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Analisar a associagio do apoio social de pais e amigos com o nivel de atividade fisica de adolescentes.
Estudo transversal, com uma amostra de 952 adolescentes (15,72 + 1,48 anos e 53,8% do sexo femi-
nino). Foram avaliados diferentes tipos de apoio social para atividades fisicas, provenientes dos pais e
amigos. Um questiondrio foi utilizado para mensurar o nivel de atividade fisica. O estado nutricional
foi determinado com base no indice de massa corporal. As associagdes foram testadas por meio da
regressdo de Poisson, com varidncia robusta. O apoio social dos pais do tipo assistir a pratica de ativi-
dades fisicas nos adolescentes eutréficos (“as vezes” — RP = 1,60; IC95%: 1,16-2,19 ¢ “sempre” — RP
= 1,82; IC95%: 1,09-3,04) e com sobrepeso (“as vezes”— RP = 3,26; 1C95%: 1,23-8,63) ¢ comentar
positivamente sobre a pritica de atividades fisicas nos adolescentes eutréficos (“as vezes”— RP = 1,49;
1C95%: 1,08-2,07) e com sobrepeso (“as vezes”— RP = 3,11;1C95%: 1,12-8,59) associaram-se ao nivel
de atividade fisica. O apoio social dos amigos do tipo praticar atividades junto nos adolescentes com
sobrepeso (“sempre”— RP = 2,57; 1C95%: 1,02-6,44) ¢ assistir a préitica de atividades fisicas nos ado-
lescentes eutréficos (“sempre”— RP = 1,52; 1C95%: 1,01-2,32) e com sobrepeso (“sempre”— RP = 3,68;
1C95%: 1,19-11,35) associaram-se ao nivel de atividade fisica. O apoio social fornecido pelos pais e
amigos foi associado a maior pritica de atividades fisicas em adolescentes eutréficos e com sobrepeso.

Palavras-chave: Atividade motora; Apoio social; Estado nutricional.
ABSTRACT

To analyze the association of the social support of parents and friends with the physical activity level of nor-
mal weight and overweight adolescents. A cross-sectional study with a sample of 952 adolescents (15.72 +
1.48 years, 53.8% girls). Different types of social support for physical activities from parents and friends were
evaluated. A questionnaire measured physical activity level. Body mass index evaluated nutritional status.

Poisson regression, with robust variance tested the associations. Parents social support was associated with at-
tend the physical activities for normal weight adolescents (“sometimes”— PR = 1.60; CI95%: 1.16-2.19 and
‘always”— PR = 1.82; CI95%: 1,09-3,04) and overweight (‘sometimes”— PR = 3.26, C195%: 1.23-8.63)
and comments positively about physical activities for normal weight adolescents (“sometimes” — PR = 1.49;
CI95%: 1.08-2.07) and overweight (‘sometimes”— PR = 3.11; CI95%: 1.12-8.59). Friends social support
was associated for practice activities together for overweight adolescents (‘always” — PR = 2.57; CI95%:
1.02-6.44) and attend physical activity for normal weight adolescents (‘always” — PR = 1.52; CI95%:
1.01-2.32) and overweight (‘always”— PR = 3.68; CI195%: 1.19-11.35). Parents and friends social support
associated with greater physical activity levels in both normal weight and overweight adolescents.

Keywords: Motor activity; Social support; Nutritional status.

Introducao

para as fases futuras da vida®.

Os beneficios da prética habitual de atividade fisica es-
tdo bem elucidados na literatura'. No entanto, a pritica
insuficiente de atividade fisica apresenta-se como um
problema frequentemente evidenciado em muitos es-
tudos envolvendo adolescentes*?. Diante disto, esforgos
vém sendo aplicados para a identificagdo de correlatos
e determinantes da atividade fisica no intuito do me-
lhor entendimento da adogdo da pratica de atividade
fisica em especial nos adolescentes, visto a importincia
desta fase para a adogdo de hébitos que serdo levados

O apoio social apresenta-se como um importante
correlato da atividade fisica®, sendo amplamente in-
vestigado e reportado em estudos transversais*®. Nos
estudos de Duncan et al.® é destacada a associa¢io po-
sitiva do apoio social de amigos com o engajamento de
adolescentes em atividades fisicas regulares. Prado et
al.* destacaram que, além do apoio social dos amigos, a
importancia deste refor¢o por parte da familia.

Um dos diversos beneficios da prética habitual de
atividade fisica na adolescéncia é sua atuag¢do na pre-
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vengdo de controle do sobrepeso e obesidade’. Porém,
mesmo com os problemas de satde associados a esta
doenga sendo bem elucidados pela literatura®, no Bra-
sil, as prevaléncias de sobrepeso em adolescentes apre-
sentam valores acima de 20% para os meninos e acima
de 58% para as meninas®.

