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RESUMO 
 

A atividade física é considerada um fator protetor para uma série de doenças e de fatores de 

risco para doenças. Os estudos mais recentes sobre a relação entre atividade física e saúde 

claramente mostram a importância de se analisar seus quatro grandes domínios - o do lazer, 

o ocupacional, o da atividade doméstica e o de deslocamento - para se atingir a 

recomendação de 150 minutos por semana de atividade física moderada ou vigorosa, 

contribuindo para um estilo de vida saudável, prevenção do desenvolvimento de doenças 

crônicas e, assim, uma melhor qualidade de vida. O objetivo do estudo foi investigar a 

prevalência de inatividade física e os fatores a ela associados em adultos, com dados de 

estudo de base populacional realizado em Campinas, São Paulo, Brasil no ano de 2008. 

Este é um estudo transversal de base populacional, com amostra por conglomerados e em 

dois estágios. Para analisar a inatividade física foi usada a versão brasileira do International 

Physical Activity Questionnaire (IPAQ). Foram calculadas as prevalências e as associações 

utilizando-se o teste qui-quadrado e as razões de prevalência (RP) estimadas pela regressão 

de Poisson. A prevalência de inatividade física total foi de 16,3% e entre os domínios foi de 

65,9% no trabalho, 68,2% no doméstico, 41,5% no deslocamento e 65,8% no lazer.  As 

mulheres foram menos inativas no domínio doméstico e maiores níveis de escolaridade 

estiveram associados com inatividade em todos os domínios exceto no de lazer, cuja 

associação foi inversa. Esses dados caracterizam o perfil da população estudada no campo 

de atividade física.  

Palavras-chave: Atividade física. Prevalência. População adulta. Levantamentos 

epidemiológicos. Brasil. 
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ABSTRACT 
 

Physical activity is considered a protective factor against a number of diseases and risk 

factors for diseases. The most recent studies on the relationship between physical activity 

and health clearly show the importance of analyzing the four major areas - leisure, 

occupational, domestic and commuting physical activity - to reach the recommended 150 

minutes per week of moderate or vigorous physical activity, contributing to a healthy 

lifestyle, preventing the development of chronic diseases and, thus, a better quality of life. 

The aim of the study was to investigate the prevalence of physical inactivity and associated 

factors in adults, based on population-based study conducted in Campinas, São Paulo, 

Brazil in 2008. This is a two-stage cross-sectional population-based cluster sampling. To 

analyze physical inactivity, the International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) was 

used. We calculated the prevalence and associations using the chi-square test and the 

prevalence ratios estimated by Poisson regression. The prevalence of overall physical 

inactivity was 16.3% and across domains was 65.9% occupational, 68.2% in domestic, 

41.5% in commuting and 65.8% in leisure. Women were less inactive in the domestic 

domain and younger people were less inactive in the commuting domain. Higher levels of 

education were associated with inactivity in all domains except in leisure, there was an 

inverse. These data characterize the profile of the population in the physical activity field. 

 

Keywords: Physical activity. Prevalence. Adult population. Epidemiological surveys. 

Brazil. 
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1.1 Prevalência de Doenças Crônicas Não Transmissíveis em escala global 

 

O mundo sofreu uma mudança no quadro epidemiológico nas últimas décadas em que 

as Doenças Crônicas Não Transmissíveis (DCNT) aumentaram sua prevalência, tornando-se a 

principal causa de morte. Esse quadro é acompanhado de um elevado número de mortes 

prematuras e perda de qualidade de vida devido às limitações que essas doenças podem trazer, 

atingindo pessoas de todas as camadas sociais, em vários países (WHO, 2013; Ministério da 

Saúde, 2011). 

  De acordo com o relatório da World Health Organization (WHO), em 2002, mais de 

um bilhão de adultos ao redor do mundo apresentavam sobrepeso e 300 milhões eram 

clinicamente classificados como obesos. Segundo o mesmo relatório, cerca de meio milhão de 

pessoas na América do Norte e na Europa Ocidental morreram anualmente devido a doenças 

relacionadas ao excesso de peso. Sobrepeso e obesidade são, de fato, importantes 

determinantes de saúde, podendo causar alterações metabólicas adversas, incluindo aumento 

da pressão arterial, colesterol e resistência à insulina, elevando os riscos de doença 

coronariana, acidente vascular cerebral, diabetes mellitus e muitas formas de câncer (WHO, 

2002).  

Em termos globais, em 2005, a WHO estimou que, das 58 milhões de mortes, 

aproximadamente 35 milhões resultariam de doenças crônicas e que nos próximos 10 anos 

esse número aumentaria em mais 17% (WHO, 2005). Porém, em 2008, o número de mortes 

por DCNT foi maior que o estimado: 36 milhões ao redor do mundo, com destaque para as 

doenças cardiovasculares, diabetes, câncer e doença respiratória crônica (WHO, 2011). Em 

2011, ainda de acordo com a WHO, aproximadamente 80% das mortes causadas por essas 
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doenças ocorreram em países de baixa ou média renda, sendo que destas, 29% foram relativas 

aos óbitos de pessoas com menos de 60 anos. Nos países ricos, apenas 13% das mortes no 

mesmo período foram consideradas precoces (WHO, 2011).  

Apesar de ter uma maior prevalência em países mais pobres, as DCNT afetam cada vez 

mais o mundo todo, por isso a WHO elaborou o “2008-2013 Action Plan for the Global 

Strategy for the Prevention and Control of Noncommunicable Diseases” com o objetivo de 

chamar a atenção para esse novo quadro epidemiológico, integrando a prevenção e controle 

dessas doenças às políticas globais, estabelecendo-as e reforçando-as para a prevenção e 

controle das DCNT. Esse plano de ação também abrange a promoção de intervenções para 

reduzir os principais fatores de risco modificáveis para DCNT (uso do tabaco, dietas não 

saudáveis, inatividade física e uso nocivo do álcool), a investigação, a criação de parcerias e o 

monitoramento dessas doenças e seus fatores determinantes para poder avaliar o seu 

progresso nos níveis regional, nacional e global (WHO, 2013). 

 

1.2. Prevenção e controle de DCNT em escala nacional 

A política brasileira tem mostrado grande preocupação com a prevenção e o controle 

das DCNT. O documento “Pactos pela saúde 2006: Política Nacional de Promoção da 

Saúde” propõe diversas mudanças no sistema de saúde brasileiro. Uma delas é a expansão do 

setor primário, focando a prevenção por meio de mudanças em fatores de risco modificáveis 

relacionados a algumas doenças. Porém, assim como em outros países, o Brasil também 

apresentou um crescimento significativo das DCNT, que se tornaram o problema de saúde de 

maior magnitude no país. Em 2007, essas doenças corresponderam a 72% das causas de 
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morte, atingindo principalmente camadas pobres da população e grupos vulneráveis (Schmidt 

et al., 2011).  

Na tentativa de mudar esse quadro, o Ministério da Saúde (MS) criou o “Plano de 

Ações Estratégicas para o Enfrentamento das Doenças Não Transmissíveis (DCNT) no Brasil 

2011-2022”. Esse plano aborda os quatro principais grupos de doenças (cardiovasculares, 

câncer, doenças crônicas respiratórias e diabetes) com o objetivo de preparar o país, nos 

próximos dez anos, para enfrentar e controlar, por meio da prevenção e monitoramento, essas 

doenças e os fatores de risco a elas associados (Ministério da Saúde, 2011). Os principais 

fatores de risco para DCNT são: o tabaco, a alimentação não saudável, a inatividade física e o 

consumo nocivo de álcool (Malta et al., 2006). Tais fatores também são responsáveis pelo 

aumento da prevalência de sobrepeso, obesidade, hipertensão arterial, hipercolesterolemia e 

diabetes (WHO, 2012; Ministério da Saúde, 2011).  

