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Este estudo teve como objetivo verificar a prevaléncia de determinados comportamentos negativos relacionados
a safide em alunos da maior escola piblica do Estado de Santa Catarina. A amostra foi composta por 516
adolescentes, com idades entre 14 e 19 anos. Para a andlise de dados utilizou-se o teste do Qui-quadrado e
a Razao de Prevaléncia, adotando-se p<0,05. Comparando-se as prevaléncias dos comportamentos, segundo
género, verificou-se que as mogas se mostraram menos ativas e com pior percepcao de estresse do que os rapazes.
Por outro lado, maior prevaléncia de consumo abusivo de &lcool foi constatado entre os rapazes. Quanto ao turno
de estudo, os adolescentes que estudavam a noite apresentavam maior prevaléncia no consumo inadequado de
frutas e também de fumantes, do que seus pares do turno diurno. Em relagao a faixa etéria, verificou-se que entre
os adolescentes com maior idade (17 a 19 anos) havia maior proporcao de fumantes e de sujeitos que ja haviam
consumido outras drogas do que entre os adolescentes com menor idade (14 a 16 anos). Portanto, neste grupo de
adolescentes do ensino médio, observa-se maior risco de comportamentos negativos relacionados a salide entre
aqueles do periodo noturno e com idades mais elevadas.

HEALTH BEHAVIORS IN SCHOOL ADOLESCENTS FROM FLORIANOPOLIS, SANTA CATARINA, BRAZIL

The purpose of this study was to investigate the prevalence of health-risk behaviors in a representative sample of
adolescents attending the largest public high school in the State of Santa Catarina (IEE), located in Florianopolis.
The sample in this cross-sectional, epidemiological investigation comprised 516 students (224 boys and 292 girls),
ages 14 to 19 years. Data analysis was performed with the SPSS software, including prevalence ratio and Chi-
square test (p<<0,05). Girls were less active, and had a more negative perception about stress than boys. However,
boys referred to higher consumption of alcoholic beverages. Comparing students from the day versus evening
classes, it was observed that those enrolled in the evening classes were more prone to inadequate consumption of
fruits and smoking behaviors than students of the day classes. When the prevalence of risk behaviors was analysed
by age groups, results showed that older adolescents (17 to 19 years) were more prone to smoking behavior, and to
greater consumption of others drugs (not alcohol or cigarette) than younger adolescents (14 to 16 years). It was,
therefore, observed, that older adolescents, attending evening classes demonstrated higher prevalence of negative
health behaviors in this population.

Revista Brasileira de Atividade Fisica & Saiide

13



14

Introducao

Devido a constatagdo de que a ocorréncia de
muitas doengas e mortes prematuras esta relacio-
nada a maneira como as pessoas vivem, o estudo
do estilo de vida das pessoas e grupos t€ém ganhado
especial destaque nos ultimos anos (CHOR; 1999,
INCA, 2004; JOHANSSON, SUNDQUIST, 1999;
NAHAS, 2003; U.S. DEPARTAMENT OF HEAL-
TH AND HUMAN SERVICES, 1996, WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2005).

Evidentemente que ndo se deve limitar a com-
plexa questdo da satde ao estilo de vida — por si s6
bastante complexo. Outros fatores, como as pro-
prias caracteristicas herdadas, o ambiente em que
se vive e o proprio acesso aos servigos de satude
exercem também um papel importante. Por outro
lado, ndo se pode negar que cada vez mais o estilo
de vida tem sido interpretado como um bom indi-
cador de saude.

Considerando que a adolescéncia ¢ um dos pe-
riodos mais intensos do ciclo da vida, € onde ocor-
rem muitas modificagcdes bioldgicas, psicologicas
e sociais, esta fase da vida parece ser de fundamen-
tal importancia ao que se refere a aquisi¢do de va-
lores, atitudes e hdbitos que estardo possivelmente
presentes na vida adulta. Nao se trata, entretanto,
de se considerar a adolescéncia apenas como uma
fase intermediaria entre a infincia e a vida adulta,
mas como um periodo de iniciag¢do e consolidacio
de comportamentos que afetam positivamente ou
negativamente a vida das pessoas.