Sabendo que o sobrepeso estd associado a meno-
res niveis de atividade fisica8 e que o apoio social estd
associado a maiores niveis de atividade fisica*®, o pre-
sente estudo tem o objetivo de verificar a associa¢do do
apoio social de pais e amigos com o nivel de atividades
fisicas de adolescentes, e se esta relagdo pode ser mode-
rada pelo estado nutricional.

Métodos

No ano de 2014, realizou-se um estudo transversal,
com uma amostra representativa de adolescentes ma-
triculados na rede estadual de Sio José dos Pinhais,
Parand. O municipio, de porte médio, é o sexto maior
do estado com uma populagio de 302.759 habitantes
e estd localizado na regido metropolitana de Curitiba.
Para o cilculo amostral a priori, foi considerado
uma associa¢io de 1,49 (medida de razdo de prevalén-
cia)’ entre o apoio social e a prética de atividades fisicas,
uma prevaléncia de expostos (insuficientemente ativos)
de 50%°, um nivel de confianga de 95% (o = 0,05) em
um poder de 80% (f = 0,20). Assim, a amostra minima
foi estimada em 327 sujeitos, com 80% de chances de
rejeitar corretamente a hipétese nula, e com um acrés-
cimo de 30% para possiveis perdas e recusas, o tamanho
amostral minimo estimado foi de 426 adolescentes.
Para a selegio da amostra, foram estabelecidos trés
estigios: 1) selegdo de todas as escolas que ofertavam o
ensino médio matutino (n = 18); ii) sele¢io aleatéria sim-
ples,uma turma de cada série do ensino médio e; iii) sele-
¢do de todos os alunos destas séries participar do estudo.
Foram adotados os seguintes critérios de exclusio:
adolescentes com limitagdes fisicas e/ou cognitivas que
comprometessem a pratica de atividades fisicas (infor-
mado pelo escolar) e ter reportado o estdgio maturacio-
nal pré-pubere. Adolescentes que ndo entregarem o ter-
mo de consentimento livre e esclarecido assinado pelos
pais ou responsaveis ou que faltou a escola no dia da co-
leta de dados foram considerados como perda amostral.
No total, foram avaliados 1.060 adolescentes. Para
este estudo, foram excluidos os participantes com li-
mitagdes fisicas (n = 2), os pertencentes ao estdgio
maturacional pré-pubere (n = 26), além dos que res-
ponderam aos questiondrios de forma incorreta e/ou

incompleta, faltaram no dia da coleta ou ainda se ne-
garam a participar do estudo (n = 80). Assim, a amos-
tra final do estudo foi composta por 952 adolescentes,
resultando em um poder de 99,7% de chances de rejei-
tar corretamente a hipétese nula. A amostra também
possibilita identificar razées de prevaléncias acima de
1,28 como risco e abaixo de 0,75 como protegio, em
prevaléncias acima de 50% para os suficientemente ati-
vos. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal do Parand (CAAE:
36759414.0.0000.0102).

O apoio social para a pritica de atividades fisicas foi
avaliado por meio um questionario validado para ado-
lescentes brasileiros™ (consisténcia interna com valores
de Alfa de Conbrach — a = 0,87 e coeficiente de cor-
relagdo intraclasse — CCI de 0,92, ambos no escore ge-
ral). O instrumento avalia seis tipos de apoio social for-
necido por pais e amigos, sendo o apoio social recebido
dos pais “estimularam”, “praticaram junto”, “levaram”,
“assistiram”, “comentaram” e “conversaram”’. Em rela-
¢do aos amigos, os tipos de apoio social avaliados fo-

”» K«

ram: “estimularam”, “praticaram junto”, “convidaram”,
“assistiram”, “comentaram” e “conversaram”. As opgoes
de resposta estavam em escala Likert de quatro pon-
tos e os adolescentes reportaram a frequéncia semanal
frequentemente” e “sempre” que
os pais e os amigos forneceram algum tipo de auxilio
e/ou a assisténcia (apoio social) para a prética de ati-
vidades fisicas durante uma semana normal. Para fins
de anilise, foram adotadas as categorias de respostas:
“nunca’ (nunca e raramente), “as vezes (frequentemen-
te)” e “sempre”.

A pritica de atividades fisicas foi reportada pelos
adolescentes através do preenchimento do Self-Ad-
ministered Activity Checklist" (CCI de 0,88 e indice
Kappa de 0,59 para a reprodutibilidade; correlagio de
Spearman de 0,62 para a validade, todos os valores de
p < 0,01). Os adolescentes reportam eram a frequéncia
semanal e a durag¢do na participa¢do em 24 tipos de ati-

» K« »

“nunca’, “raramente”,

vidades fisicas, com intensidades moderadas a vigorosas
na dltima semana. O escore da atividade fisica foi cal-
culado com a soma do produto da frequéncia semanal
pelo volume, em minutos, despendido em cada ativida-
de. E para as andlises, foram considerados insuficiente-
mente ativos os adolescentes com um volume semanal
de atividades fisicas menor do que 420 minutos'.

