populacio escolar,
nomeadamente, a0 pessoal administrativo, auxiliar
e operdrio, observando-se o quadro 4 verificamos
que responderam ao questiondrio 22 individuos,
sendo na sua maijoria pessoal administrativo
(68,2%), do sexo feminino (54,5%), estado civil
casado e residentes no meio urbano (40,9%) e
subtrbios (40,9%). A média de idades é de 45,12
(dp: 8,84).

QUADRO 4 - Frequéncia do pessoal indiferenciado

Total Sexo Idade
Pessoal 0 % Feminino [Masculino Média Desvio
nl % n % padrio
Administrativol 15 682 9 [7501 6 60,0 4454 | 7.58
Auxiliar 301360 312550 - | 00/ 4833 9.08
Operdrio 41182 - 001 4 1400 4250 843
Totais 2210000 12 1545 10 1455 ] 45121 884

Relativamente ao pessoal indiferenciado,
verificamos que dos 22 elementos que responderam
a0 questiondrio, a maior parte jd realizou actividade
fisica anteriormente (77,3%) e na sua maioria
durante o ensino secunddrio (59,1%), sendo o
futebol (43,8%) a modalidade mais praticada,
seguida da natagdo (25%).

Actualmente, apenas 18,2% destes individuos
refere realizar actividade fisica, sendo a gindstica
(50%) e a corrida (50%) as modalidades mais
praticadas. A frequéncia mais referida com que
realizam essas actividades ¢ de duas vezes por
semana (50%).

O factor “tempo” (76,5%) continua a ser
apontado como o principal motivo para ndo
praticarem nenhuma actividade fisica embora a sua
maioria considere “muito importante” (85%) a
pratica de actividade fisica.

A maioria dos individuos apresenta hibitos
tabagicos (59,1%), embora de forma moderada, pois
53,8% dos fumadores refere fumar entre 5 a 10
cigarros por dia, e todos referem ser importante que
os Orgios de gestio melhorem as condicoes e as
infra-estruturas desportivas escolares.



Discussao dos resultados

Da andlise dos resultados apresentados constatamos
algumas situacoes, nomeadamente:

Verificamos que a percentagem de individuos a
realizarem actualmente actividade fisica ¢
significativamente menor do que os individuos que
ndo praticam. Na generalidade, apenas cerca de 1/3
dos individuos da nossa amostra realiza
actualmente actividade fisica com alguma
regularidade, valor ligeiramente superior ao da
populacdo dos EUA (Howley e Frank, 2000). E entre
os docentes onde se verifica uma maior nivel de
adesio (42,9%) e entre o pessoal indiferenciado, o
menor nivel de adesdo (18,2%). Os conhecimentos
sobre os efeitos do exercicio fisico na saide do
individuo, assim como, melhores condi¢oes
economicas, que eventualmente podem ser
menores entre o pessoal indiferenciado, podem ser
factores que justifiquem esta diferenca. No entanto,
apenas estudos mais aprofundados poderio
confirmar esta constatacao.

Independentemente da drea funcional,
observamos actualmente uma reducio significativa
nos hdbitos de actividade fisica entre os diversos
elementos da populacio escolar, principalmente
em relacdo 4 realizada durante a fase do ensino
secunddrio. Essa diferenca negativa é mais evidente
entre os estudantes do CCFE, pois apenas 25,4%
refere realizar actualmente actividade fisica
regularmente, comparativamente com os 88,1% dos
individuos que refere que ji praticou actividade
fisica anteriormente, isto ¢, uma quebra de 62,7%.
O motivo desta maior quebra entre os alunos CCFE
poderd ser a falta de “tempo”. Pelo menos parece-
nos ser neste grupo que este motivo terd maior
razdo de ser visto que estes alunos estio
simultaneamente a trabalhar e a estudar.

Verificamos também que a quebra de pritica de
actividade fisica, entre o periodo actual e
anteriormente, é maior entre os individuos do sexo
feminino (68% em média) do que os individuos do
sexo masculino (41,4% em média). Pensamos que
esta diferenca pode estar relacionada com aspectos
culturais e de educacio. Todavia, esta hipdtese s6

poderd ser confirmada em estudos a realizar
oportunamente.

Entre os docentes, as modalidades mais
praticadas sdo a gindstica e a natacdo, seja
anteriormente ou noe momento actual,

Entre os estudantes, a modalidade mais
praticada anteriormente € a gindstica, enquanto que
actualmente, para além da gindstica, o futebol e a
natacdo sdo as modalidades mais praticadas.

Relativamente ao pessoal indiferenciado, o
futebol e a natacdo foram as modalidades mais
praticadas anteriormente, enquanto que a gindstica
e a corrida sdo as modalidades mais praticadas
actualmente.

Em termos gerais a gindstica surge como a
modalidade mais praticada entre os diversos
elementos da populacio escolar, tanto actualmente
como anteriormente. Contudo, o futebol é mais
comum entre os individuos do sexo masculino, e a
gindstica, logo seguida da natacdo, é mais comum
entre os individuos do sexo feminino. Algumas das
modalidades menos praticadas e referidas pelos
individuos da amostra, temos o basket, voleibol,
ciclismo, cardio - fitness, rugby, andebol,
musculacdo e judo.

As modalidades mais praticadas pela populagio
escolar sdo as que sdo mais praticadas entre a
populacio em geral, isto €, a gindstica, a natagio e o
futebol (esta, entre os individuos do sexo
masculino). Assim e aparentemente, parece que
ndo existem factores especificos que influenciem os
individuos da populacio escolar a praticar as
modalidades referidas.

