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Resumo

O objetivo do presente estudo foi identificar a prevaléncia de barreiras & pratica de atividades
fisicas e fatores associados em alunos do ensino médio de escolas da zona rural da regido sul
do Rio Grande do Sul. Foram convidados a participar do estudo todos os alunos matriculados
no ensino médio, das 10 escolas compreendidas pela 52 Coordenadoria Regional de Educagio
(52 CRE-RS). O estudo, de delineamento transversal, investigou 510 alunos adolescentes (34%
do total da populagio) que responderam questiondrio sobre barreiras a pratica de atividades
fisicas e fatores associados. Dos entrevistados, 59,0% eram do sexo feminino, 80,0% tinham
entre 15 ¢ 17 anos, 92,3% eram de cor de pele branca e 37,7% estavam cursando o primeiro ano
do ensino médio. Mais da metade (53,3%) dos estudantes era suficientemente ativo no lazer
e 82,9% encontravam-se na categoria normal de IMC. As barreiras que apresentaram maior
prevaléncia foram: dias de chuva (79,1%), falta de tempo (75,3%) e falta de local adequado
para a prética (52,3%). Entre as meninas que relataram oito e nove barreiras, as prevaléncias de
insuficientemente ativas foi, respectivamente de 55,6% e 66,7%, enquanto que, para os meninos
que relataram esse mesmo nimero de barreiras, nio houve individuos insuficientemente ativos.
A tUnica barreira que permaneceu associada a inatividade fisica no lazer na anilise multivaridvel
foi a falta de dinheiro (p=0,03). Conclui-se que mais estudos com adolescentes residentes no
meio rural sio necessdrios para se conhecer as necessidades e assim estruturar politicas publicas
de incentivo 2 atividade fisica.
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Abstract

The aim of the study was fo identify the prevalence of barriers to physical activity and associated factors
in high school students from rural area of southern Rio Grande do Sul. All students enrolled in high
school were invited to participate in the study, from 10 schools from 5th CRE-RS. Cross-section-
al study interviewed 510 adolescent students (34% of the total of the population) who answered a
questionnaire about barriers to physical activity and associated factors. Most students (59.0%) were
female, 80.0% were in the age range between 15-17 years, 92.3% were white color and 37.7% had
the first year of high school. 53.3% of students were active during leisure time and 82.9% were with
normal BMI. The most prevalent barriers were: rainy days (79.1%), lack of time (75.3%) and lack of
a proper place to practice (52.3%). Among girls who reported eight and nine barriers, the prevalence
of insufficient physical activity was respectively 55.6% and 66.7%, whereas for boys who reported the
same number of barriers, there were no insufficient active individuals. The only barrier that remained
associated with physical inactivity in the multivariable analysis was the lack of money (p = 0.03). We
conclude that further studies with adolescents living in rural areas are required to understand the needs
and improve public policies to encourage physical activity.
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INTRODUCAO

As principais doengas cronicas ndo transmissiveis manifestadas durante a idade
adulta parecem ter seu inicio em fases mais precoces da vida, tais como a infancia
e adolescéncia’. Sdo nessas fases, também, que os hédbitos e as op¢des sio conso-
lidados em um individuo decorrentes do ambiente fisico e social em que se vive
(estilo de vida)* e podem ou ndo contribuir para o surgimento de doengas cronicas
nio transmissiveis. Levando em consideragio que atividades realizadas durante
determinado periodo da vida tendem a se manter ao longo da fase adulta’, a ati-
vidade fisica, por seus conhecidos beneficios para a satde, torna-se um elemento
importante a ser praticado durante a infincia e adolescéncia. Entretanto, pesquisas
demonstram que a nivel mundial* e nacional®, respectivamente, 80,3% e 56,9%
dos adolescentes ndo atingem as recomendagdes de atividade fisica necessaria para
obten¢do de beneficios a satde.

A provivel explica¢ido para baixos niveis de atividade fisica na adolescéncia sio
as barreiras que dificultam a participagio, uma vez que a pritica de atividade fisica
se relaciona com varidveis pessoais, divididas em biolégicas (sexo e idade), psico-
l6gicas (conhecimentos, personalidade, intencio, estresse, atitude e superagio de
barreiras) e ambientais, que envolvem o apoio de colegas e pais, acesso a programas
de atividades fisicas, tempo de lazer e tipo das atividades desenvolvidas®.