O estado nutricional, foi determinado a partir do in-
dice de massa corporal (IMC) — massa corporal (kg) / es-

tatura (m?)", e classificado em “eutréfico” e “sobrepeso™.
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Estudos prévios que analisaram fatores associados a
pritica de atividade fisica, observaram o sexo, a classe
econdmica e a matura¢do sexual como importantes va-
ridveis explicativas da atividade fisica do adolescente®*
%. Neste estudo, estas varidveis foram tratadas como va-
ridveis de controle: sexo (masculino e feminino); classe
econdmica (avaliada com base no nimero de utensilios
domésticos na residéncia, presenga de empregada men-
salista e a escolaridade do responsével financeiro pelo
domicilio, sendo categorizadas em “baixa” (classes C e
D), “intermedidria” (classes B1 e B2) e “elevada” (clas-
ses Al e A2). O estigio de maturagio sexual foi deter-
minado por meio do método proposto por Tanner',
no qual os estdgios maturacionais se dividem entre 1
(pré-pubere), 2, 3 e 4 (pubere) e 5 (pds-pubere). A clas-
sificagdo nos estdgios foi autoavaliada pelos préprios
adolescentes, por meio da anilise da pilosidade pubia-
na através de imagens'”'®. Os adolescentes no estigio 1
foram excluidos das andlises, por ser considerada uma
fase de pré-adolescéncia®.

A descrigido das varidveis foi feita por distribuigdo
de frequéncias absolutas e relativas. O teste do Qui-
-quadrado foi utilizado para comparar as propor¢oes
de e suas possiveis diferencas verificadas pelo teste de
Qui-quadrado. A regressio de Poisson, com variancia
robusta, foi utilizada para testar as possiveis associa-
¢oes entre a frequéncia semanal dos diferentes tipos de
apoio social recebido de pais e amigos com a pritica de
atividades fisicas, com o estado nutricional sendo tes-
tado como possivel efeito moderador na relagdo entre
as varidveis. Apéds as andlises bivariadas, foram reali-
zadas andlises multivaridveis considerando as varidveis
estdgio maturacional, sexo e classe econdmica, como
potenciais fatores de confusdo. As varidveis entraram
no modelo pelo método de “entrada for¢ada”. Para os
tipos de apoio social associados a pratica de atividades
fisicas foram verificadas a fra¢do atribuida populacional
(FAP) a partir da razdo de prevaléncia (RP) encontrada
nas andlises ajustadas, utilizando a equagio FAP = RP
—1/RP x 100%, onde o resultado, em termos percen-
tuais, estima a diminui¢do do nivel de atividade fisica
que ocorreria sem a exposi¢do do apoio social. Todas
as andlises foram realizadas no pacote estatistico SPSS
(IMB SPSS for Windows, 24.0; SPSS Inc.,) com um

nivel de significincia estabelecido em p < 0,05.

Resultados
A amostra final foi composta por 952 adolescentes (53,8%
de meninas), com idade média de 15,72 + 1,48 anos. A

maior propor¢do de adolescentes pertenceu ao estigio
maturacional pabere (71,7%), foi classificada como insu-
ficientemente ativa (82,2%), de classe econdmica inter-
mediiria (56,5%) e eutréficos (83,5%) — Tabela 1.

O tipo de apoio social mais comum recebido dos
pais foi o estimulo para a realizagio de atividades fisi-
cas (22,0%), e o menos reportado foi praticar atividades
fisicas em conjunto (6,4%). Com relag¢io ao apoio social
recebido pelos amigos, praticar atividades fisicas junto
com o adolescente foi o mais frequente (23,8%), en-
quanto o menos frequente foi comentar positivamente
sobre a pritica de atividades fisicas (12,8%) — Tabela 1.

Na Tabela 2, estdo os resultados da andlise bivaria-
da para a associagdo entre componentes de apoio social
e a atividade fisica dos adolescentes. O apoio do tipo
“assistiram vocé praticando atividades fisicas” (“as vezes”
- RP =1,59;1C95%: 1,15-2,18 e “sempre”— RP = 1,83;
IC95%: 1,09-3,06) e “comentaram positivamente sobre
a sua pratica de atividades fisicas” (“as vezes” — RP =
1,51; IC95%: 1,09-2,10) fornecido pelos pais se asso-
ciou a atividade fisica nos adolescentes eutréficos. Em
relagdo ao apoio fornecido pelos amigos, foram obser-
vadas associaghes positivas para “Assistiram vocé prati-
cando atividades fisicas” (“as vezes”— RP = 1,51; 1C95%:
1,00-2,88) para os adolescentes eutréficos (Tabela 2).