Portanto, apesar das dificuldades e problemas relacionados a esse rápido crescimento, as 

DCNT podem ser amenizadas e prevenidas por meio de intervenções visando a redução dos 

fatores de risco e a promoção de um estilo de vida saudável. A Política de Promoção da Saúde 

tem priorizado diversas ações relacionadas à alimentação, atividade física (AF), prevenção do 

uso do tabaco e do álcool. Especificamente no que se refere à AF, projetos como “Plano 

Academia da Saúde”, “Plano Nacional de Transporte Ativo e Saudável” e a “Reformulação 

de espaços urbanos” (construção e reativação de ciclovias, parques, praças e pistas de 

caminhadas) estão sendo implementados em todo o país com o intuito de promover diferentes 

tipos de AF (Ministério da Saúde, 2011). 
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1.3. Prevalência de Atividade Física no Brasil  

 

Os estudos epidemiológicos são de grande importância para o monitoramento do estado 

de saúde de diferentes populações, além de oferecer subsídios para avaliação e planejamento 

de políticas públicas de promoção da saúde e prevenção de doenças (Viacava, 2002). No 

Brasil, estudos epidemiológicos sobre AF datam de meados da década de 1990, mas o 

primeiro estudo de grande relevância foi publicado em 2003. Trata-se do estudo de Monteiro 

et al. (2003), em que são analisados dados da “Pesquisa sobre Padrões de Vida”, realizada 

pelo IBGE nas regiões nordeste e sudeste do país nos anos de 1996-1997. Foram apresentados 

resultados de prevalência da prática de AF com base em amostra representativa das 

populações dessas duas regiões do país.  

Nesse mesmo estudo, foram definidos ativos no lazer os indivíduos que realizavam um 

mínimo de 30 minutos de um ou mais exercícios físicos (ou esportes) em pelo menos um dia 

por semana. Os indivíduos foram classificados segundo: o número de dias que relatavam fazer 

essas atividades (1 ou 2 dias por semana, 3 ou 4 dias por semana, e 5 ou mais dias por 

semana); o principal tipo de exercício/esporte praticado; e a razão principal dessa prática. Os 

resultados mostraram que, no período pesquisado, os homens apresentavam uma prevalência 

de AF menor conforme o aumento de idade, passando de cerca de 35% na faixa etária de 20 a 

25 anos, para cerca de 10% entre aqueles com 40 anos ou mais. Entre as mulheres, a 

prevalência de ativas foi mais estável até a faixa de 40 a 45 anos (cerca de 10%), aumentando 

em 5% até os 55 anos e diminuindo a partir dessa faixa etária (Monteiro et al., 2003).  

O interesse sobre as práticas de AF cresceram muito na última década no Brasil e as 

pesquisas mostram que a prevalência de atividade e inatividade física não é a mesma em todo 
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o país (Dumith, 2009). Segundo o documento EUROHIS (2003), a atividade física consiste 

em movimentos produzidos pela contração do músculo esquelético que elevam o gasto de 

energia acima do nível basal. A atividade física pode se manifestar no trabalho ou educação, 

transporte, tarefas domésticas e lazer e suas principais características são a freqüência, 

intensidade, duração e continuidade. Apesar da maioria dos estudos avaliar mais a prática de 

AF no período do lazer, existem outros domínios nessa área (Craig et al., 2003) conforme 

apontam Florindo e Hallal (2011):  

1. AF no lazer: prática realizada durante o tempo livre. Geralmente essa prática é 

realizada em parques, clubes, praças, quadras, academias ou mesmo na rua tendo como 

exemplos a prática de futebol, basquetebol, jogos coletivos em geral, caminhada ou corrida e 

treino com pesos; 

2. AF de deslocamento: prática realizada quando as pessoas se deslocam de um 

local para outro. Os dois principais tipos de deslocamento são a caminhada e o uso da 

bicicleta. O uso de escadas em alternativa ao uso de elevadores também é um exemplo de 

atividade nesse domínio; 

3.  AF doméstica: prática realizada como exigência das tarefas domésticas. O 

domínio inclui atividades de limpeza como varrer, lavar, fazer a faxina pesada, além de 

atividades de jardinagem; 

4. AF ocupacional: prática realizada como exigência das funções específicas do 

trabalho. Esse domínio inclui as atividades físicas realizadas em cada profissão ou trabalho. 

São exemplos as atividades realizadas por carteiros, que caminham a maior parte do dia, ou 

serventes de pedreiros, que carregam muito peso.  
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O domínio de lazer é o mais estudado e a prática de AF nesse domínio é a mais 

incentivada, inclusive no Brasil. Porém, essa prática pode não ser suficiente para se atingir os 

gastos energéticos diários necessários para se prevenir problemas de saúde, como o sobrepeso 

e a obesidade (Allman-Farinelli et al., 2010; Bauman et al., 2008). Sendo assim, torna-se 

necessário considerar também os demais domínios (Haskell et al., 2007), certamente para o 

bem estar físico (Peeters et al., 2012; Florindo et al., 2009a); Hu et al., 2007; Hu et al., 2005), 

e também, possivelmente, para o bem estar mental (Sund et al., 2011; Fox et al., 2007; Ussher 

et al., 2007).  

No caso do Brasil, o que se pode verificar é que os estudos sobre prevalência de AF 

apontam para grandes variações nos domínios e entre as populações. O estudo de Matsudo et 

al. (2002), por exemplo, sobre a prevalência de AF entre indivíduos de 14 a 77 anos de 29 

cidades de pequeno, médio e grande porte do Estado de São Paulo, contemplou todos os 

domínios. Esses autores verificaram, com base em dados colhidos em 2002, que a 

porcentagem de indivíduos considerados ativos e muito ativos (que atingiam a recomendação 

mínima de 150 minutos semanais de AF) era de aproximadamente 46%, variando conforme o 

gênero, a idade, o nível socioeconômico, a região do Estado e o conhecimento ou não do 

programa “Agita São Paulo”. Por sua vez, o estudo desenvolvido por Florindo et al. (2009a) 

com adultos de 18 a 65 anos da cidade de São Paulo verificou que 22,9% deles não 

conseguiram alcançar os 150 minutos de AF semanais, mesmo considerando-se todos os 

domínios. Em Lages (SC), Lopes et al. (2010) verificaram que cerca de 29% da população 

feminina e 32% da população masculina, de 20 a 59 anos, também não atingiam a 

recomendação dos 150 minutos de AF semanais,  mesmo considerando-se todos os domínios. 
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Quando se considera cada domínio isoladamente, verifica-se que no lazer, por exemplo, 

a prevalência de inativos é alta em termos mundiais e também no Brasil, apesar de ser de 

conhecimento geral os benefícios da prática de AF nesse domínio para a saúde. Num estudo 

com adultos de 18 a 64 anos na cidade de Madri, entre os anos de 1995 e 2008, Meseguer et 

al. (2011) verificaram um declínio dos níveis de AF ocupacional e de lazer no período 

investigado. O estudo de Lahti et al. (2011) com adultos de 40 a 60 anos de idade em 

Helsinque, no período 2000-2002 e em 2007, mostrou um aumento de AF no lazer entre 

aposentados. 

  No Brasil, Zanchetta et al. (2010), utilizando dados de inquérito de saúde de base 

populacional de 2001-2002 dos municípios de Campinas, Botucatu, Itapecerica da Serra, 

Embu, Taboão da Serra e distrito do Butantã em São Paulo, verificaram uma prevalência de 

inatividade no lazer de 65,4% na população adulta, com variações de acordo com fatores 

socioeconômicos e demográficos. Utilizando dados do “Sistema de Vigilância de Fatores de 

Risco e Proteção para Doenças Crônicas por Inquérito Telefônico” (VIGITEL), coletados em 

2006 em todas as capitais brasileiras e no Distrito Federal, o estudo de Florindo et al. (2009b) 

envolvendo adultos de 18 anos ou mais, residentes em domicílios com linha telefônica fixa, 

mostrou que a prevalência de inativos no lazer era de cerca de 60%, sendo que Florianópolis 

(SC) foi a cidade com menor prevalência de inativos (47,4%) e Teresina (PI) foi a cidade com 

maior prevalência de inativos (68,2 %). Num estudo comparativo com dados do VIGITEL de 

2006 e 2009, Hallal et al. (2011) verificaram que os homens foram mais ativos que as 

mulheres no tempo livre entre os anos de 2006 e 2009. Em Campinas, Zaitune et al. (2007) 

mostraram que, entre os idosos, a prevalência de inativos no lazer era de cerca de 71% em 

2001.  
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Quanto aos fatores que podem influenciar a AF no lazer, um estudo realizado em 2007 

no estado do Rio Grande do Sul com homens e mulheres trabalhadores da indústria, de 30 

anos ou mais de idade, mostrou que as principais barreiras para a prática de AF no lazer eram 

o cansaço, o excesso de trabalho e as obrigações familiares (Silva et al., 2011). A prevalência 

de inatividade física no lazer da população estudada era de 45,6%. Segundo Lindstrom et al. 