A zona rural apresenta uma configuragio bastante diferenciada da zona urbana
nos aspectos estruturais e culturais. O meio ambiente é um determinante do es-
tilo de vida, assim pessoas de uma mesma regido geografica, separados por alguns
quilémetros podem ter estilos de vida completamente diferentes em relagdo aos
habitos, principalmente entre os meios rural e urbano’. Contudo, poucos estudos
tem sido conduzidos na zona rural, especialmente sobre a temdtica atividade fisica.
O estudo de Raphaelli et al.?, conduzido no municipio rural de Bario do Triunfo/
RS, demonstrou uma prevaléncia de atividade fisica insuficiente de 45% entre os
adolescentes. Entretanto, ndo encontrou-se estudos que verificassem barreiras a
prética de atividade fisica em adolescentes que vivem na zona rural.

Portanto, considerando a caréncia de estudos epidemiolégicos envolvendo o
tema atividade fisica entre adolescentes que vivem em zonas rurais e importancia
de conhecer as barreiras a pratica de atividades fisicas por parte desses adoles-
centes, o presente estudo teve o objetivo de verificar a prevaléncia de barreiras a
prética de atividades fisicas e fatores a ela associados em escolares do ensino médio
da zona rural da regido sul do Rio Grande do Sul.

METODOS

Foi utilizado um delineamento transversal de base escolar do tipo censo, para estu-
dar adolescentes com idades entre 13 e 19 anos, estudantes das dez escolas locali-
zadas na zona rural compreendidas pela 52 Coordenadoria Regional de Educagio
do Rio Grande do Sul (52 CRE-RS) (municipios de Pelotas, Cangugu, Piratini,
Sdo Lourengo do Sul e Cerrito) . A coleta de dados foi efetuada no periodo de
maio a dezembro de 2012, sendo realizada a partir da aplicagdo de um questiond-
rio criado com a adaptagdo de outros questiondrios pré-existentes e de perguntas
formuladas conforme a necessidade do estudo.

Foram incluidos no estudo todos os adolescentes devidamente matriculados no
ensino médio das escolas rurais compreendidas pela 52 CRE-RS, que frequenta-
vam normalmente as aulas. Alunos que nio tiveram o Termo de Consentimento
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assinado pelos responséveis, que ndo estavam presentes nos dias das coletas de
dados, ou ainda, aqueles que se recusaram a responder o questiondrio foram con-
siderados como perdas e recusas.

Estimando-se uma prevaléncia de barreira nos nio expostos em torno de 5% e nos ex-
postos de 10%, o nimero de individuos estudados (N = 510) conferiu um poder estatis-
tico de 51% para examinar a prevaléncia de barreiras com um nivel de confianca de 95%.

A coleta de dados foi realizada por quatro individuos, de ambos os sexos, cur-
sando nivel superior, os quais passaram por treinamento teérico/pritico para a
aplicagdo dos questiondrios. As informagdes foram coletadas através de um ques-
tiondrio pré-codificado com questdes fechadas, sendo que a codificagio foi reali-
zada pelos supervisores do trabalho de campo.

Para a investiga¢do dos desfechos, utilizou-se um questiondrio elaborado por
Reichert et al.® adaptado para o pablico adolescente, que investiga barreiras a pré-
tica de atividades fisicas como: falta de tempo, preguica/cansago, falta de com-
panhia, falta de local adequado, falta de dinheiro, dias de chuva, dias muito frio/
quentes, presenca de lesdes e doengas e medo de se machucar. O nivel de atividade
fisica foi mensurado através do Questiondrio de Atividade Fisica para Adolescen-
tes (QAFA)’ o qual mede o tipo, intensidade, frequéncia e duragio das atividades
fisicas praticadas e possibilita de realizar estimativas de atividade fisica segundo as
recomendagdes atuais para adolescentes'.