Na anilise ajustada, o apoio social recebido dos pais,
foi associado positivamente para os componentes “as-
sistiram vocé praticando atividades fisicas” nos adoles-
centes eutréficos (“as vezes”— RP = 1,60; IC95%: 1,16~
2,19 e “sempre”— RP = 1,82; IC95%: 1,09-3,04) e para
os adolescentes com sobrepeso (“as vezes”— RP = 3,26;
1C95%: 1,23-8,63). Associagdes positivas também ob-
servadas para o apoio do tipo “comentaram positiva-
mente sobre sua pritica de atividades fisicas” (“as vezes”
— RP = 1,49; IC95%: 1,08-2,07) para os adolescentes
eutroficos e para os adolescentes com sobrepeso (RP =
3,11; 1C95%: 1,12-8,59) — Tabela 3.

O apoio social dos amigos esteve ainda associado a
pratica de atividades fisicas dos adolescentes com so-
brepeso para o apoio do tipo “praticaram as atividades
com vocg” (“sempre” — RP = 2,57; IC95%: 1,02-6,44),
além do apoio do tipo “assistiram vocé praticando ati-
vidades fisicas” que se mostrou associado a prética de
atividades fisicas de adolescentes eutréficos (“sempre”—
RP =1,52; 1C95%: 1,01-2,32) e com sobrepeso (“sem-
pre”— RP = 3,68; 1C95%: 1,19-11,35).

A partir das andlises ajustadas, as associag¢des do
apoio social dos pais para a pritica de atividades fisi-
cas dos adolescentes eutréficos e com sobrepeso, res-
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Tabela 1 - Decrigdo das varidveis estado nutricional, estdgio maturacional, sexo, pratica de atividades fisicas, classe econdmica e apoio social
dos adolescentes de Sdo José dos Pinhais, Parand (n = 952).

Estado nutricional

Varidvel Todos Eutréfico Sobrepeso
n % n % n % 3
Estado nutricional
Eutréfico - - 795 83,5 - -
Sobrepeso - - - - 157 16,5
Estagio maturacional
Pubere 683 71,7 571 71,8 112 71,3 0,972
Pés-pubere 269 28,3 224 28,2 45 28,7
Sexo
Masculino 440 46,2 375 472 65 41,4 0,210
Feminino 512 53,8 420 52,8 92 58,6
Pritica de atividades fisicas
Insuficientemente ativo 783 82,2 649 81,6 134 85,4 0,311
Suficientemente ativo 169 17,8 146 18,4 23 14,6
Classe econémica
Baixa 278 29,2 113 14,2 22 14,0 0,550
Intermedidria 538 56,6 453 57,1 85 54,1
Elevada 135 14,2 228 28,7 50 31,8
Apoio social recebido dos pais
Estimularam vocé a praticar atividades fisicas
Nunca 127 13,4 104 13,1 23 14,7 0,812
As vezes 615 64,7 520 65,4 95 60,9
Sempre 209 21,9 171 21,5 38 24,4
Praticaram atividades fisicas com vocé
Nunca 421 44,3 355 44,7 66 42,3 0,388
As vezes 469 49,3 392 49,3 77 49,4
Sempre 61 6,4 48 6,0 13 8,3
Levaram vocé para praticar atividades fisicas
Nunca 381 40,1 320 40,3 61 39,1 0,787
As vezes 392 41,2 327 41,1 65 41,7
Sempre 178 18,7 148 18,6 30 19,2
Assistiram vocé praticando atividades fisicas
Nunca 455 47,9 382 48,1 73 46,8 0,880
As vezes 430 453 357 45,0 73 46,8
Sempre 65 6,8 55 6,9 10 6,4
Comentaram positivamente sobre sua pratica de
atividades fisicas
Nunca 393 41,4 341 42,9 52 33,3 0,063
As vezes 419 441 340 42,8 79 50,6
Sempre 138 14,5 113 14,2 25 16,1
Conversaram com vocé sobre sua prética de
atividades fisicas
Nunca 335 35,2 284 35,7 51 32,7 0,471
As vezes 473 49,7 393 49 4 80 513
Sempre 143 15,1 118 14,8 25 16,0
Apoio social recebido dos amigos
Estimularam vocé a praticar atividades fisicas
Nunca 312 32,8 253 31,8 59 37,8 0,281
As vezes 464 48,8 395 49,7 69 442
Sempre 175 18,4 147 18,5 28 17,9
Continua...
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... continua