(2001), diferenças socioeconômicas e de participação em atividades sociais também  podem 

estar associadas à prática de AF no lazer. O estudo de Zaitune et al. (2010) sobre a população 

idosa de Campinas apontou proporções mais elevadas da prática de AF no lazer entre pessoas 

com escolaridade igual ou superior a 8 anos, com renda familiar per capita entre 2,5 e 4 

salários mínimos, que se declararam não fumantes ou ex-fumantes, que referiram consumo de 

bebidas alcoólicas de 1 a 3 vezes por semana, e que não apresentavam transtorno mental 

comum (TMC) na época da pesquisa. 

O domínio da AF ocupacional tem sido cada vez mais estudado e algumas vezes 

relacionado ao domínio de AF de lazer. Num estudo realizado na Austrália, verificou-se que 

indivíduos que não são fisicamente ativos no trabalho nem sempre compensam com a AF de 

lazer, resultando em um aumento na prevalência de sobrepeso e obesidade na população, ou 

seja, mesmo quando há realização de AF no lazer, pode não ser suficiente para compensar a 

inatividade no trabalho e atender às recomendações da WHO (Allman-Farinelli et al., 2010).  

Numa revisão feita por Kirk et al. (2011),  são mencionados estudos que investigaram apenas 

duas categorias ocupacionais: não manual (white-collar) e manual (blue-collar). Nesses 

estudos foi verificada uma associação positiva entre a ocupação não manual e maiores níveis 

de AF no lazer. Porém, ainda em Kirk et al. (2011), são apontados outros estudos que 

introduzem uma categoria intermediária de ocupação que tornou-se a categoria com maiores 
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níveis de AF no lazer, fazendo com que as categorias de maior e menor qualificação possam 

apresentar maiores chances de não realizarem AF no lazer. Em 2007, Tigbe et al. (2011) 

estudaram a associação da prática de AF ocupacional de carteiros (grupo muito ativo no 

trabalho) e de trabalhadores que atuam na área administrativa do correio (grupo pouco ativo 

no trabalho)  com a prática de AF fora do período de trabalho. Observaram que maiores níveis 

de AF ocupacional não estão associados a maiores níveis de AF fora do período de trabalho. 

Estudo realizado na cidade de São Paulo verificou que a prevalência de pessoas 

insuficientemente ativas no trabalho, ou seja, que realizam menos de 150 minutos semanais de 

AF ocupacional, foi de 68,9% em 2009, observando-se que gênero, idade e obesidade tinham 

relação com a prática de AF nesse domínio (Florindo et al., 2009a). Importante considerar que 

para a prevenção de sobrepeso e obesidade em países de transição como a China, Bauman et 

al. (2008) apontam que cerca de 16% desse gasto provêm de AF ocupacional e outros 16% de 

AF doméstica, sendo menor que 5% a contribuição de AF no lazer. Resultados sem grande 

variação entre os gêneros.  

  O domínio de AF doméstica é pouco estudado, mas essas atividades podem ter um 

papel importante no gasto calórico de AF total, principalmente para a população feminina, 

contribuindo para um aumento significativo da prevalência de pessoas fisicamente ativas 

nessa população (Phongsavan et al., 2004). De acordo com Lawlor et al. (2002), num estudo 

com mulheres de 60 a 79 anos de idade, de 15 cidades britânicas, se esse domínio de AF fosse 

avaliado a maioria dessas mulheres seria considerada ativa, embora a associação entre AF 

doméstica pesada e menores riscos de sobrepeso não tenha sido  verificada. Outro estudo 

realizado na Inglaterra em 2003, com pessoas de 16 anos ou mais (Stamatakis et al., 2007), 

também mostrou a não associação entre AF doméstica e prevenção de doenças 
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cardiovasculares na população estudada. No Brasil, Florindo et al. (2009b), utilizando os 

dados do VIGITEL de 2006, observaram maior prevalência de ativos (48,5%) no domínio 

doméstico, sendo que  pessoas com menor renda, menor nível de escolaridade e do sexo 

feminino eram as mais ativas nesse domínio específico. Da mesma forma, estudo realizado 

nos municípios de Camaçari e Salvador (BA) com dados de indivíduos de 18 anos de idade ou 

mais, de baixo e alto nível socioeconômico, respectivamente (Reis et al., 2009), verificou 

maior prevalência de inativos no grupo de maior nível socioeconômico, sendo considerada a 

hipótese de que isso se deve ao maior envolvimento do outro grupo com atividades laborais e 

domésticas de maior gasto energético.  

Finalmente, o domínio de AF de deslocamento a pé ou de bicicleta, tem merecido 

atenção e sido afetado pelo crescente aumento do uso de veículos nas cidades. Kitchen et al. 

(2011) utilizaram a base de dados do Canadian Community Health Survey dos anos de 2001 e 

2005 com o propósito de verificar quais características do estado de saúde, socioeconômicas e 

urbano-local estão associadas à prática de ir para o trabalho caminhando. Verificaram que 

adultos com o peso normal eram mais propensos a essa prática e que mulheres e pessoas mais 

jovens eram menos. A falta de incentivo também tem sido estudada como um dos motivos da 

inatividade no domínio do deslocamento. Müller-Riemenschneider et al. (2010) realizaram 

um estudo na Alemanha em que cartazes eram colocados nas escadas dos metrôs com o 

intuito de incentivar o uso delas e não o das escadas rolantes. Foi contado o número de 

passageiros que usavam a escada antes, durante e uma semana após a retirada dos cartazes e 

verificou-se que o uso de escadas aumentou significativamente entre as mulheres. Em 2006 

no Brasil, segundo os dados do VIGITEL, Florindo et al. (2009b) verificaram que apenas 

14,2% dos homens e 9,6% das mulheres realizavam 30 minutos de deslocamento a pé ou de 
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bicicleta por dia. Já Hallal et al. (2011), por meio de análise comparativa com dados do 

mesmo inquérito telefônico, observaram que houve um pequeno aumento do percentual de 

ativos no domínio do deslocamento: de 14,4% para 18,0% entre homens, e de 9,6% para 

11,5% entre mulheres, para o período de 2006 e 2009. De fato, apesar da AF no lazer ser a 

mais incentivada na maioria dos países, os poucos estudos focando AF de deslocamento 

mostram que sua prática também pode promover grandes benefícios à saúde, o que justifica a 

promoção de atividades desse domínio pelo Ministério da Saúde (Ministério da Saúde, 2011). 

Estudo epidemiológico recente sobre AF com os dados da população adulta brasileira 

no período de 2006 a 2009, utilizando instrumento que permite a análise separada dos 

domínios de AF, mostrou que os níveis de AF da população entre 2006 e 2009 eram estáveis 

no tempo livre e nas atividades domésticas, mas aumentavam no deslocamento, acarretando 

uma diminuição no percentual de inativos no país (Hallal et al., 2011).  

Em relação à bibliografia estudada, pode-se verificar que a nas últimas décadas houve 

um pequeno aumento na prática de AF de deslocamento e AF total. Porém, ainda não 

atingindo a recomendação mundial. 