Foram analisadas como exposi¢oes as varidveis socio demograficas (cor da pele,
idade, sexo e escolaridade) e de saide (estado nutricional). O estado nutricional
foi avaliado segundo o Indice de Massa Corpérea (IMC) (peso em quilos dividido
pela altura em metros elevada ao quadrado) e a classificagio dos adolescentes nas
categorias de IMC foram baseadas nos pontos de corte propostos por Cole et al.™™.

Para analise das barreiras, foram consideradas na anilise bruta como desfecho
e na andlise multivaridvel como exposi¢io, a qual o desfecho foi a varidvel insufi-
cientemente ativo no lazer.

A anilise bivariada examinou tabelas de contingéncia e a associagio estatistica
foi aferida para valor p<0,05 pelo teste de qui-quadrado de Pearson para hetero-
geneidade ou tendéncia linear e tendo como desfecho as barreiras estudadas. A
andlise multivaridvel foi realizada através de regressio de Poisson, que permitiu
controle simultineo de fatores que levaram em conta a hierarquia de determinagio
do sedentarismo no lazer, sendo as barreiras, nessa andlise, fatores de exposigio.

O modelo proposto para a hierarquia citada foi constituido de quatro niveis: o
primeiro, em que estdo inseridas as varidveis demograficas e econoémicas, o segun-
do que abrange as varidveis de satde, o terceiro representado pelas nove barreiras
e, no quarto nivel, o desfecho a ser avaliado: o sedentarismo no lazer. Os efeitos
das varidveis do primeiro nivel foram controlados entre si; as do segundo nivel
foram controladas entre elas e para as do primeiro nivel; as do terceiro nivel foram
controladas entre elas e para as dos dois niveis anteriores. Para selecio das varidveis
que permaneceram no modelo de regressio de Poisson foi utilizado o processo de
selecdo para trds, sendo consideradas significativas associagdes com p<0,05.

Os dados coletados foram duplamente digitados no programa EpiData 3.1, no
qual foi também realizada a verificag¢do de inconsisténcia das digitacoes entre os
bancos. A anilise estatistica foi realizada no programa STATA 12.0.

A pesquisa foi conduzida dentro dos padrdes éticos exigidos pela Declaragio de
Helsinque de 1964 e de acordo com a resolugdo 196/96 do Ministério da Saude. O
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Escola Superior de Edu-
cagio Fisica da Universidade Federal de Pelotas, sob protocolo de nimero 038/2011.
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RESULTADOS

O presente estudo contou com a participa¢io de 510 alunos, de um total de 1502 alu-
nos matriculados em escolas de ensino médio localizadas na zona rural, compreendidas
pela 52 CRE-RS. Foram considerados como perdas e recusas aqueles que nio entre-
garam o Termo de Consentimento assinado pelos responsiveis, bem como os alunos
que ndo estavam presentes nos dias das coletas de dados, ou se recusaram a participar.

A Tabela 1 descreve a populagio estudada de acordo com o sexo, idade, cor
da pele, escolaridade, nivel de atividade fisica e estado nutricional. A maioria dos
escolares estudados era do sexo feminino (59,0%), possuia entre 15 e 17 anos
(80,0%), cor de pele branca (92,3%) e estava cursando o primeiro ano do ensino
médio (37,7%). Observou-se que pouco mais da metade dos jovens estudados
eram ativos no lazer (53,3%) e, no que se refere ao estado nutricional, 82,9% en-
contravam-se na categoria de IMC referente a normalidade.

Tabela 1 - Descricdo das varidveis demograficas, comportamentais e nutricional de escolares per-
tencentes a 5* CRE-RS do ensino médio da zona rural, 2012 (N=510).

Variaveis N %
Sexo
Meninos 209 41,0
Meninas 301 59,0
Idade
13/14 anos 25 49
15 anos 131 25,7
16 anos 141 27,7
17 anos 125 24,5
18/19 anos 88 17,2
Cor da pele*
Branca 454 92,3
N&o branca 38 77
Escolaridade
1° ano ensino médio 192 37,7
2° ano ensino médio 154 30,1
3° ano ensino médio 164 32,2

Nivel de atividade fisica

Insuficientemente ativo 238 46,7
Ativo 272 53,3
IMC
Normal 422 82,9
Sobrepeso 60 11,8
Obesidade 27 5,3

* Numero maximo de informagdes perdidas = 18.