Na verdade, as politicas publicas de saude e de
educagdo brasileiras tém um grande desafio, que
¢ o de considerar e atuar sobre as expectativas e
necessidades atuais dos adolescentes, sem perder
de vista suas necessidades futuras. Este desafio
se justifica por que, por um lado os jovens estdo
expostos a um risco de morte precoce, principal-
mente por causas violentas, bastante considera-
vel nos dias atuais (BARROS et al, 2001; IBGE,
2005; VERMELHO, JORGE, 1996), e por outro,
ha evidéncias recentes de que o desenvolvimento
de diversas doengas cronicas nio transmissiveis
inicia j& nas primeiras fases da vida (BETTS et al.,
2002; KYNGAS, 2000; NIEMAN, 1999). Cada
vez mais fica evidente que a escolha de determina-
dos comportamentos € influenciada por uma com-
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plexa interagdo de varidveis, entre elas as de cunho
social, cultural e ambiental (CHOR, 1999; MOTA,
SALLIS, 2002; NAHAS, 2003; SALLIS, OWEN,
1999). Com este entendimento, torna-se um grave
erro considerar o estilo de vida como dependente
unica e exclusivamente da vontade pessoal de cada
individuo, a0 mesmo tempo em que € incorreto ne-
gar este aspecto como um importante influencia-
dor dessas escolhas.

OBJETIVO

Este estudo teve como objetivo analisar a pre-
valéncia de determinados comportamentos nega-
tivos relacionados a sauide em uma amostra repre-
sentativa de estudantes do ensino médio da maior
escola publica do Estado de Santa Catarina, segun-
do género, turno de estudo e faixa de idade.

Material e Metodos

Este estudo analitico com corte transversal
(PEREIRA, 1995) foi apreciado e aprovado pelo
Comité de Etica da Universidade Federal de San-
ta Catarina (UFSC), que acompanha as normas de
Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional sobre
pesquisa envolvendo Seres Humanos.

POPULACAO E AMOSTRA

A populacdo incluiu 2.112 adolescentes de 14
a 19 anos, de ambos os géneros, regularmente ma-
triculados no ensino médio do Instituto Estadual da
Educagao do Estado de Santa Catarina (IEE/SC),
que ¢ a maior escola publica em nimero de alunos
no estado. Ao todo, o IEE/SC tinha 95 turmas de
ensino médio no ano de 2005, (ano de realizagdo
da coleta dos dados).

Para a determinacdo do tamanho da amostra
foram utilizados os procedimentos sugeridos por
LUIZ E MAGNANINI (2000). Considerou-se um
nivel de confianga de 95%, um erro toleravel de
5%, e a prevaléncia, foi estimada em 50%. Assim,
a amostra calculada inicialmente ficou em 322 su-
jeitos (para amostra aleatdria simples).

Dada a dificuldade de se conseguir uma relacdo
nominal de cada um dos alunos e também a dificul-
dade operacional que este método implicaria, optou-



se pela realizagdo da coleta considerando as turmas
inteiras (conglomerados). Uma vez feita esta opgao,
realizou-se a corre¢do amostral (efeito do design
— deff) de 1,5. Assim, aumentou-se o tamanho da
amostra inicialmente calculado em 50%, ficando en-
tdo o nimero minimo de sujeitos em 484 (322 x 1,5).

No planejamento da pesquisa, prevendo even-
tuais perdas, extrapolou-se ainda a amostra em
10%. Dessa forma, previu-se a aplicacdo de ques-
tiondrio em 532 adolescentes.

Com o conhecimento prévio da média do nu-
mero de alunos em cada turno, sorteou-se aleato-
riamente o nimero de turmas necessarias em cada
um dos turnos, de modo que se atingisse o nimero
de adolescentes necessario para a realizagdo do
estudo. Na composicdo da amostra, manteve-se
a proporcionalidade por turno (diurno e noturno)
e também por série (primeiro, segundo e terceiro
ano do ensino médio). A fragdo amostral de cada
estrato ficou em torno de 25%.

COLETA DAS INFORMAGOES

Para a coleta das informagdes, foi utilizado
um questiondrio testado previamente. A coleta de
dados foi realizada nos meses de agosto e setem-
bro de 2005, conforme planejamento estabelecido.
O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) era entregue pelo pesquisador alguns dias
antes da coleta de dados, para que aqueles alunos
com idade inferior a 18 anos pudessem levar este
documento para suas residéncias e solicitar a auto-
rizagdo assinada por um dos responsaveis.

Oquestionario foiaplicadoemsaladeaula, sem-
pre de maneira dirigida pelo pesquisador, de modo
que as questdes eram apresentadas e explicadas uma
auma e em caso de duvida era feito o esclarecimen-
to de maneira coletiva. O tempo médio de aplica-
¢do0 do questiondrio ficou em torno de 30 minutos.

CRITERIOS DE ANALISE DAS VARIAVEIS

No presente estudo foram analisados oito
comportamentos relacionados a saude. Especifica-
mente: nivel de atividade fisica habitual, pratica
de atividade fisica no lazer, consumo de frutas (ou
suco de frutas), consumo de verduras (ou saladas
verdes), consumo abusivo de alcool, tabagismo,
consumo de outras drogas e percepcao de estresse.