Estado nutricional

Varidvel Todos Eutréfico Sobrepeso
n % n % n % P
Praticaram atividades fisicas com vocé
Nunca 262 27,5 213 26,8 49 31,4 0,611
As vezes 463 48,7 395 49,7 68 43,6
Sempre 226 23,8 187 23,5 39 25,0
Convidaram vocé para praticar atividades fisicas
Nunca 213 22,4 167 21,0 46 295 0,041*
As vezes 517 54,4 439 55,2 78 50,0
Sempre 221 23,2 189 23,8 32 20,5
Assistiram vocé praticando atividades fisicas
Nunca 382 40,2 322 40,5 60 38,5 0,730
As vezes 435 45,7 361 45,4 74 47,4
Sempre 134 14,1 112 14,1 22 14,1
Comentaram positivamente sobre sua prética de
atividades fisica
Nunca 406 42,7 337 42,4 69 442 0,837
As vezes 423 44,5 360 453 63 40,4
Sempre 122 12,8 98 12,3 24 15,4
Conversaram com vocé sobre sua pratica de
atividades fisicas
Nunca 269 28,3 213 26,8 56 35,9 0,274
As vezes 495 52,1 429 54,0 66 42,3
Sempre 187 19,7 153 19,2 34 21,8

*“Teste de Qui-quadrado para tendéncia linear; p < 0,05.

Tabela 2 - Efeito moderador do estado nutricional e fragio atribuivel populacional na associa¢io entre o apoio social dos pais e dos amigos
com a atividade fisica dos adolescentes. So José dos Pinhais, Parana (n = 952).

Estrado nutricional

Eutréfico Sobrepeso
n % RP 1C95% P(‘;Zf p n % RP 1C95% P(‘?;:]; p
Apoio social recebido dos pais
Estimularam vocé a praticar
atividades fisicas
Nunca 104 13,1 1 - . . 23 14,7 1 - . -
As vezes 518 65,4 0,85  0,56-1,31 T 0,481 95 60,9 2,05 051-828 51,22 0,314
Sempre 170 21,5 1,02 0,62-1,65 1,96 0,930 38 24,4 1,21 0,24-6,09 1736 0,815
Praticaram atividades fisicas
com voce
Nunca 354 44,6 1 - - - 66 42,3 1 - - -
As vezes 391 493 1,08  0,79-1,47 741 0,615 77 494 159  067-3,75 37,11 0,285
Sempre 48 6,1 1,45  0,84-2,49 31,03 0,179 13 8,3 2,17 0,64-7,33 53,92 0,218
Levaram vocé pﬂIﬂ. praticm’
atividades fisicas
Nunca 319 40,2 1 - - - 61 39,1 1 - - -
As vezes 327 41,2 0,99  0,71-1,37 T 0,961 65 41,7 1,40  0,61-320 28,57 0,419
Sempre 147 18,5 1,08 0,72-1,62 7,41 0,691 30 19,2 0,76 0,21-2,66 + 0,672
Assistiram vocé praticando
atividades fisicas
Nunca 381 48,0 1 - - - 73 46,8 1 - - -