A Figura 1 apresenta a prevaléncia das barreiras a pritica de atividades fisicas
entre os jovens, na qual as barreiras dias de chuva (79,1%), falta de tempo (75,3%)
e falta de local adequado (52,3%) foram as mais frequentes.

A Figura 2 demonstra a prevaléncia de inatividade fisica no lazer em relagio ao
numero de barreiras relatadas pelos adolescentes. Entre as meninas que relataram
oito e nove barreiras, as prevaléncias de insuficientemente ativas foi, respectivamen-
te de 55,6% e 66,7%, enquanto que, para os meninos que relataram esse mesmo
numero de barreiras, ndo houve individuos insuficientemente ativos. Importante
salientar que, daqueles que ndo relataram qualquer barreira para a prética de ativi-
dades fisicas, a prevaléncia de insuficientemente ativos, em ambos os sexos, foi nula.
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Figura 1 — Prevaléncia de barreiras a prética de atividades fisicas entre adolescentes da zona rural
do sul do RS.
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Figura 2 - Prevaléncia de insuficientemente ativos no lazer e o nimero de barreiras relatadas a pra-
tica de atividades fisicas de adolescentes do sul do RS.

A prevaléncia de barreiras relatadas e a sua associagio com as varidveis inde-
pendentes estdo descritas na Tabela 2. A varidvel sexo esteve associada com as
barreiras pregui¢a/cansago (p<0,001), medo de se machucar (p<0,001), falta de
companhia, (p<0,001), dias de chuva (p=0,009), falta de local adequado (p<0,001),
dias muito quentes (p=0,002) e dias muito frios (p<0,001). No que se refere a
idade, verificou-se que os adolescentes mais velhos (16- 19) relataram a falta de
local adequado como um empecilho a pritica (p=0,01) quando comparado aos
adolescentes de mais jovens. Individuos de cor da pele nio branca indicaram mais
frequentemente a falta de dinheiro como uma barreira a prética de atividade fisica
do que os de cor da pele branca. A escolaridade dos estudantes esteve associada a
falta de tempo, lesdo ou doenga e falta de local adequado, sendo que quanto maior
a escolaridade, maior é a prevaléncia de falta de tempo e a falta de local adequado
para a pritica, e menor a prevaléncia de lesdo ou doengas. O estado nutricional
esteve relacionado com as barreiras pregui¢a/cansaco e falta de dinheiro, sendo que
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48,2% dos individuos na categoria de obesidade relataram ter preguica ou cansago

para a prética de atividades, bem como 28,3% dos com sobrepeso indicaram a falta

de dinheiro como dificuldade para a mesma. Adolescentes insuficientemente ati-

vos no lazer relataram maior prevaléncia das barreiras falta de tempo, preguica ou

cansago, falta de companhia, falta de locais adequados e dias muito frios, quando

comparados a4 S€US pares ativos.

A Tabela 3 apresenta a andlise de associag¢io bruta e ajustada entre barreiras

a pritica de atividades fisicas e prética insuficiente de atividades fisicas. A Unica

barreira que permaneceu associada a inatividade fisica no lazer apds ajuste para as

varidveis sexo, idade, cor da pele, escolaridade, IMC e demais barreiras, foi a de

falta de dinheiro (p=0,03).

Tabela 2 - Prevaléncias das barreiras para atividade fisica segundo as variaveis independentes.