Foram considerados insuficientemente ativos
aqueles adolescentes que ndo praticavam pelo me-
nos 300 minutos de atividades fisicas moderadas
ou vigorosas por semana (levando-se em conta
as aulas de educacdo fisica, os deslocamentos, a
pratica de esportes ou outras atividades fisicas no
tempo livre). Aqueles que referiram ndo praticar
nenhum tipo de atividade fisica no seu tempo livre
foram considerados inativos no lazer.

Para o consumo de frutas e verduras, foram
classificados como tendo consumo inadequado os
sujeitos que referiam ingerir esses alimentos em
menos de cinco dias semanais, independentemente
da quantidade diaria.

Considerou-se como consumo abusivo de al-
cool a ingestdo de cinco ou mais doses de bebidas
alcodlicas em uma mesma ocasido nos ultimos 30
dias, e/ou consumir mais de quatorze doses sema-
nais de bebidas alcoolicas (para rapazes) e sete do-
ses (para mogas) em uma semana normal.

Foram classificados como fumantes os adoles-
centes que referiram fumar atualmente (indepen-
dente da quantidade).

Para o consumo de outras drogas (COD), consi-
derou-se o consumo em pelo menos uma ocasido de
algum tipo de droga, que ndo fosse alcool ou fumo.

Na variavel relacionada ao nivel de estresse,
considerou-se como tendo percep¢do negativa os
adolescentes que referiram estar sempre ou quase
sempre estressados.

PROCEDIMENTOS DE CRITICA, TABULAGAO E
ANALISE DOS DADOS

Para tabulagdo dos dados, foi utilizado o pro-
grama Epi-data, versdo 3.1, sendo. Foram digita-
dos 516 questiondrios. Com o objetivo de se de-
tectar possiveis detectar erros na entrada de dados,
52 questionarios (cerca de 10% do total) passaram
por nova digitacdo e através do proprio Epi-Data
foi gerado um arquivo contendo informacdes sobre
os erros. De um total de 5824 campos alfanuméri-
cos redigitados, apenas 4 (0,00068%) continham
erro, o que demonstra que os dados apresentados
sdo confidveis do ponto de vista da entrada dos da-
dos, uma vez que a margem de erro observada foi
bastante pequena.

Revista Brasileira de Atividade Fisica & Saiide

15



16

Para as varidveis continuas, procurou-se iden-
tificar potenciais “outliers”. Para tanto, revisou-se
manualmente os valores extremos (superior e infe-
rior), sendo que nenhum erro foi detectado.

A andlise dos dados foi realizada nos progra-
mas Excel para Windows e SPSS para Windows
versdo 11.5. Para verificar a associacdo e estimar
a forca da associacdo entre o género, o turno de
estudo e a faixa de idade com os comportamen-
tos relacionados a saude, utilizou-se a Razio de
Prevaléncia. Para avaliar a significancia entre as
associagoes fez-se uso do teste do Qui-quadrado
(x?), adotando-se p<0,05.

Resultados
COMPOSICAO E CARACTERIZAGAO DA AMOSTRA

Ao todo, 526 adolescentes responderam ao
questionario. Destes, cinco referiram idade supe-
rior a 19 anos, quatro ndo preencheram questdes

fundamentais para a analise dos dados — como sexo
e idade -, e um devolveu o questionario com mui-
tas questdes em branco. Dessa forma, foram exclu-
idos da amostra 10 sujeitos. Apenas trés sujeitos se
recusaram, quando da coleta de dados, a participar
do estudo. Assim, ao final do estudo, foram anali-
sados os dados de 516 sujeitos, sendo 224 rapazes
(43,4%) e 292 mogas (56,6%). Quanto ao turno de
estudo, 383 (74,2%) adolescentes estudavam no
turno diurno e 133 (25,8%) no noturno.

A média de idade da amostra foi de 16,04 anos
(DP=1,14 anos). A tabela 1 apresenta outras ca-
racteristicas socio-demograficas dos sujeitos que
participaram do estudo.

A maior parte dos adolescentes referiu ser
solteira (n= 496; 96,1%), morar com a familia
(n=506; 98,1%), e em residéncias com até 4 pes-
soas (n=328; 64,2%), além de possuir entre 1 e 2
irmaos (n=324; 62,9%). A faixa de renda familiar
que apresentou maior freqiiéncia ficou entre dois e
quatro saldrios minimos da época (n=180; 37,1%),