Continua...
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... continua
Estrado nutricional
Eutrofico Sobrepeso
n % RP 1C95% F(‘é;j) P n % RP 1C95% }Zﬁ/{j p
As vezes 357 450 1,59 1,15-2,18 37,11 0,001 73 468 320 1,23-827 68,75 0,001
Sempre 55 6,9 1,83 1,09-3,06 4536 0,002 10 6,4 2,92 0,65-13,09 6575 0,166
Comentaram positivamente sobre
sua pratica de atividades fisicas
Nunca 341 43,0 1 - - - 52 33,3 1 - - -
As vezes 340 42,9 1,51 1,09-2,10 33,77 0,001 79 50,6 2,96  1,06-8,25 66,22 0,003
Sempre 112 14,1 1,42 091-223 29,58 0,116 25 16,0 0,52 0,06-4,41 + 0,541
Conversaram com vocé sobre
sua pritica de atividades fisicas
Nunca 283 35,7 1 - - - 51 32,7 1 - - -
As vezes 393 49,6 1,29  093-1,80 22,48 0,127 80 51,3 2,04  0,79-522 5098 0,136
Sempre 117 14,8 1,07 0,66-1,73 6,54 0,760 25 16,0 0,81 0,17-391 T 0,799
Apoio social recebido dos amigos
Estimularam vocé a praticar
atividades fisicas
Nunca 253 31,9 1 - - - 59 37,8 1 - - -
As vezes 393 49,6 1,13 0,80-1,60 11,50 0,470 69 44,2 1,85  0,75-456 4595 0,184
Sempre 147 18,5 1,22 0,80-1,87 18,03 0,334 28 17,9 1,40  0,43-4,58 28,57 0,574
Praticaram atividades fisicas
com vocé
Nunca 212 26,7 1 - - - 49 31,4 1 - - -
As vezes 394 49,7 1,14 0,78-1,66 12,28 0,497 68 43,6 0,84  0,30-2,34 T 0,742
Sempre 187 23,6 1,47 0,98-2,22 31,97 0,069 39 25,0 2,09  083-525 5215 0,114
Convidaram vocé para
praticar atividades fisicas
Nunca 167 21,1 1 - - - 46 29,5 1 - - -
As vezes 437 55,1 1,19  0,79-1,78 1597 0,395 78 50,0 1,41 0,53-3,76 29,08 0,488
Sempre 189 238 132 0,84-2,08 2424 0,224 32 20,5 1,72 057-5,17 41,86 0,336
Assistiram vocé praticando
atividades fisicas
Nunca 320 40,4 1 - - - 60 38,5 1 - - -
As vezes 361 45,5 1,18  0,84-1,64 1525 0,325 74 47,4 2,10  0,79-5,58 52,38 0,135
Sempre 112 14,1 1,51 1,00-2,88 33,77 0,049 22 14,1 2,72 0,87-8,52 63,24 0,081
Comentaram positivamente sobre
sua pratica de atividades fisicas
Nunca 336 42,4 1 - - - 69 44,2 1 - - -
As vezes 359 45,3 1,15 0,83-1,59 13,04 0,379 63 40,4 1,72 0,71-416 41,86 0,225
Sempre 98 12,4 1,43 0,93-2,20 30,07 0,103 24 15,4 2,05 0,71-586 51,22 0,175
Conversaram com vocé sobre
sua pritica de atividades fisicas
Nunca 213 26,9 1 - - - 56 35,9 1 - - -
As vezes 427 53,8 0,92  0,65-1,30 T 0,658 66 42,3 1,83  0,74-451 4536 0,181
Sempre 153 19,3 1,11 0,73-1,68 9,90 0,614 34 21,8 1,09 0,33-361 826 0,874

RP = razio de prevaléncia obtida a partir da regressio de Poisson com variincia robusta; IC95% = intervalo de confianga de 95%; FAP = fragio atribuivel
populacional; + FAP nio calculada para RP inferiores a 1,00; p < 0,05.

»

pectivamente, indicaram FAP de 37,5 e 45,1 quando  atividades fisicas” “4s vezes”. Também foi observada
o apoio foi recebido “as vezes” e “sempre”, respectiva-  uma FAP de 32,8 ¢ FAP de 67,8 para “comentaram
mente, e FAP de 69,3 para “assistiram vocé praticando  positivamente sobre sua pritica de atividades fisicas”,
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Tabela 3 — Efeito moderador do estado nutricional e frag@o atribuivel populacional na associagao entre o apoio social dos pais e dos amigos
com a atividade fisica dos adolescentes, ajustados ao estagio maturacional, sexo e classe econdomica. Sdo José dos Pinhais, Parana (n = 952).