 

1.4. Medida de atividade física e os inquéritos populacionais  

 

Conforme aponta Viacava (2002), inquéritos populacionais são instrumentos muito 

utilizados em estudos epidemiológicos para a obtenção de informações sobre saúde, hábitos 

de vida e características de uma dada população com vistas à formulação e avaliação de 

políticas e intervenções na área da saúde.  
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No Brasil, os inquéritos de saúde de base populacional têm sido fundamentais para o 

levantamento de vários aspectos relacionados à saúde das populações inseridas em áreas de 

abrangência diversas. O “Inquérito Multicêntrico de Saúde no Estado de São Paulo” (ISA-

SP), o “Inquérito de Saúde no Município de Campinas” (ISACamp) e o “Inquérito de Saúde 

do Município de São Paulo” (ISA-CAPITAL) são alguns exemplos, entre outros. Dentre as 

pesquisas, a “Pesquisa Nacional de Saúde” (PNS), o VIGITEL, o “Saúde, Bem Estar e 

Envelhecimento” (SABE) e a “Pesquisa Nacional de Saúde do Escolar” (PENSE) destacam-se 

no cenário nacional.  

Todos esses inquéritos e pesquisas abordam, de formas diversas, o tema AF. Porém, é 

importante ressaltar que a maioria deles, bem como estudos nacionais e internacionais sobre 

esse tema, apresentam formas de mensuração, definição e nomenclatura muito variadas, o que 

dificulta ou impossibilita a comparação de resultados. Em consequência, há uma grande 

necessidade de se padronizar os instrumentos e critérios em estudos epidemiológicos 

(Macniven et al., 2012; Ford e Caspersen, 2012; Dumith, 2009; Stamatakis et al., 2009). Em 

resposta a esse problema, a WHO criou formas de mensuração de AF autorreferida em base 

populacional, sendo as mais utilizadas no mundo atualmente o “International Physical 

Activity Questionnaire” (IPAQ), criado em 1997, e o “Global Physical Activity 

Questionnaire” (GPAQ) (Macniven et al., 2012; Dumith, 2009; Hallal et al., 2007; 

Armstrong e Bull, 2006; Craig et al., 2003). 

O IPAQ é usado em 51 países pela WHO (Guthold et al., 2008) e em 20 países pelo 

International Prevalence Study (IPS), sendo o único questionário a mensurar, separadamente, 

os quatro domínios de AF e o “tempo gasto sentado” na semana e durante o final de semana 

(Bauman et al., 2009). Existem duas versões desse questionário, o IPAQ versão curta, que 
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avalia todos os domínios de AF juntos, e o IPAQ versão longa, que avalia cada domínio 

separadamente. Apesar da existência de um maior número de estudos utilizando o IPAQ 

versão curta, essa versão vem sendo cada vez menos utilizada por não permitir o estudo dos 

domínios de AF de forma separada (Hallal et al., 2010).  

Uma mudança importante no campo das nomenclaturas e definições se refere à 

distinção entre os conceitos de inatividade física e sedentarismo. Comportamentos sedentários 

têm sido medidos pelo tempo gasto sentado no trabalho, em casa, assistindo TV e/ou 

dirigindo (Ford e Caspersen, 2012; Florindo e Hallal, 2011), enquanto a inatividade física tem 

sido compreendida como a não prática de AF. Conforme sugerem Ford e Caspersen (2012), 

níveis elevados de comportamento sedentário no trabalho podem aumentar o risco de 

desenvolvimento de doenças cardiovasculares, mesmo quando não há inatividade, ou seja, 

mesmo quando são realizadas AF no lazer, por exemplo. A simples interrupção desses 

comportamentos sedentários pela introdução de alguma atividade que movimente o corpo 

durante esse tempo parado seria, segundo esses autores, uma forma de se prevenir eventuais 

problemas de saúde. O mesmo se aplica ao contexto doméstico, embora sejam escassas as 

evidências para orientar intervenções nos comportamentos sedentários entre adultos nesse 

contexto (Ford e Caspersen, 2012).  

Assim, no presente estudo foram analisados dados do ISACamp 2008, que utilizou o 

questionário IPAQ versão longa, permitindo, portanto, a abordagem, em separado, dos quatro 

domínios de AF previamente apresentados. 
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1.5. Justificativa 

Embora exista um grande número de estudos nacionais e internacionais a respeito da 

prática de AF e saúde, são escassos os estudos que abordam os quatro domínios da AF 

(ocupacional, deslocamento, doméstica e de lazer), considerados essenciais para atender a 

recomendação da prática de 150 minutos de AF moderada ou vigorosa por semana (Haskell et 

al., 2007). Nesse sentido, inquéritos de saúde abrangentes que contemplam tópicos relevantes 

sobre saúde, estilos de vida e comportamentos de saúde possibilitam análises de informações 

importantes sobre a (in)atividade física em seus domínios e suas relações com variáveis 

sociodemográficas, estado de saúde e de comportamentos relacionados à saúde. Isso permite 

detectar, para o conjunto da população, as necessidades de um grupo específico e buscar 

intervenções mais efetivas. Desse modo, os resultados inéditos do presente pesquisa poderão 

fornecer subsídios para a elaboração, implementação e avaliação de estratégias, sobretudo 

preventivas, relativas ao cuidado do bem estar mental e físico da população adulta de 18 a 59 

anos de idade, residente no município de Campinas.  
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2. OBJETIVOS 
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2.1. Objetivo Geral 

 

Investigar a prevalência de inatividade física e os fatores a ela associados em 

adultos (18 a 59 anos), a partir de estudo de base populacional realizado em 

Campinas, São Paulo, Brasil no ano de 2008. 

  

2.2. Objetivos Específicos 

 

 Estimar a prevalência de inatividade física total e nos domínios ocupacional, 

doméstico, deslocamento e lazer, na população adulta; 

 Verificar a associação de fatores sociodemográficos, estado de saúde e 

comportamentos relacionados à saúde com a inatividade física total e nos 

domínios ocupacional, doméstico, deslocamento e lazer. 
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3. MATERIAL E MÉTODOS 
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O “Inquérito de Saúde no Município de Campinas” (ISACamp) foi realizado no 

período de janeiro de 2008 a abril 2009 pelo Centro Colaborador em Análise de Situação de 

Saúde (CCAS) da Faculdade de Ciências Médicas da Unicamp, em parceria com a 

Secretaria Municipal de Saúde.  O objetivo foi identificar os perfis de estado de saúde, 

estilo de vida (fatores de risco para doenças crônicas) e uso de serviços de saúde de 

diferentes segmentos sociais, avaliando também o grau de equidade/desigualdade social da 

população. O instrumento de coleta utilizado é apresentado no Anexo 2. 

Situado a 100 km da cidade de São Paulo, o município de Campinas é um ativo polo 

industrial e tecnológico, abrangendo uma área de 794,4 km2, perímetro urbano de 388,9 

km2 e uma área rural de 407,5 km2. Em 2010, contava com uma população de 1.080.113 

habitantes, conforme o último Censo Demográfico, com cerca de 61% das pessoas com 

idade entre 20 e 59 anos, ou seja, mais de 656 mil adultos (IBGE, 2013).  

De acordo com o Instituto de Geografia e Estatística (IBGE), em 2010 o Produto 

Interno Bruto (PIB) per capita do município era de R$33.939,56 e segundo o Programa das 

Nações Unidas para o Desenvolvimento (PNUD – Brasil), em 2003 o Índice de 

Desenvolvimento Humano (IDH) era de 0,852, classificando Campinas em 24o lugar no 

ranking de municípios do Brasil (PNUD, 2013).  

Segundo boletim do Centro Colaborador em Análise de Situação de Saúde (CCAS) do 

Departamento de Saúde Coletiva da Faculdade de Ciências Médicas (FCM) da Unicamp, a 

esperança de vida dos que nasciam no município era de 74,7 anos em 2005, sendo de 71,1 

anos para os homens e 78,4 anos para as mulheres (CCAS, 2007). Não há dados mais 

recentes disponíveis. 
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Em relação à prevalência de doenças crônicas na população adulta (18 a 59 anos), 

dados do ISACamp revelam prevalência de 13,6% para hipertensão, 3,6% para diabetes, 

3,5% para doença cardiovascular e 3,5% para asma, bronquite e enfisema. A prevalência de 

pessoas com sobrepeso (IMC maior ou igual a 25kg/m2 e menor que 30kg/m2) foi de 30,6% 

e de obesidade (IMC maior ou igual a 30kg/m2) foi de 16,6%. 