TABELA 1
Caracteristicas Scio-Demograficas dos Estudantes
Variavel Categoria Rapazes Mocas Todos
Estado Civil Solteiro 216 (96,4%) 280 (95,9%) 496 (96,1%)
Outro 8 (3,6%) 12 (4,1%) 20 (3,9%)
Mora com a Sim 219 (98,6%) 287 (98,3%) 506 (98,4%)
familia Niao 3 (1,4%) 5 1,7%) 8 (1,6%)
Pessoas morando Até 4 152 (68,5%) 176 (60,9%) 328 (64,2%)
junto* 5 ou mais 70 (31,5%) 113 (39,1%) 183 (35,8%)
Numero irméos Nenhum 32 (14,3%) 31 (10,7%) 63 (12,2%)
la2 140 (62,5%) 184 (63,2%) 324 (62,9%)
3 ou mais 52 (23,2%) 76 (26,1%) 128 (24,9%)
Renda familiar Até 2 SM 20 (9,3%) 20 (7,4%) 40 (8,2%)
mensal 2,1 a4 SM 70 (32,6%) 110 (40,7%) 180 (37,1%)
4,1a7SM 69 (32,1%) 85 (31,5%) 154 (31,8%)
>7 SM 56 (26,0%) 55 (20,4%) 55 (20,9%)
Grau de instru- < Médio 71 (32,3%) 106 (36,7%) 177 (34,7%)
¢do do chefe da Médio 92 (41,8%) 118 (40,8%) 210 (41,3%)
familia Superior 57 (25,9%) 65 (22,5%) 122 (24,0%)
Familia possui Sim 198 (88,8%) 252 (86,9%) 450 (87,7%)
residéncia propria Nao 25 (11,2%) 38 (13,1%) 63 (12,3%)
Familia possui Sim 158 (70,9%) 204 (70,3%) 362 (70,6%)
carro proprio Nao 65 (29,1%) 86 (29,7%) 151 (29,4%)

SM= Salario Minimo (valor de R$300,00 em 2005)

* incluindo o proprio respondente
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enquanto somente 40 sujeitos (8,2%) referiram
ter renda familiar mensal inferior a dois salarios
minimos. Em relag¢do a escolaridade do chefe da
familia, a maioria possuia ensino médio ou su-
perior completo (n= 332; 65,3%). A maior parte
dos sujeitos referiu que a familia possuia casa/
apartamento e carro préoprio (n= 450; 87,2% para
casa/apartamento; n=362; 70,6% para automovel;
n=329; 64,1% para ambos). Nao foi observada di-
ferenca significativa de nenhuma destas variaveis
socio-demograficas entre os géneros.

PREVALENCIA DE COMPORTAMENTOS NEGATIVOS
RELACIONADOS A SAUDE

Na tabela 2 sdo apresentadas as prevaléncias
(%) dos comportamentos negativos relacionados a
saude, segundo género.

Entre os rapazes observou-se que, 0os compor-
tamentos negativos com maior prevaléncia, dos
oito avaliados, foram: consumo inadequado de fru-
tas e verduras, consumo abusivo de alcool e de ou-
tras drogas. Ja entre as mogas, 0s comportamentos
negativos com maior prevaléncia foram: consumo

inadequado de frutas e verduras, inatividade fisica
no lazer e nivel insuficiente de atividade fisica em
geral.

Comparando-se as prevaléncias dos compor-
tamentos analisados, segundo o género, observou-
se maior propor¢do de mocas insuficientemente
ativas e inativas no lazer. A propor¢cdo de mogas
com percep¢do negativa de estresse também foi
significativamente maior do que seus pares do gé-
nero masculino. Por outro lado, os rapazes apre-
sentaram maior prevaléncia de consumo abusivo
de alcool (RP=0,65).

Nas variaveis: consumo inadequado de frutas,
consumo inadequado de verduras, fumo e consu-
mo de outras drogas ndo foram observadas asso-
ciagdes com o género, haja vista que as diferencas
encontradas nas proporc¢des ndo foram significati-
vas para o nivel de significancia adotado.

A tabela 3 apresenta as prevaléncias dos com-
portamentos negativos relacionados a saude, se-
gundo o turno em que estudam. Ndo foram obser-
vadas diferen¢as entre os quatro comportamentos

TABELA 2
Prevaléncia de comportamentos negativos relacionados a salde segundo género.
Variavel Rapazes Mocas
n % RP n % RP x?
(IC95%) (IC95%) (p)
Nivel insuficiente de 36 16,5 1,00 118 41,0 2,48 35,06
Atividade Fisica (1,79-3,45) | (0,000)*
Inatividade fisica no 52 239 1,00 136 4772 1,98 29,02
Lazer (1,52-2,58) | (0,000)*
Consumo inadequado 120 54,1 1,00 157 54,0 1,00 0,00
de frutas (0,84-1,17) (0,982)
Consumo inadequado 132 59,2 1,00 148 50,9 0,86 3,54
de verduras (0,73-1,01) (0,060)
Consumo abusivo de 115 53,2 1,00 100 34,6 0,65 17,57
alcool (0,53-0,80) | (0,000)*
Fumo 21 9,4 1,00 30 10,3 1,09 0,10
(0,64-1,85) (0,747)
Consumo de Outras 63 29,4 1,00 65 22,6 0,76 2,97
drogas (0,57-1,04) (0,085)
Percepcio negativa de 21 9,4 1,00 88 30,1 3,20 32,53
Estresse (2,05-4,98) | (0,000)*

RP= Razao de Prevaléncia
* p< 0,05.
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TABELA 3

Prevaléncia de comportamentos negativos relacionados a satde, segundo turno de estudo.