O factor “tempo” é o principal motivo referido
pelos diversos elementos da populacio escolar para
ndo praticarem nenhuma actividade fisica. Embora
este factor seja 0 motivo mais referido, pensamos
que deveria ser objecto de uma andlise mais
aprofundada sobre o seu verdadeiro significado.
Nio sabemos se este factor ndo estard a mascarar
outro tipo de factores, nomeadamente factores de
ordem psicologica, como o interesse, a4 motivagio
e/ou o espirito de sacrificio.

Também quase todos os individuos consideram
“‘muito importante” a pratica de actividade fisica por
diversos motivos, como por exemplo, "previne
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certas doencas...”, “..mantém o estado de satde...”,
“...diminui o stress”, “...aumenta a auto-estima”, Esta
situacdo € um pouco contraditoria, em funcdo da
realidade. De facto, a maioria dos individuos
considera “muito importante” a pritica de
actividade fisica, mas na realidade ndo a realiza.
Alids, esta situagdo ¢ uma das preocupacoes de
muitos autores e profissionais desta drea (Barata,
1997), isto é, conseguir mobilizar os cidaddos paraa
actividade fisica e manter a sua aderéncia.

Entre os individuos que realizam regularmente
actividade fisica a frequéncia mais referida € de duas
vezes por semana, periodicidade considerada por
alguns especialistas de suficiente e por outros de
insuficiente (Nieman, 1999). De qualquer forma,
pensamos que esta periodicidade é preferivel a
outra de nivel inferior.

Apenas entre o pessoal indiferenciado se
verifica que existe uma maioria que apresenta
habitos tabdgicos moderados (59,1 %). Em relagdo
aos restantes sectores da populacio escolar
verificamos que apenas uma minoria refere hdbitos
tabdgicos. Estes resultados podem sugerir alguma
relacdo entre os hibitos tabdgicos e o sedentarismo
observado na maioria dos individuos, embora nio
se possa atribuir uma relagdo de causa-efeito, visto
existirem outros factores que podem interferir nesta
situacdo.

A opinido de que € importante que os orgdos de
gestdo melhorem as condicoes e as infra-estruturas
desportivas escolares € comum entre diversos
elementos da populacio escolar. Mas serd que a
melhoria dessas condicoes seria suficiente para
aumentar o nimero de praticantes de actividade
fisica? E dificil responder a esta questio sem
vivermos essa realidade. No entanto, as condi¢oes
actuais parecem ser um factor desmobilizador da
pratica de actividade fisica entre a populacio
escolar.

Conclusoes/ sugestoes

Da apresentacio e andlise dos dados depreendemos
algumas conclusoes e sugestoes:
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Tendo em conta o namero relativamente
reduzido de individuos com hdbitos de actividade
fisica, pensamos que poderd ser oportuno a
realizacdo de campanhas de informacdo entre a
populacdo escolar sobre a importincia e 0s
beneficios do exercicio fisico regular para a saude
dos individuos.

Nessas campanhas de informacido o factor
“tempo” deve ser desmistificado. De facto, na
sociedade actual o “tempo” € minimo para os
compromissos profissionais e familiares do dia a
dia, no entanto, o problema nem sempre ¢ “falta de
tempo”, As pessoas devem tragar as suas actividades
prioritdrias e gerir o seu tempo de forma organizada
e racional. Devem planear e programar actividades
fisicas nos diversos dias da semana, de modo a ndo
prejudicar este tipo de actividades relativamente a
outro tipo de actividades.

Dar a conhecer a0s orgaos de gestio escolar os
resultados deste estudo, concretamente, no que se
relaciona com a opinido generalizada dos diversos
elementos da populacdo escolar sobre a
necessidade de melhorar as condicoes e infra-
estruturas escolares para a pratica de actividade
fisica.

Propor 20s mesmos orgdos de gestdo escolares
que se desenvolvam medidas para melhorar as
condicoes e infra-estruturas desportivas escolares,
assim como, para incentivar/estimular hdbitos de
vida sauddveis entre os diversos elementos da
populacdo escolar, através de programas de
actividade fisica, nomeadamente, de gindstica, visto
ser a modalidade da preferéncia da maioria dos
individuos.

Embora ndo seja possivel relacionar os habitos
tabdgicos com a pratica de exercicio fisico, € de
louvar e de reforcar positivamente o baixo nivel de
adesao ao tabaco da maioria da populacio escolar,
pelo menos entre os discentes e docentes. Ja entre o
pessoal indiferenciado, os niveis de habitos
tabagicos elevados observados implicam alguma
reflexdo e a sensibilizacao desse pessoal para os
maleficios que o tabaco pode provocar na saude
dos mesmos.

Nio existem duvidas sobre os beneficios da
pritica de exercicio fisico na condicdo fisica, na



satde e na prevencdo de doenca. No entanto, torna-
se fundamental que os individuos tenham
consciéncia disso, conhecam os verdadeiros
beneficios desse exercicio fisico e os efeitos
nefastos do sedentarismo. SO assim, os actuais e
futuros enfermeiros podem, por um lado, preservar
a sua propria saide, manter o seu bem-estar e
qualidade de vida, e por outro, tornarem-se
elementos essenciais de ensino e informacido da
populacdo em geral, sensibilizando e estimulando
os cidadaos para esta problemdtica.
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