  

3.1. Desenho do estudo 

Este é um estudo transversal de base populacional, descritivo e analítico. 

 

3.2. População de estudo 

Neste estudo foram utilizados dados de 1.118 indivíduos pertencentes ao grupo de 

adultos com idade entre 18 e 59 anos que compõem parte da amostra do inquérito 

ISACamp 2008. 

 

 3.3. Plano de amostragem do inquérito 

 A amostra do Inquérito de Saúde de Campinas (ISACamp) foi obtida por intermédio 

de amostragem probabilística por conglomerados em dois estágios: sorteio dos setores 

censitários e sorteio dos domicílios. No primeiro estágio, 50 setores censitários foram 

sorteados com probabilidade proporcional ao tamanho (número de domicílios). O sorteio 

foi sistemático e os setores foram ordenados pelo percentual de chefes de família com nível 

universitário. Houve, portanto, uma estratificação implícita pelo grau de escolaridade do 

chefe de família. O objetivo da pesquisa foi o estudo de aspectos diversos referentes a três 

subgrupos da população do município de Campinas: adolescentes (10 a 19 anos), adultos 
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(20 a 59 anos) e idosos (60 anos ou mais). Para a determinação do número de pessoas que 

comporiam a amostra, foi considerada a situação correspondente à máxima variabilidade 

para a frequência dos eventos estudados (p = 0,50), nível de 95% de confiança na 

determinação dos intervalos de confiança (z = 1,96), erro de amostragem entre 4 e 5 pontos 

percentuais e efeito de delineamento igual a 2, totalizando mil indivíduos em cada subgrupo 

da população.  

O tamanho da amostra foi corrigido para 1.250, pois a taxa de resposta esperada era 

de 80%. Uma vez atualizados os mapas dos setores sorteados e elaboradas as listas de 

endereços, foram selecionados, de forma independente, 2.150 domicílios para a amostra de 

adolescentes, 700 domicílios para a amostra de adultos e 3.900 para a amostra de idosos.  

Em cada domicílio, as informações dos moradores de cada faixa etária selecionada foram 

obtidas por meio de um questionário previamente testado em um estudo piloto, aplicado por 

entrevistadores treinados e supervisionados. 

 O questionário utilizado foi organizado em blocos temáticos contendo questões, em 

sua maioria fechadas, com alternativas pré-definidas. Os blocos temáticos são: estado de 

saúde (morbidade, acidentes e violências, saúde emocional e qualidade de vida em saúde), 

uso de serviços de saúde (consultas médicas e odontológicas, hospitalizações e cirurgias, 

planos de saúde, práticas preventivas, imunização e uso de medicamentos), 

comportamentos relacionados à saúde (AF, tabagismo, consumo de bebidas alcoólicas, 

hábito alimentar, peso e recordatório 24 horas) e condições socioeconômicas do 

entrevistado, do domicílio e da família (Anexo 2). 

Desse modo, nesta pesquisa foram usados registros de um inquérito abrangente que 

contempla informações sobre AF.  
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 3.4. International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) 

Criado em 1997 pela WHO, o IPAQ teve como finalidade original estimar o nível 

de prática habitual de AF de populações de diferentes países na tentativa de padronizar a 

forma de mensuração de AF. Atualmente é um dos questionários mais utilizados no Brasil e 

no mundo (Macniven et al., 2012; Dumith 2009; Hallal et al., 2007), tendo sido validado no 

Brasil por Craig et al. (2003). Diversos estudos mostraram sua validade e importância para 

estimativas e comparação de resultados (Bauman et al., 2009; Guthold et al., 2008; Hallal et 

al., 2003; Matsudo et al., 2001). 

Esse instrumento possui duas versões. A versão curta é composta por 8 questões que 

fornecem informações sobre a prática de caminhadas, atividade de intensidade vigorosa e 

moderada, e o tempo gasto sentado. Porém, essa versão não distingue os tipos de AF, 

impossibilitando a avaliação dos domínios de AF separamente. A versão longa do IPAQ é 

composta por 27 questões, das quais 7 se referem ao domínio “ocupacional”, 6 ao domínio 

“deslocamento”, 6 ao domínio “doméstico”, 6 ao domínio “lazer” e 2 questões coletam 

dados sobre comportamento sedentário (uma delas sobre o tempo gasto sentado durante 1 

dia na semana, e outra sobre o tempo gasto sentado durante 1 dia no final de semana). Essas 

questões fornecem informações sobre a frequência (número de dias), duração (em horas e 

minutos) e intensidade (moderada e vigorosa) das atividades praticadas e comportamentos 

sedentários. Essa versão do questionário apresenta os domínios separadamente, permitindo 

um estudo mais específico de cada um deles. O questionário apenas considera as atividades 

que têm uma duração mínima de 10 minutos consecutivos, portanto a atividade não é 

contabilizada quando tem duração menor. Esse instrumento também separa atividades 
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moderadas, definidas como aquelas que requerem algum esforço físico e que elevam 

moderadamente a frequência respiratória em relação ao estado normal, e atividades 

vigorosas, definidas como atividades que precisam de um grande esforço físico e que 

elevam a frequência respiratória de forma significativa em relação ao normal. 

Dessa forma, os entrevistados podem ser classificados como “inativos”, 

“insuficientemente ativos” e “ativos”, conforme o tempo e frequência de AF relatados 

(Lopes et al., 2010; Florindo et al., 2009a); Bauman et al., 2009). O cálculo do tempo 

semanal de prática de AF é dado pelo tempo de atividade moderada em minutos, mais duas 

vezes o tempo de atividade vigorosa também em minutos, multiplicado pelo número de dias 

da semana em que a pessoa realiza a atividade.  Dessa forma, as pessoas classificadas como 

“inativas” são aquelas que não realizam nenhuma AF, ou seja, “0” minutos por semana. As 

classificadas como “insuficientemente ativas” realizam algum tempo de AF, mas não 

atingem a recomendação de 150 minutos por semana. As classificadas como “ativas” são, 

portanto, as que atingem ou superam essa recomendação.  

Apesar dos indivíduos classificados como “insuficientemente ativos” não atingirem 

os 150 minutos semanais de AF, as atividades que praticam ainda podem gerar algum tipo 

de benefício à saúde. Sendo assim, no presente estudo optou-se por agrupá-los aos ativos 

contrapondo os que realizam alguma AF, àqueles que não realizam nenhuma. Desse modo, 

os fatores associados à variável inatividade física podem ser melhor avaliados.  
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3.5. Variáveis de estudo 

Variável dependente 

No presente estudo, a variável dependente foi a inatividade física total e em seus 

quatro domínios (ocupacional, doméstico, de deslocamento e lazer).  

Em cada domínio de AF estudado, os indivíduos foram classificados como 

“inativos” - quando não referiram realização de qualquer AF na semana – e 

“insuficientemente ativos e ativos” quando referiram ao menos 10 minutos consecutivos de 

AF por semana. A média de minutos dos insuficientemente ativos foi mais próxima dos 

ativos do que dos inativos: 137,1 minutos para o domínio de trabalho (dp = 22,7), 79,2 

minutos para o domínio de deslocamento (dp = 3,4), 117,3 minutos para o domínio 

doméstico (dp=12,6) e 111,1 minutos para o domínio de lazer (dp = 7,3). Para a AF total, 

foram considerados inativos apenas os indivíduos tidos como inativos em todos os 

domínios. 