Variavel Diurno Noturno
n % RP n % RP x>
(IC95%) (IC95%) (p)
Nivel insuficiente de 111 29.6 1,00 43 32,8 1,11 0,00
Atividade Fisica (0,78-1,31) (0,945)*
Inatividade fisica no 139 37,1 1,00 49 37.4 1,01 29,02
Lazer (1,52-2,58) (0,000)*
Consumo inadequado 195 51,2 1,00 82 62,1 1,21 4,72
de frutas (1,02-1,43) | (0,030)*
Consumo inadequado 206 54,1 1,00 74 55,6 1,02 0,09
de verduras (0,86-1,23) (0,754)
Consumo abusivo de 151 40,5 1,00 64 48,5 1,19 2,55
alcool (0,97-1,48) (0,110)*
Fumo 28 7,3 1,00 23 17,4 2,38 11,25
(1,42-3,99) (0,001)
Consumo de Outras 151 40,5 1,00 64 48,5 1,19 2,55
drogas (0,97-1,48) (0,110)
Percepcao negativa de 74 19.4 1,00 35 26,3 1,36 2,85
Estresse (0,96-1,93) | (0,091)*

RP= Razao de Prevaléncia
* p< 0,05.

negativos com maior prevaléncia, segundo turno
de estudo. Houve apenas uma inversdo entre o
consumo inadequado de frutas e de verduras. En-
quanto o consumo inadequado de verduras foi o
comportamento negativo com maior prevaléncia
no turno diurno, entre os adolescentes do turno da
noite a maior propor¢ao observada foi de consumo
inadequado de frutas. Para ambos os turnos, o ter-
ceiro e quarto comportamento com maior preva-
l1éncia foram, respectivamente, o consumo abusivo
de alcool e a inatividade fisica no lazer.

Aose observar as diferencas nas proporgdes en-
tre o turno de estudo e os comportamentos negativos
relacionados a saude, verificou-se que os adolescen-
tes que estudavam a noite apresentavam propor¢ao
significativamente maior de consumo inadequado
de frutas e também de fumantes, sendo que nesta
varidvel a proporcdo observada foi mais que o do-
bro no turno da noite em comparagdo com o diurno.

Nas demais varidveis, ndo foram verificadas
diferencas significativas na propor¢ao dos compor-
tamentos negativos segundo turno de estudo. En-
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tretanto, chama a ateng¢@o o fato de que, em todas as
variaveis, mesmo nao sendo as diferencgas significa-
tivas em seis dos oito comportamentos analisados,
houve maior prevaléncia numérica de comporta-
mentonegativo entre os estudantes do turno danoite.

Atabela 4 refere-se aos comportamentos nega-
tivos relacionados a saude segundo faixa de idade.
Verificou-se que entre os adolescentes mais novos
(14 a 16 anos) os comportamentos negativos com
maior prevaléncia foram, por ordem: Consumo
inadequado de frutas e de verduras, consumo abu-
sivo de alcool e inatividade fisica no lazer. J& entre
os estudantes mais velhos, a ordem constatada foi:
consumo inadequado de frutas e verduras, consu-
mo abusivo de alcool e consumo de outras drogas.

Ainda com relagao a faixa de idade, verificou-
se que os adolescentes mais velhos apresentaram
uma propor¢do de fumantes bem maior do que
seus colegas mais novos. Outro indicador em que
a propor¢ao foi maior entre os mais velhos foi a
referéncia ao consumo de outras drogas. Nas de-
mais variaveis ndo foram verificadas diferencgas



significativas nas proporgdes dos comportamentos
negativos segundo faixa de idade.

Discussao

Apraticaregular de atividade fisica tem sido re-
feridacomo altamente desejavel também para crian-
cas e adolescentes (EUROPEAN HEART HEAL-
TH INITIATIVE, 2001; LUKE, PHILPOTT, 2004;
STRONG et al ., 2005; U.S. DEPARTAMENT
OF HEALTH AND HUMAN SERVICES, 1997;
WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2003).