Estrado nutricional

Eutréfico Sobrepeso
n % RP 1C95%  FAP (%) p n % RP IC95%  FAP (%) p
Apoio social recebido dos pais
Estimularam vocé a praticar
atividades fisicas
Nunca 104 13,1 1 - - - 23 14,7 1 - - -
As vezes 518 65,4 0,84  0,55-1,30 T 0,455 95 60,9 1,88  0,20-5,56 46,81 0,411
Sempre 170 21,5 0,99  0,61-1,61 T 0,972 38 24,4 1,06  0,40-8,71 5,66 0,941
Praticaram atividades fisicas
com vocé
Nunca 354 446 1 - - - 66 42,3 1 - - -
As vezes 391 49,3 1,05 0,77-1,43 476 0,748 77 49,4 1,54  0,65-3,63 3506 0,325
Sempre 48 6,1 1,39 0,82-2,37 28,06 0,216 13 8,3 2,34 0,71-7,65 57,26 0,166
Levaram vocé para praticar
atividades fisicas
Nunca 319 40,2 1 - - - 61 39,1 1 - - -
As vezes 327 41,2 0,97  0,70-1,35 T 0,885 65 41,7 1,31 0,58-2,98 23,66 0,501
Sempre 147 18,5 1,07 0,71-1,59 6,54 0,745 30 19,2 0,83 0,23-3,02 T 0,784
Assistiram vocé praticando
atividades fisicas
Nunca 381 48,0 1 - - - 73 46,3 1 - - -
As vezes 357 45,1 1,60 1,16-2,19 375 0,001 73 46,8 3,26 1,23-8,63 69,3 0,001
Sempre 55 6,9 1,82 1,09-3,04 451 0,002 10 6,4 2,71 0,67-10,95 63,1 0,160
Comentaram positivamente sobre
sua pratica de atividades fisicas
Nunca 341 43,0 1 - - - 52 33,3 1 - - -
As vezes 340 49 1,49 108207 328 0,001 79 506 311 112859 67,8 0,002
Sempre 112 14,1 1,43 091-2,24 30,07 0,119 25 16,1 0,60  0,07-5,08 t 0,644
Conversaram com vocé sobre
sua pratica de atividades fisicas
Nunca 283 35,7 1 - - - 51 32,7 1 - - -
As vezes 393 49,6 1,27 0,91-1,77 21,26 0,155 80 51,3 1,94  0,80-4,69 48,45 0,174
Sempre 117 14,8 1,06  0,65-1,72 566 0,791 25 16,0 0,78 0,16-3,74 T 0,758
Apoio social recebido dos amigos
Estimularam vocé a praticar
atividades fisicas
Nunca 253 31,9 1 - - - 59 37,8 1 - - -
As vezes 393 49,6 1,14 0,81-1,61 12,28 0,435 69 44,2 1,82 0,74-448 4505 0,181
Sempre 147 18,5 1,26  0,82-1,93 20,63 0,289 28 17,9 1,53 0,46-5,06 34,64 0,482
Praticaram atividades fisicas
com vocé
Nunca 212 26,7 1 - - - 49 31,4 1 - - -
As vezes 394 49,7 1,13 0,77-1,66 11,50 0,502 68 43,6 0,80  0,28-2,26 T 0,672
Sempre 187 23,6 1,47 0,97-2,23 31,97 0,061 39 25,0 2,57 1,02-6,44 61,1 0,042
Convidaram vocé para praticar
atividades fisicas
Nunca 167 21,1 1 - - - 46 29,5 1 - - -
As vezes 437 55,1 1,17 0,78-1,75 14,53 0,442 78 50,0 1,19  0,45-3,15 15,97 0,714
Sempre 189 23,8 1,32 0,83-2,08 2424 0,238 32 20,5 1,86 0,65-5,35 46,24 0,245

Continua...
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... continua

Estrado nutricional

Eutréfico Sobrepeso
n % RP IC95%  FAP (%) p n % RP I1C95%  FAP (%) P
Assistiram vocé praticando
atividades fisicas
Nunca 320 40,4 1 - - 60 38,5 1 - - -
As vezes 361 45,5 1,17  0,84-1,63 14,53 0,338 74 47,4 2,20 0,81-5,96 54,55 0,126
Sempre 112 14,1 152 1,01-232 342 0,043 22 141 368 1,19-11,35 72,8 0,021
Comentaram positivamente
sobre sua prética de atividades
fisicas
Nunca 336 42,4 1 - - 69 44,2 1 - - -
As vezes 359 45,3 1,16  0,84-1,60 13,79 0,369 63 40,4 1,8 0,73-4,40 4444 0,194
Sempre 98 12,4 1,47 0,95-2,29 31,97 0,084 24 15,4 2,3 0,77-6,86 56,52 0,134
Conversaram com vocé sobre
sua pritica de atividades fisicas
Nunca 213 26,9 1 - - 56 35,9 1 - - -
As vezes 427 53,8 0,93  0,65-1,31 0,688 66 423 1,96 0,78-4,89 4898 0,146
Sempre 153 19,3 1,12 0,73-1,70 10,71 0,591 34 21,8 1,31 0,37-4,57 23,66 0,667

ambos nas frequéncias de “as vezes”.

O apoio social dos amigos para adolescentes com
sobrepeso apresentou uma FAP de 61,1 quando os ami-
gos praticaram atividades em conjunto “sempre”. E uma
FAP de 34,2 e 72,8 para os adolescentes eutréficos e
com sobrepeso quando o reforgo foi do tipo “assistiram
vocé praticando atividades fisicas” sempre foi percebido.

Discussao

As anilises do estudo indicaram que diferentes tipos
de apoio social podem ser associados a pratica de ati-
vidades fisicas de adolescentes e que, esta relagdo pode
ser moderada pelo estado nutricional, com as maiores
magnitudes de associagdo observadas para os adoles-
centes com sobrepeso.

Em relagio ao apoio social dos pais, este apresen-
tou-se como um importante fator para a prética de
atividades fisicas, pois, assistir ao filho praticando ati-
vidades fisicas poderia contribuir, para que tanto os
adolescentes eutréficos quanto aqueles com sobrepe-
so praticassem mais atividades fisicas regularmente. O
que confirma a hipétese de que existe uma associagio
positiva entre a pratica de atividades fisicas por parte
dos filhos quando seus pais assistem a esta>*"?2. Ou-
tro ponto é o papel moderador do estado nutricional
observado para esta relagio, indicando que esfor¢os na
promogio da satide devem considerar este aspecto.