349 m

Falta de Preguica/ Faltade Medodese Lesdaoou Faltade Diasde Faltadelocal Dias muito Dias muito
Tempo Cansaco Dinheiro machucar  doenca Companhia Chuva  adequado quentes frios
Sexo, p 0,04 <0,001* 0,6 0,001* 0,5 0,001* 0,009* 0,001* 0,002* 0,001*
Meninos 20,0 14,4 13,5 16,4 10,6 28,5 73,4 42,8 19,6 23,1
Meninas 28,0 421 12,1 33,4 8,8 441 83,1 58,9 31,9 43,6
Idade (anos), p 0,3 0,3 0,09 09 0,4 0,7 0,4 0,01** 0,8 0,6
13 /14 8,0 24,0 4,0 32,0 12,0 250 76,0 28,0 16,0 28,0
15 233 21,9 9,3 233 10,1 40,3 83,6 46,2 30,2 36,7
16 28,3 38,6 15,0 27,7 10,6 41,1 79,7 56,5 27,5 37,0
17 24,8 34,4 12,8 28,0 8,1 36,0 74,4 58,4 25,0 37,6
18 /19 259 27,3 16,1 253 8,1 34,1 79,3 58,0 26,1 28,4
Cor da pele, p 0,2 0,6 0,001* 0,6 0,8 0,2 0,2 0,5 0,05 0,1
Branco 23,8 30,9 10,9 271 9,2 37,3 79,6 51,9 28,1 36,1
N&o Branco 34,2 26,3 31,6 23,7 10,5 47,4 711 57,9 13,2 23,7
Escolaridade, p 0,04** 0,3 09 1,0 0,03** 0,3 0,9 0,001** 0,9 0,02
1° ano ensino médio 19,0 27,2 11,0 24,6 12,6 33,3 79,8 39,5 25,8 29,3
2° ano ensino médio 28,0 32,7 15,2 30,5 10,0 43,1 78,2 56,3 293 35,8
3° ano ensino médio 28,0 32,3 12,3 24,4 5,6 38,0 79,1 63,2 252 40,9
Estado nutricional, p* 0,4 0,03**  0,008** 0,4 0,9 0,7 0,6 0,5 0,1 0,4
Eutréfico 23,9 29,0 10,3 26,7 9.1 37,2 79,3 51,7 259 34,8
Sobrepeso 28,3 35,0 28,3 30,0 11,7 41,7 79,7 55,9 25,4 32,2
Obesidade 29,6 48,2 14,8 14,8 7.4 37,0 741 55,6 44.4 48,2
Atividade fisica lazer, p  0,04* 0,001* 0,3 0,7 0,7 0,004* 0,4 0,02* 0,06 0,002*
Insuficiente 30,5 39,2 11,0 257 9,0 443 80,8 57,6 30,8 421
Suficiente 19,6 23,3 14,1 27,0 10,0 31,8 77,7 47,6 233 29,0

** p para tendéncia linear

* p para heterogeneidade

Tabela 3 - Razdes de prevaléncia (bruta e ajustada) para barreiras a pratica de atividades fisicas.

Barreiras Bruta (1C95%) Ajustada* (1C95%) p
Falta de tempo 1401,1-17) 1,2(1,0-1,5) 0,07
Preguica/cansaco 0,7 (0,6 - 0,8) 0,8 (0,7 - 1,0) 0,1
Falta de dinheiro 1,1(0,9-1,4) 1,3(1,0-1,6) 0,03*
Medo de se machucar 1,0(09-1,2) 1,2(0,9-14) 0,1
Presenca de lesdes/doencas 1,1(0,8-1,4) 1,0(0,8-1,2) 0,8
Falta de companhia 0,8 (0,6 -0,9) 0,9 (0,7 - 1,0) 0,09
Dias de chuva 0,9(0,8-1,1) 1,0(0,9-1,2) 0,7
Dia muito frio 0,9 (0,6-1,9) 0,8(0,7-1,1) 0,2
Dia muito quente 0,8 (0,7 -1,0) 1,0(0,8-1,3) 0,8
Falta de local adequado 0,8(0,7-0,9) 1,0(0,8-1,1) 0,7

Ajustada para sexo, idade, cor da pele, escolaridade, IMC e demais barreiras.
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DISCUSSAO

O presente estudo verificou que as barreiras a prética de atividades fisicas mais pre-
valentes em estudantes de escolas localizadas na zona rural do sul do Rio Grande
do Sul foram dias de chuva, falta de tempo e falta de local adequado para a pratica.
Também constatou que o género feminino apresentou maior prevaléncia de bar-
reiras do que adolescentes do sexo masculino e que individuos que relataram falta
de dinheiro como barreira a pratica possuiam 30% mais risco de serem inativos.