Entretanto, é preciso reconhecer que a maior
parte das evidéncias disponiveis na literatura a res-
peito da relacdo entre a atividade fisica e diversos
indicadores de saude sdo provenientes de estudos
envolvendo adultos. Esta mesma relagdo em ado-
lescentes ainda carece de maiores investigacoes.

HALLAL (2005) apresenta um interessante es-
quema que auxilia no entendimento do impacto da
pratica de atividade fisica sobre os indicadores de
saude atuais e futuros dos adolescentes, bem como

sobre a transferéncia deste comportamento para a
idade adulta, destacando que, de fato, adolescentes
mais ativos tém maior probabilidade de se torna-
rem adultos ativos. Entretanto, a magnitude desta
associagdo parece ser apenas moderada, indicando
que muitos outros aspectos atuam na modelagem
do estilo de vida ativo na idade adulta. O mesmo
autor chama a atengdo para o fato de que, nesta
idade, os beneficios da pratica de atividades fisicas
sobre outros aspectos que ndo a saude, sdo igual-
mente marcantes.

Vale destacar que a mensuragdo do nivel de ati-
vidade fisica, especialmente entre criangas e ado-
lescentes, ainda aparece como um problema, haja
vista a dificuldade em se desenvolver instrumentos
que possam avaliar de maneira objetiva os padrdes
de atividade fisica habitual nesta faixa de idade.
Estudo de revisdo sobre os diferentes instrumentos
que foram utilizados para se avaliar o nivel e as
caracteristicas da atividade fisica em adolescentes
brasileiros e verificaram que existe uma grande di-
versidade destes instrumentos, com validade pelo
menos discutivel.

TABELA 4
Prevaléncia de comportamentos negativos relacionados a salide segundo faixa de idade.
Variavel 14-16 anos 17-19 anos
n % RP n % RP x?
(IC95%) (IC95%) (p)
Nivel insuficiente 101 30,1 1,00 53 31,2 1,04 0,06
de Atividade Fisica (0,79-1,37) | (0,796)
Inatividade fisica no 126 37,5 1,00 62 36,5 0,97 0,05
Lazer (0,76-1,24) | (0,821)
Consumo inadequa- 188 54,8 1,00 89 52,4 0,96 0,27
do de frutas (0,80-1,14) | (0,599)
Consumo inadequa- 184 53,8 1,00 96 55,8 1,04 0,18
do de verduras (0,87-1,23) | (0,665)
Consumo abusivo 133 39,9 1,00 82 47,7 1,20 2,77
de élcool (0,97-1,46) | (0,096)
Fumo 21 6,1 1,00 30 17,3 2,83 16,15
(1,67-4,78) | (0,000)*
Consumo de Outras 66 19,8 1,00 62 37,1 1,88 17,65
drogas (1,40-2,52) | (0,000)*
Percepg¢do negativa 66 19,2 1,00 43 25,0 1,29 2,27
de Estresse (0,93-1,82) | (0,131)

RP= Razao de Prevaléncia
*p< 0,05.
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Neste trabalho, optou-se por considerar insufi-
cientemente ativos aqueles sujeitos que referiram
praticar menos de 300 minutos de atividades fisicas
moderadas ou vigorosas por semana. Para tanto,
foram somados os minutos praticados em ativida-
des fisicas no lazer, como meio de deslocamento e
ainda a participa¢do nas aulas de Educacao Fisica.

Vale mencionar que, na estimativa do nivel
geral de atividade fisica, optou-se por considerar
todo o tempo das aulas de Educagéo Fisica. Assim,
a maioria dos sujeitos, tinha 90 minutos (duas au-
las de 45 minutos) de pratica semanal de ativida-
des fisicas somente na Educagao Fisica. Isto possi-
velmente superestimou o nivel de atividade fisica
geral dos adolescentes, ja que o tempo gasto com a
pratica de algum tipo de atividade fisica nas aulas
de Educagdo parece ser bem inferior ao tempo to-
tal da aula (GUEDES E GUEDES, 1997).

Outro indicador avaliado foi a pratica de ati-
vidade fisica no lazer. Foram classificados como
inativos no lazer os adolescentes que referiram
ndo praticar qualquer tipo de atividade fisica no
seu tempo livre.

Observou-se que as mogas se mostraram menos
ativas do que os rapazes, em ambos os indicadores
deatividade fisicaavaliados. Estes achados estdo de
acordo com a literatura, ja que varios sdo os traba-
lhos que apontam nesta dire¢do (FARIA JR., 2002;
KLASSON-HEGGEBO, ANDERSSEN, 2003;
NAHAS et. al., 2005; OLIVEIRA et al., 2002,
SILVA E MALINA, 2000; TORRES et al., 1998).