Os pais comentarem positivamente sobre a pratica
de atividades fisicas ¢ apresentado pela literatura como

o tipo de suporte mais relacionado a atividade fisica de
seus filhos* 222 porém, em todos os estudos, as andli-
ses foram moderadas pelo sexo. Todavia, sugere-se que
o refor¢o positivo seja considerado em intervengdes,
uma vez que a valoriza¢do por parte de pessoas proxi-
mas tende a aumentar a autoeficicia4 que ¢é associada
a maiores niveis de atividades fisicas em adolescentes®.
Outro ponto é que os comentdrios positivos por par-
te dos pais poderiam aumentar a prética de atividades
fisicas dos adolescentes eutréficos e com sobrepeso e,
considerando que a atividade fisica estd associada posi-
tivamente a alteragdes no estado nutricional’, deixa cla-
ro a relevincia deste refor¢o positivo para adolescentes
eutréficos e em condigdes de sobrepeso.

Sobre o apoio social dos amigos, praticar ativida-
des fisicas em conjunto esteve associado a pritica de
atividades fisicas dos adolescentes com sobrepeso, o
que confirma resultados prévios que indicaram que
adolescentes tendem a ter seu nivel de atividade fisica
associado ao de seus amigos®* tanto para cumprir ou
deixar de cumprir as recomendagdes para a prética de
atividades fisicas®. Deixando clara a importancia de se
considerar praticas em grupo, pois estas facilitariam o
engajamento ativo de adolescentes.

Quando amigos assistem a pritica de atividades
fisicas, a chance de se cumprir as recomendagdes au-
menta para adolescentes eutréficos e sobrepeso, sendo a
maior magnitude da associa¢do observada para os com
sobrepeso. Este resultado mostra a importancia deste
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teedback, pois amigos influenciam tanto para iniciar
uma pritica quanto para a permanéncia nesta”. Assim,
o apoio social dos amigos deve ser considerado por es-
tratégias de promogio da satde, visto a importincia que
tem para a atividade fisica de adolescentes®, sendo ainda
mais justificado pela natural independéncia da familia e
expansdo das redes sociais comum nesta fase da vida®.

O presente estudo estimou a fragdo atribuivel popu-
lacional do apoio social recebido dos pais e dos amigos
na pratica de atividades fisicas de adolescentes e, como a
grande maioria dos estudos limitou-se em verificar a asso-
ciagdo do apoio social com a prética de atividades fisicas,
impossibilita comparagdes com outras investigacoes. Po-
rém, os achados indicaram que o apoio social recebido dos
pais e dos amigos pode estar associado a prética de ativi-
dades fisicas de adolescentes eutréficos e com sobrepeso.

Os achados sugerem que em relagdo aos pais assisti-
rem seus filhos praticando atividades fisicas e comenta-
rem positivamente sobre esta pratica estd positivamente
associado a pratica de atividades fisicas de adolescentes
eutréficos e com sobrepeso. E para os amigos, praticar
atividades fisicas em conjunto poderia elevar o nivel de
atividades fisicas de adolescentes com sobrepeso, além
de assistir o adolescente praticando atividades fisicas
poderia elevar os niveis de atividade fisica de adoles-
centes eutr6ficos e com sobrepeso.

Ainda sobre estas associagdes, assistir a pratica de ati-
vidades fisicas e comentar positivamente sobre esta, pode
sugerir a hipétese de o suporte emocional ser mais rela-
cionado a pritica de atividades fisicas do que o suporte
instrumental®. Com isso, sugere-se que as intervengdes te-
nham consideragio especial sobre a varidvel apoio social,
que deve ser vista como uma importante ferramenta para
aumentar os niveis de atividade fisica em adolescentes.

Quanto as limita¢des do estudo, o uso de medidas
autorreportadas, mesmo amplamente utilizados em
estudos epidemioldgicos® 242
quanto a acurdcia e tendem a superestimar a pratica de
atividades fisicas, assim é necessdria cautela na inter-

, apresentam limitaces

pretacdo e extrapola¢do dos dados.

Sobre o papel moderador do estado nutricional, é
sabido que adolescentes com sobrepeso podem apre-
sentar menor rendimento académico, autoimagem ne-
gativa, depressio, exclusio social e consequentemente

28,29

uma maior depressdo®?’; além da preferéncia por ati-

vidades contrarias a atividade fisica®3°.
Conclui-se que o apoio social de pais e amigos pode
ser associado a maiores niveis de atividade fisica de

adolescentes eutréficos e com sobrepeso.
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