Poucas pesquisas tém analisado hdbitos de determinada populagdo dentro do
contexto da zona rural. Este estudo se caracterizou por ser pioneiro na andlise do
comportamento de adolescentes de escolas localizadas em espagos onde predomi-
nam pequenas ¢ médias propriedades agricolas da regio.

Antes de comegarmos a discutir os resultados encontrados, é importante iden-
tificar as diferengas existentes entre a zona rural e urbana que compreendem os
municipios incluidos no estudo. A zona rural se caracteriza predominantemente
pelo trabalho agricola familiar, onde as propriedades estdo mais distantes umas das
outras, as estradas sdo de terra, ha menor infraestrutura de comércio, lazer e atra-
tivos culturais, além das escolas estarem localizadas mais distantes das residéncias,
por abranger uma 4rea superior do que em regides urbanas.

O presente estudo mostrou que mais da metade dos adolescentes pesquisados
eram ativos no lazer. Informacdo semelhante com estudo realizado em escolares
da zona rural do pequeno municipio de Triunfo-RS*, onde 55% mostravam fre-
quéncia superior de atividade fisica, contrastando com outros estudos realizados
em ambientes urbanos, que evidenciam elevados indices de inatividade fisica entre

os adolescentes®>!3

. Pressupde-se que esse fato deve-se a falta de ambiente fisico
adequado para a realizagio das praticas desportivas, o qual foi a terceira barreira
mais prevalente. A inexisténcia de gindsios e quadras esportivas na drea rural do
municipio, além da grande utiliza¢do de transporte escolar, como deslocamento,
pelos adolescentes podem ser alguns dos fatores que ajudem a explicar tal preva-
léncia de insuficientemente ativos'>. A maior prevaléncia de inatividade fisica en-
tre adolescentes do sexo feminino entre os que relataram quatro ou mais barreiras,
aponta para a tendéncia de meninas serem mais inativas do que meninos®, assim
como descrito em estudo realizado na zona urbana de Pelotas-RS™.

A barreira “dia de chuva” apresentou elevada prevaléncia e indica a dificuldade
de praticar atividades em espagos ao ar livre. Esta mesma situago foi verificada
em estudo desenvolvido na cidade de Pelotas, que considerou as condi¢des de ins-
tabilidade climética da regido sul do pais, principalmente no inverno, como fator
de impedimento as atividades fisicas™.

No que tange a prevaléncia de falta de tempo, citada por trés quartos dos es-
tudantes, esta pode estar vinculada ao fato de muitos destes alunos, em especial os
mais velhos, estarem envolvidos com outras atividades profissionais ou escolares,
como por exemplo, estudos pré-vestibular ou entdo jornada de trabalho com muita
atividade fisica, que dificulta a inser¢do de uma rotina de atividades fisicas no dia a
dia. Tal afirmagdo é sustentada por Garcia e Fisberg! os quais encontraram rela-
¢do dessa barreira com a escolaridade e a idade dos adolescentes. Estudo realizado
com estudantes de ensino médio de Santa Maria-RS, verificou que 28% dos en-
trevistados relataram o tempo dedicado aos estudos como uma barreira, seguido de
16% que apontaram a carga de trabalho extensa e 12% para tarefas domésticas™.

A barreira falta de local adequado tornou-se mais prevalente a medida que
aumentou a escolaridade dos adolescentes. Alunos com idades mais avangadas jé

MULLER & SILVA e



==mmm Barreiras a atividade fisica em adolescentes rurais

se desfazem de hébitos vinculados a atividades fisicas do publico infantil como a
queimada/cagador, andar de bicicleta, correr e acabam por preferir atividades que
demandam certa estrutura e equipamentos como academia de gindstica, natagio,
lutas, entre outros. Isso pode estar relacionado a prevaléncia da falta de local ade-
quado citado pelos alunos com idades avancadas e que estudam nas séries finais
do ensino médio. Um estudo® conduzido com adolescentes atendidos em um am-
bulatério de Sao Paulo-SP, mostrou que atividades de danga, lutas ou natagio e
musculagio ou gindstica sio relatadas como atividades preferidas de adolescentes
entre 15 e 19 anos, e que brincadeiras e jogos coletivos sdo elegidas por criangas
e adolescentes de 10 a 14 anos. A prevaléncia da barreira falta de local adequado
também apareceu como terceira mais mencionada em outro estudo com adoles-
centes realizado na cidade de Pelotas-RS™.