Quando comparada a propor¢do de sujeitos
inativos no lazer e insuficientemente ativos segun-
do turno de estudo, ndo se observaram diferencgas.
O resultados diferem do trabalho de NAHAS et al.
(2005) que constatou que a propor¢do de adoles-
centes ativos do estado de Santa Catarina era infe-
rior entre aqueles estudantes do turno noturno. Em
relagdo a faixa de idade, também nao foi observa-
da diferencga na prevaléncia de inativos no lazer e
insuficientemente ativos.

Quanto ao consumo de frutas e de verduras,
verificou-se que foi alta a propor¢do de adolescen-
tes que ndo atendeu ao critério estabelecido (con-
sumo em pelo menos cinco dias por semana), sen-
do que em todos os extratos a propor¢do de baixo
consumo foi sempre superior a 50% (para ambos
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os indicadores). Nao se observou diferenga signifi-
cativa nas prevaléncias negativas deste comporta-
mento em relacdo ao género, o que difere de outros
trabalhos. E o caso da investigacdo de FARIA JR.
(2002) que, considerando como critério o consumo
diario de frutas e verduras, observou que as mogas
apresentavam um padr@o mais positivo com rela-
¢do a estas variaveis do que os rapazes. Também
o trabalho de NAHAS et al. (2005) observou me-
lhor comportamento nesta variavel entre as mogas.

Associacgdo significativa foi encontrada entre o
consumo inadequado de frutas e o turno de estudo,
sendo que os adolescentes do turno da noite apre-
sentaram maior prevaléncia de consumo inadequa-
do. Este resultado ¢ coerente com os achados de
NAHAS et al. (2002), onde também foi constatado
melhor padrdo de comportamento nesta varidvel
para os alunos do turno diurno.

Quanto ao consumo abusivo de alcool, ob-
servou-se uma alta proporcdo de adolescentes
que referiu consumir alcool de maneira abusiva
(consumo de cinco ou mais doses em uma mesma
ocasido nos ultimos 30 dias e/ou consumo de mais
de sete doses semanais para mogas € mais de 14
doses para rapazes). A propor¢do de adolescentes
que apresentavam este comportamento foi maior
entre os rapazes do que entre as mogas, 0 que ¢
condizente com os resultados de outros trabalhos
(FARIAS JR., 2002; MUZA et al., 1997; NAHAS
et al., 2005).

Comparando-se estes resultados com outras
investigagdes, percebe-se uma diferenca bastante
elevada, havendo uma maior propor¢ao de consu-
midores abusivos de alcool neste estudo. Nos ra-
pazes, mais da metade (53,2%) referiu consumo
abusivo, sendo este percentual bastante superior
aos encontrados por FARIA JR. (2002) — 28,8%,
e NAHAS et al. (2005) — 30,2%. O mesmo acon-
teceu no género feminino, onde 34,6% das mogas
investigadas referiram consumir alcool de manei-
ra abusiva, contra 19,2% em FARIA JR. (2002) e
23,6% em NAHAS et al. (2005).

Ainda com relagdo ao consumo de alcool,
MENDONZA (2004 afirma, com base na sua in-
vestigacdo com adolescentes do género masculino
do México, que o ato de consumir alcool faz parte
do processo de socializag@o, sendo este um com-
portamento que apresenta intima relacdo com a



expressdo de masculinidade dos jovens. Esta cons-
tatacdo pode ajudar a entender a maior prevaléncia
deste comportamento entre os rapazes.

Nao se verificaram diferengas nas proporgdes
de adolescentes que faziam uso abusivo de alcool,
segundo turno de estudo e faixa de idade. Estes
resultados diferem do estudo com adolescentes do
estado de Santa Catarina (NAHAS et al., 2005),
onde havia maior prevaléncia de consumo abusivo
de alcool entre os escolares do turno noturno. No
mesmo estudo, constatou-se que a proporcdo de
consumidores abusivos de dlcool aumentava com
o aumento da idade dos adolescentes.

Com relagdo ao fumo, independentemente da
quantidade, observou-se que cerca de 10% dos
adolescentes investigados referiram fumar (9,4%
dos rapazes e 10,3% das mocas), ndo havendo as-
sociacgdo significativa entre esta variavel e o géne-
ro, o que ¢ coerente com os achados de NAHAS et
al. (2005), mas nao com os de FARIA JR. (2002),
que encontrou diferenca entre os géneros. Naquele
estudo, a prevaléncia de fumantes foi maior entre
as mogas do que entre os rapazes. Também o traba-
lho de MUZA et al. (1997), observou diferenga en-
tre a prevaléncia de fumantes segundo género, mas
ao contrario de FARIA JR. (2000), verificou que a
propor¢do de fumantes era maior entre os rapazes.