 

Variáveis independentes 

 

Para a análise dos fatores associados à inatividade física em seus diferentes 

domínios, foram selecionadas variáveis demográficas, socioeconômicas e de 

comportamentos relacionados à saúde, comumente utilizadas em inquéritos de saúde que 

caracterizam a população (Cesar, 2005). Portanto, os seguintes conjuntos de variáveis 

independentes foram usados: 
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 Variáveis demográficas e socioeconômicas: sexo (masculino, feminino), idade (18 a 

29 anos, 30 a 49 anos, 50 a 59 anos), situação conjugal (com cônjuge, sem cônjuge), 

escolaridade (0 a 8 anos, 9 a 11 anos, 12 anos ou mais), renda familiar per capita 

em salários mínimos vigentes à época da pesquisa: janeiro a abril/2008: R$ 415,00; 

maio/2008 a abril/2009: R$450,00 (menos de 1 salário mínimo, 1 a 3 salários 

mínimos, mais de 3 salários mínimos), número de residentes no domicílio (1 a 2 

pessoas, 3 a 4 pessoas, 5 pessoas ou mais) e posse de computador no domicílio (sim, 

não); 

 Variáveis de comportamentos relacionados à saúde: tabagismo (não fumante, 

fumante), uso de álcool (não bebe, 1 a 4 vezes por mês, 2 ou mais vezes por 

semana), duração do sono (6 horas ou menos, 7 a 8 horas, 9 horas ou mais) e 

consumo diário de frutas, verduras e legumes (FVL) (sim, não).  

 Variáveis de estado de saúde: autoavaliação da saúde (excelente/muito boa, boa, 

ruim/muito ruim) e Transtorno Mental Comum (TMC), mensurado utilizando o 

instrumento Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20) (Santos et al., 2009; Mari e 

Williams, 1986). 

 

Validado por Mari e Willians (1986) na cidade de São Paulo, o Self-Reporting 

Questionnaire (SRQ-20) é recomendado pela OMS (Beusenberg et al., 1994) para ser 

usado em países em desenvolvimento e tem se mostrado eficaz no rastreamento e detecção 

de transtornos mentais comuns. Esse instrumento é composto por 20 questões com 

respostas dicotômicas (“sim” ou “não”) sobre humor depressivo-ansioso, sintomas 
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somáticos, decréscimo de energia vital e pensamentos depressivos. A cada resposta “sim” é 

atribuído o valor um, sendo o escore final a soma das respostas positivas, podendo variar de 

0 a 20 (Santos et al., 2009). A presença de TMC foi definida quando o entrevistado 

respondeu “sim” para 8 questões ou mais, assim, apresentando sintomas de transtorno 

mental comum (Gonçalves et al., 2008). 

  

3.6. Análises estatísticas 

 A análise de dados foi desenvolvida em duas etapas: inicialmente foram estimadas 

as prevalências de inatividade física total e em cada domínio. A associação entre cada 

variável dependente (inatividade física total e em cada domínio) e as diversas variáveis 

consideradas no presente estudo foi realizada pelo teste de Rao Scott com nível de 5% de 

significância. Em seguida, foi realizada análise múltipla pela regressão de Poisson com 

variância robusta (Barros e Hirakata, 2003). No modelo múltiplo, as análises foram 

ajustadas segundo sexo, faixa etária, escolaridade e renda. O critério para inclusão foi a 

associação com a inatividade física em cada domínio, com p< 0,20 na análise bivariada. Por 

meio do procedimento stepwise backward, permaneceram no modelo apenas aquelas 

variáveis com p < 0,05. As análises dos dados foram realizadas no programa Stata 11.0 

(Stata Corp., College Station, Estados Unidos), cujos procedimentos para análise de 

inquéritos populacionais incorporam os aspectos da amostragem complexa (Kish, 1965). 

 

 3.7. Aspectos éticos 

 Todos os participantes do inquérito tomaram conhecimento dos objetivos da 

pesquisa e do tipo de informação solicitada, assinando um termo de consentimento de 
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participação.  Como apenas dados consolidados foram analisados e divulgados, foi 

resguardado seu anonimato. O presente estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética da 

Faculdade de Ciências Médicas da Universidade Estadual de Campinas em adendo ao 

parecer no 079/2007 (Anexo 1). 
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4.RESULTADOS 
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 Os resultados desse estudo são apresentados no formato de um artigo cientifico. 
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4.1. Inatividade física em adultos residentes em Campinas, São Paulo, Brasil 

Physical inactivity among adults living in Campinas, São Paulo, Brazil 
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Resumo 

 

O objetivo do estudo foi estimar a prevalência de inatividade física em todos os seus 

domínios, na população adulta (18 a 59 anos), segundo fatores demográficos, 

socioeconômicos, de comportamentos relacionados à saúde e de estado de saúde. Trata-se 

de um estudo transversal de base populacional, com amostra por conglomerados e em dois 

estágios realizado em Campinas em 2008. Para mensurar atividade física foi utilizada a 

versão brasileira do International Physical Activity Questionnaire. A prevalência de 

inatividade física total foi de 16,3% e entre os domínios foi de 65,9% no trabalho, 68,2% no 

doméstico, 41,5% no deslocamento e 65,8% no lazer. As mulheres foram menos inativas no 

domínio doméstico e maiores níveis de escolaridade estiveram associados com inatividade 

em todos os domínios exceto o de lazer, cuja associação foi inversa. Este estudo 

proporciona subsídios para o monitoramento e a implementação de políticas públicas para a 

promoção de atividade física. 

 

Palavras-chave: Atividade física. Prevalência. População adulta. Levantamentos 

epidemiológicos. Brasil. 
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Abstract 

 

The aim of the study was to estimate the prevalence of physical inactivity in all domains in 

the adult population (18-59 years) according to demographic, socioeconomic, health 

behaviors and health status. This is a population-based cross-sectional study with cluster 

sampling in two stages held in Campinas in 2008. To analyze physical inactivity we used 

the International Physical Activity Questionnaire. The overall prevalence of physical 

inactivity was 16.3%, and among the areas was 65.9% at work, 68.2% at home, 41.5% at 

commuting and 65.8% at leisure. Women were less inactive in the domestic domain and 

higher levels of education were associated with inactivity in all domains except leisure, 

there was an inverse. This study provides subsidies for monitoring and the implementation 

of public policies for the promotion of physical activity. 

 

Keywords: Physical activity. Prevalence. Adult population. Epidemiological surveys. 

Brazil. 
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Resumen  

El objetivo del estudio fue estimar la prevalencia de inactividad física en todos los 

dominios de la población adulta (18-59 años), de acuerdo con, las conductas de salud, 

demográficos socioeconómicos y estado de salud. Se trata de un estudio transversal de base 

poblacional, con muestreo por conglomerados en dos etapas y se celebró en Campinas en 

2008. Para analizar la inactividad física se utilizó el Cuestionario Internacional de 

Actividad Física. La prevalencia de sedentarismo fue de 16,3% en general y en todos los 

dominios fue del 65,9% en el trabajo, 68,2% de la demanda interna, 41,5% en los 

desplazamientos y 65,8% en el ócio. Las mujeres eran menos inactivas en el ámbito 

doméstico y los niveles más altos de educación se asociaron con la inactividad en todas las 

áreas excepto en el ócio, hubo una relación inversa. Este estudio proporciona una base para 

el seguimiento y la implementación de políticas públicas para la promoción de la actividad 

física. 

 

Palabras clave: Actividad Física. Prevalencia. Población adulta. Las encuestas 

epidemiológicas. Brasil. 
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Introdução 

 

Os benefícios da atividade física (AF) na saúde, principalmente na prevenção de 

doenças crônicas é consenso na literatura mundial 1,2,3, porém, o estudo da AF em seus 

diferentes domínios, ou seja, no trabalho, no deslocamento, em casa e no lazer, são escassos 

e fundamentais para aprofundar o conhecimento sobre a relação entre AF e saúde.  

 A maior parte dos estudos sobre AF tem analisado apenas o domínio do lazer e 

mostra uma relação muito importante entre esse domínio e a saúde. Recentemente, estudos 

têm abordado também o domínio do deslocamento, que, da mesma forma, tem apresentado 

forte relação com melhores estados de saúde 4,5,6,7. Porém, essa associação positiva não é 

tão evidente em relação aos domínios ocupacional 5,6,7 e doméstico 8,9,10, apontando a 

necessidade de mais estudos para a compreensão dos efeitos dessas atividades sobre a 

saúde da população.  