Um total de sete barreiras esteve associada ao sexo feminino. Este resultado
difere de estudos Ceschini e F. Junior'’, onde a percepgio de barreiras para ambos
os sexos foi similar. Entretanto, vai ao encontro dos resultados relatados por Garcia
et al.’, Dambros et al.’¢, Copetti et al.'* e Santos et al."® que admitem que meninas
percebem um nimero maior de barreiras do que os meninos, podendo esta situa-
¢do estar relacionada a maior prevaléncia de inatividade fisica entre as meninas® ™.

Individuos em sobrepeso e obesos relataram maior preguiga/cansago para a pra-
tica de atividades fisicas. Esse fato aponta para uma limita¢ido que esses individuos
estdo condicionados, podendo essa relagio ser verificada em um estudo desenvol-
vido na cidade de Florian6polis-SC que mostrou o cansago fisico como a barreira
mais citada entre obesos mérbidos, resultando em redugio significativa desta barrei-
ra, ap6s diminui¢do da massa corporal posterior a realizagdo de cirurgia baridtrica®.

A falta de dinheiro foi uma barreira a pritica associada ao estado nutricional.
Aqueles adolescentes que se caracterizaram como obesos, relataram como barreira
a falta de dinheiro para a pratica. Embora nio se tenha identificado em outros
estudos que relacionassem o estado nutricional com essa barreira na literatura, hi-
potetiza-se que os individuos obesos nio costumam gastar dinheiro em atividade
fisica, ndo tém, ou preferem outros investimentos. Seguinte explica¢io é que, como
terceira barreira mais citada, a falta de locais publicos dificultaria a pratica.

Na anilise multivaridvel, verificou-se que os entrevistados que relataram a falta
de dinheiro como uma barreira foram 30% mais inativos que os que nio a relata-
ram. A falta de dinheiro é um fator de risco para a inatividade fisica no lazer. Nao
foram encontrados outros resultados que possam suportar tal achado na literatura.

Algumas questdes podem ser consideradas como limitantes deste estudo: (1)
o delineamento transversal utilizado dificultou estabelecer a temporalidade nas
relagbes de causa e efeito; (2) a inexisténcia de um instrumento validado para
avaliar barreiras a prética de atividades fisicas em adolescentes e, (3) por mais que
os escolares tivessem esclarecidos sobre a importincia da investigagio, e apesar do
treinamento realizado com a equipe de coleta de dados, o fato de os questiondrios
serem autoaplicados pode ter contribuido para a perda de informagdes. Além dis-
so, o percentual de perdas e recusas atingido (66,0%) estd superestimado devido
o fato de muitos dos alunos na lista de matriculados néo estarem frequentando a
escola regularmente (evasio) e estarem fora da idade abrangida pelo presente estu-
do. Portanto acredita-se que os resultados encontrados nio invalidariam a validade
interna do estudo.

Concluindo, mais da metade dos adolescentes pesquisados eram ativos no lazer
e as barreiras a pratica de atividades fisicas mais frequentes foram os dias de chuva,
falta de tempo e falta de local adequado para a pratica. Também constatou-se que
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o género feminino apresentou maior prevaléncia de barreiras do que adolescentes
do sexo masculino e que individuos que relataram falta de dinheiro como bar-
reira 4 pritica possuiam 30% mais risco de serem inativos. Contudo, salienta-se
que a extrapolagdo desses resultados para outras populagdes deve ser avaliada com
cautela devido as perdas e recusas do estudo e pelas diferencas existentes entre as
comunidades rurais que habitam as diferentes regiées do Brasil.

Sugere-se a produgio de estudos que verifiquem reconhecer as necessidades dos
adolescentes que residem na zona rural, uma vez que ainda sdo poucos os estudos
envolvendo a populagdo que habita essa regido, especialmente os adolescentes, os
quais possuem caracteristicas distintas dos sujeitos moradores das zonas urbanas.
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