A prevaléncia de fumantes observada no pre-
sente estudo € numericamente superior a de outras
investigacdes. NAHAS et. al., (2005), utilizaram o
mesmo critério e observaram uma prevaléncia de
fumantes de 6,7% entre adolescentes escolares da
rede publica do estado de SC. Na cidade paulista
de Ribeirdo Preto, 8,5% dos sujeitos investigados
faziam uso diario de cigarro UZA ef al., Em Pe-
lotas, RS, 6,8% dos adolescentes tinham fumado
pelo menos um cigarro por semana nos ultimos 30
dias antes da coleta de dados. ORTA et al., Evi-
dentemente, a comparagido com estudos que utili-
zaram diferentes critérios precisa ser feita de ma-
neira cautelosa.

Também o turno de estudo (maior prevaléncia
no turno noturno) e a faixa de idade (maior preva-
l€ncia entre os adolescentes mais velhos) se mos-
traram associadas a prevaléncia de fumantes. Es-
tes achados também sdo condizentes com os dados
dos escolares do ensino médio de Santa Catarina
(NAHAS et al., 2005).

Referente ao consumo de outras drogas (expe-
rimentou outras drogas — que ndo cigarro e bebida),
observou-se uma alta propor¢do de adolescentes
que mencionou ja ter experimentado outras dro-
gas. Nio foi observada diferenca na proporg¢io de
consumo de outras drogas segundo género, o que
¢ coerente com os achados AVARES et al. (2004),
com os adolescentes de Pelotas (RS), mas diferem
dos estudos de NAHAS et al. (2002) e de BAUS
et al. (2002), que observaram maior propor¢do de
consumo de outras drogas entre os rapazes.

A propor¢do de adolescentes que ja experi-
mentaram outras drogas neste estudo foi muito su-
perior aos achados de NAHAS et al., (2005), que
na ocasido verificaram que 13,5% dos rapazes e
7,9% das mogas escolares do estado de SC ja ti-
nham experimentado outras drogas, valores estes
bem inferiores aos 53,2% e 34,6% para rapazes e
mocas respectivamente, encontrados neste estudo.

Quanto ao nivel de estresse, observou-se entre
as mogas a maior prevaléncia de percep¢do nega-
tiva de estressse (30,1%) em comparacdo com os
rapazes (9,4%). Esses resultados sdo condizentes
com os encontrados por NAHAS et. al., (2002) e
PIRES, DUARTE, PIRES E SOUZA (2004), onde
também as mogas apresentavam maior nivel de es-
tresse do que os seus colegas do género masculino.

Conclusoes

Alguns dos comportamentos negativos in-
vestigados apresentaram uma alta prevaléncia
entre os adolescentes investigados. Nas variaveis
relacionadas a alimenta¢do (consumo inadequa-
do de frutas e de verduras), mais da metade dos
adolescentes apresentaram indicador negativo. O
consumo abusivo de dlcool e a inatividade fisica
no lazer também foram comportamentos com alta
prevaléncia entre a amostra estudada.

Na verdade, em nenhuma das varidveis a pre-
valéncia observada foi muito baixa. Dos oito com-
portamentos investigados, o fumo foi o que apre-
sentou menor prevaléncia. Mesmo assim, cerca de
10% dos adolescentes referiu ser fumante, o que ¢
uma prevaléncia longe de ser desprezivel, mesmo
porque sdo bastante conhecidos os males que estio
associados com este comportamento.
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Apenas na varidvel consumo inadequado de
verduras, ndo se observou diferen¢a na prevalén-
cia segundo nenhuma das variaveis demograficas
(sexo, turno de estudo e faixa de idade). Nas de-
mais varidveis verificou-se associagdo com pelo
menos uma dessas variaveis.

O consumo de frutas foi associado ao turno de
estudo (maior propor¢do de consumo inadequado
no turno noturno).

A proporcao de adolescentes com nivel insu-
ficiente de atividade fisica e a inativos no lazer foi
maior nas moc¢as do que nos rapazes.

No caso das variaveis relacionadas ao uso de
drogas — licitas ou ilicitas — verificou-se que os
rapazes apresentaram maior propor¢do de consu-
mo abusivo de dlcool do que as mogas. Quanto ao
fumo, os adolescentes do turno da noite € os com
maior idade apresentaram prevaléncia superior de
fumantes, quando comparados os estudantes do
turno diurno e com menor idade, respectivamente.
O consumo de outras drogas foi associado a faixa
de idade (maior propor¢do entre os adolescentes
mais velhos).

Na variavel percepcdo de estresse, verificou-
se que as mogas apresentavam pior percepcdo do
seu nivel de estresse que os rapazes.

Estas variagdes nas prevaléncias segundo va-
riaveis demograficas, parecem reforcar a necessi-
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