A prática de AF em diferentes domínios é importante para se atingir a 

recomendação mundial de 150 minutos semanais de AF moderada ou de 75 minutos de AF 

vigorosa (ou uma combinação equivalente de AF moderada e vigorosa) para a população 

adulta (18 a 64 anos) 11. Em 2002, a World Health Organization (WHO) estimou que 17% 

da população mundial não praticava nenhuma AF e aproximadamente 60% não eram 

consideradas ativas 12. No ano de 2005, das 58 milhões de mortes que ocorreram em todo o 

mundo, 36 milhões foram estimadas como decorrentes de doenças crônicas não 

transmissíveis (DCNT), que têm a inatividade física como um importante fator de risco 13. 

Cumpre salientar que, atualmente tem-se distinguido os termos inatividade física e 

sedentarismo. Sedentarismo, ou comportamento sedentário, consiste em tempo gasto 
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sentado no trabalho, em casa, assistindo TV e dirigindo 3,14. Ford e Caspersen (2012)14 

sugerem que níveis elevados de comportamento sedentário no trabalho podem aumentar o 

risco de desenvolvimento de doenças cardiovasculares e que apenas a prática de AF no 

lazer não necessariamente protege o indivíduo desse risco. A introdução de intervalos com 

alguma atividade que movimente o corpo durante esse tempo seria, segundo esses autores, 

uma forma de se intervir sobre o comportamento sedentário, prevenindo eventuais 

problemas de saúde.  

Apesar das diferenças metodológicas entre os estudos, há um consenso na literatura 

de que níveis mais elevados de educação estão associados a níveis mais altos de AF em 

ambientes de lazer. Quanto ao fator idade, observa-se uma redução da realização de AF 

com o aumento da idade 15. Entre jovens ativos, a chance de se tornar adultos ativos é maior 

16. Observa-se também que os homens tendem a ser mais ativos no lazer do que as 

mulheres, enquanto elas tendem a ser mais ativas no domínio doméstico 17,18,19.  

Para identificar as necessidades de populações específicas e introduzir programas de 

intervenção na prevenção de doenças, são necessários estudos que mostrem as relações e 

associações de AF em seus domínios, não apenas em relação a diferenças demográficas e 

socioeconômicas, mas também em relação a comportamentos relacionados à saúde. Assim, 

o presente estudo tem como objetivo estimar a prevalência de inatividade física total e em 

todos os seus domínios, na população adulta residente em Campinas, segundo fatores 

demográficos, socioeconômicos, de comportamentos relacionados à saúde e de estado de 

saúde.  
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Métodos 

Estudo transversal de base populacional com amostra de 1.118 indivíduos (18 a 59 

anos) não institucionalizadas, residentes em área urbana no município de Campinas, no 

período de 2008 e 2009. Os dados utilizados são provenientes do Inquérito de Saúde no 

Município de Campinas (ISACamp), realizado pelo Centro Colaborador em Análise de 

Situação de Saúde (CCAS) do Departamento de Saúde Coletiva da Faculdade de Ciências 

Médicas da Universidade Estadual de Campinas (FCM/UNICAMP).  

A amostra do inquérito foi obtida por intermédio de amostragem probabilística por 

conglomerados e em dois estágios: setor censitário e domicílio. No primeiro estágio, 50 

setores censitários foram sorteados com probabilidade proporcional ao tamanho (número de 

domicílios). O sorteio foi sistemático, ordenando-se os setores pelo percentual de chefes 

que possuíam nível universitário.  

O número de pessoas para compor a amostra foi obtido tendo em conta a situação 

correspondente à máxima variabilidade para a frequência dos eventos estudados (p = 0,50), 

nível de 95% de confiança na determinação dos intervalos de confiança (z = 1,96), erro de 

amostragem entre 4 e 5 pontos percentuais e efeito de delineamento igual a 2, totalizando 

mil indivíduos em cada domínio de idade, a saber: adolescentes (10 a 19 anos), adultos (20 

a 59 anos) e idosos (60 anos e mais). Esperando-se uma taxa de 80% de resposta, o 

tamanho da amostra foi corrigido para 1.250. Para alcançar esse tamanho de amostra em 

cada domínio, após atualização em campo dos mapas dos setores sorteados e elaboração da 

listagem de endereços, foram selecionados, de forma independente, 2.150, 700 e 3.900 

domicílios para adolescentes, adultos e idosos, respectivamente.  
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As informações foram obtidas por questionário estruturado previamente testado em 

estudo piloto e aplicado em entrevistas domiciliares, realizadas por entrevistadores 

treinados e supervisionados.  

Neste estudo, a variável dependente foi a inatividade física total e em seus quatro 

domínios (ocupacional, doméstico, deslocamento e lazer). As informações sobre a prática 

de AF em seus domínios foram obtidas mediante o International Physical Activity 

Questionnaire (IPAQ versão longa). Criado em 1997 pela WHO, o IPAQ teve como 

finalidade original estimar o nível de prática habitual de AF de populações de diferentes 

países na tentativa de padronizar a forma de mensuração de AF. Atualmente é o 

questionário mais usado no Brasil e no mundo 15,20,21 e diversos estudos mostraram sua 

validade e importância para estimativas e comparação de resultados entre estudos 

22,23,24,25,26. Este questionário é composto de 27 questões que analisam a frequência, duração 

e intensidade de todos os quatro tipos de AF e o tempo gasto sentado no período de uma 

semana. 

Em cada domínio de AF estudado, os indivíduos foram classificados como 

“inativos” - quando não referiram realização de qualquer AF na semana - e em 

“insuficientemente ativos e ativos” - quando referiram ao menos 10 minutos consecutivos 

de AF por semana. 

Para a análise dos fatores associados à inatividade física nos diferentes domínios de 

AF, os seguintes conjuntos de variáveis independentes foram selecionados: 

• variáveis demográficas e socioeconômicas: sexo, idade, situação conjugal, 

escolaridade, renda familiar per capita (em salários mínimos vigentes à época da 
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pesquisa: janeiro a abril/2008: R$ 415,00; maio/2008 a abril/2009: R$ 450,00), 

número de residentes no domicílio e posse de computador no domicílio;  

• variáveis comportamentais relacionadas à saúde: tabagismo, consumo de bebida 

alcoólica, duração do sono e consumo diário de frutas, verduras e legumes (FVL). O 

consumo de bebida alcoólica foi categorizado em: pessoas que não bebem; que 

bebem até 4 vezes ao mês;  e que bebem duas ou mais vezes por semana. Para o 

consumo de FVL foram considerados dois grupos: pessoas que consomem esses 

alimentos todos os dias e aquelas que não os consomem diariamente.  

• variáveis de estado de saúde: autoavaliação da saúde (Excelente/muito boa, boa, 

Ruim/muito ruim) e Transtorno Mental Comum (TMC), mensurado utilizando o 

instrumento Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20) 28,29. 

 

Foram estimadas as prevalências de inatividade física total e em cada domínio. A 

associação entre as diversas variáveis foi realizada pelo teste de Rao Scott com o nível de 

5% de significância. Em seguida, foi realizada análise múltipla pela regressão de Poisson 29. 

No modelo múltiplo, as análises foram ajustadas segundo sexo, faixa etária, escolaridade e 

renda. O critério para inclusão foi a associação com a inatividade física total e em cada 

domínio, com p< 0,20 na análise bivariada.  Por meio do procedimento stepwise backward, 

permaneceram no modelo apenas aquelas variáveis com p < 0,05. As análises dos dados 

foram realizadas no programa Stata 11.0 (Stata Corp., College Station, Estados Unidos), 

cujos procedimentos para análise de inquéritos populacionais incorporam as ponderações 

relativas ao delineamento amostral complexo 30. 
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Resultados 

Entre os adultos estudados (n = 1.118), 51,4% eram do sexo feminino, a idade 

média foi de 36,7 anos e 24,9% tinham 12 ou mais anos de estudo.  Os dados obtidos nesse 

estudo mostram que o domínio doméstico apresentou uma prevalência de inatividade física 

de 68,2% (IC95%: 61,8 - 74,6), seguido sequencialmente pelo domínio ocupacional com 

65,9% (IC95%: 59,4 - 72,4) e de lazer com 65,9% (IC95%: 60,6 - 71,1), e de deslocamento 

com 41,5% (IC95%: 34,0 - 49,0). Em geral, 16,3% dos indivíduos foram considerados 

inativos na AF total. 

A Tabela 1 apresenta a prevalência de inatividade física total e nos domínios 

ocupacional, doméstico, de deslocamento e do lazer, segundo variáveis demográficas e 

socioeconômicas. No domínio ocupacional observa-se uma maior prevalência de 

inatividade física em mulheres, em pessoas sem cônjuge, com maior nível de escolaridade e 

renda, e também nos que referiram posse de computador no domicílio. No domínio de AF 

doméstica, mulheres e indivíduos na faixa etária de 30 a 49 anos apresentam menor 

prevalência de inatividade física em relação aos homens e aos mais jovens. Pessoas sem 

parceiros, com o maior nível de escolaridade e renda mostram-se menos ativas nesse 

domínio. No domínio de AF de deslocamento, pessoas com 30 anos ou mais, com 

escolaridade superior a 9 anos de estudo, renda familiar per capita acima de 3 salários 

mínimos e com computador no domicílio apresentam maior nível de inatividade. No 

domínio do lazer, observa-se associação significativa com todas as variáveis analisadas. 

Mulheres, pessoas com 30 anos ou mais e aquelas que vivem com 5 ou mais moradores no 

domicílio apresentam maiores níveis de inatividade física, enquanto pessoas sem cônjuge, 

com maiores níveis de escolaridade, renda familiar per capita acima de 3 salários mínimos 
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e que referiram posse de computador são menos inativas no referido domínio. Ainda, na 

avaliação global, entre as mulheres, nas pessoas com maior escolaridade, maior renda 

familiar per capita e que possuem computador no domicílio, observam-se maiores 

prevalências de inatividade física.  

Na Tabela 2 são apresentadas as prevalências de inatividade física nos quatro 

domínios estudados segundo comportamentos relacionados à saúde e estado de saúde. No 

domínio ocupacional, observa-se que pessoas que apresentam um padrão de sono longo (9 

horas ou mais) e presença de TMC são mais inativas neste domínio, enquanto que o menor 

percentual de inativos foi observado naqueles que avaliam sua saúde como boa, em relação 

aos que avaliam como ruim ou muito ruim. Entre as pessoas que referiram consumo diário 

de FVL, a associação esteve no limite da significância estatística. Maiores prevalências de 

inatividade física doméstica foram verificadas para as pessoas que referiram consumo de 

bebida alcoólica. No domínio de deslocamento, maior prevalência de inatividade física é 

observada em pessoas que relataram o consumo diário de FVL e padrão de sono curto (6 

horas ou menos) e, em relação ao domínio de lazer, menor prevalência de inatividade física 

é observada entre pessoas que consomem bebidas alcoólicas ocasionalmente e nos que 

consideravam sua saúde boa ou excelente à época da pesquisa. Naqueles com TMC 

positivo, a prevalência de inatividade física foi significativamente mais elevada. 

Considerando-se a inatividade física total, para os comportamentos relacionados à saúde e 

ao estado de saúde, observaram-se menores prevalências entre os que referiram consumo de 

bebidas alcoólicas com maior frequência e prevalência significativamente mais elevada 

entre os obesos. 
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Os resultados do modelo de regressão múltipla de Poisson são apresentados na 

Tabela 3. Observa-se que no domínio ocupacional, sexo feminino, maior escolaridade, 

posse de computador no domicílio, padrão de sono longo (9 horas ou mais) e presença de 

TMC, estiveram independentemente associados à inatividade física. No domínio doméstico, 

as mulheres mostram-se menos inativas fisicamente e as pessoas com maior escolaridade, 

sem cônjuge e com renda familiar per capita superior a 3 salários mínimos apresentam-se 

mais inativas. No domínio de deslocamento, associações positivas e independentes com a 

inatividade física são observadas para posse de computador, com o aumento da idade e da 

escolaridade. No domínio do lazer, as mulheres mostram-se menos ativas, e verifica-se uma 

associação inversa e independente em relação à inatividade física, entre os indivíduos com 

maior escolaridade e nas pessoas sem cônjuge.  

 

Discussão  

Os achados do presente estudo revelam que as mulheres são mais inativas que os 

homens nos domínios ocupacional e do lazer, sendo mais ativas no domínio doméstico. 

Observa-se também que maiores níveis de escolaridade estão associados a maiores níveis 

de inatividade física em todos os domínios, exceto no lazer, em que a associação foi 

inversa. Pessoas sem parceiros são menos ativas em AF doméstica e mais ativas no lazer. A 

posse de computador no domicílio apresenta associação positiva com a inatividade física no 

trabalho e no deslocamento. No domínio ocupacional, maiores prevalências de inatividade 

física são observadas entre as pessoas que referiram duração do sono igual ou superior a 9 

horas e com TMC positivo, avaliado por meio do instrumento aplicado. No domínio do 

deslocamento, os níveis de inatividade física mostram-se maiores conforme o aumento da 
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idade e, no domínio doméstico, pessoas com maior renda familiar per capita mostram-se 

mais inativas.  

 A diferença na prática de AF entre os sexos também foi constatada em outros 

estudos nacionais. Na cidade de São Paulo, Florindo et al. (2009)18 pesquisaram pessoas 

ativas (classificadas como tais quando realizavam 150 minutos de AF na semana) e os 

resultados apontaram que na idade adulta os homens são mais ativos que as mulheres em 

todos os domínios, exceto na AF doméstica. Outro estudo realizado em quatro regiões do 

estado de São Paulo revelou uma redução da prática de AF no lazer entre os homens e um 

aumento entre as mulheres, conforme o aumento da idade 31, fator que, segundo os autores, 

pode explicar a diminuição da diferença de níveis de AF entre os sexos. Num estudo 

realizado em Florianópolis, Duca et al. (2013)17 classificaram os indivíduos como inativos 

quando não realizavam nenhum minuto de AF e observaram para a população adulta (20 a 

59 anos) que os homens são menos ativos que as mulheres apenas no domínio do 

deslocamento e no doméstico. Apesar da faixa etária da população do estudo ser um pouco 

diferente, os homens também mostraram ser mais inativos no âmbito doméstico no presente 

estudo. O estudo realizado por Florindo et al. (2009)18, bem como a revisão sistemática de 

Dumith (2009)15, que considerou estudos transversais nacionais, também apresentam 

resultados semelhantes aos do presente estudo, mostrando que os homens são mais ativos 

do que as mulheres em quase todos os domínios. A diferença de práticas de AF entre os 

sexos pode ser parcialmente explicada pelo papel que a mulher tem nos cuidados da casa e 

da família, o que pode dificultar a prática de outras atividades físicas 32. 

Em relação à AF total, algumas pesquisas revelaram uma diferença entre os sexos. 

Na cidade de Lages, Santa Catarina, Lopes et al. (2010)33, utilizando o IPAQ na versão 
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curta para estimar a prevalência de AF insuficiente, definida como tempo gasto em AF 

moderada ou vigorosa menor do que 150 minutos por semana, encontraram prevalência de 

AF insuficiente significativamente superior entre os homens. Na cidade de São Paulo, 

Florindo et al. (2009)18 verificaram que, apesar de serem mais ativos na maioria dos 

domínios, os homens apresentam menores níveis de AF total. 

A associação entre idade e AF é descrita em vários estudos 15,17, 18,19,31. Na cidade de 

São Paulo, foi evidenciada menor prevalência de indivíduos insuficientemente ativos no 

domínio ocupacional na faixa etária entre 30 e 49 anos e maior prevalência no lazer entre os 

mais jovens (18 e 29 anos) em relação às demais faixas etárias consideradas 18. Em de 

Florianópolis, Duca et al. (2013)17 verificaram que pessoas com idade entre 50 e 59 anos 

são mais inativas no lazer e no deslocamento quando comparadas com as de 20 a 29 anos. 

Em relação à realização de AF total no Brasil, estudos mostram associação inversa com o 

aumento da idade 15,19, mas na avaliação por domínios observam-se relações distintas 17,19.  

O presente estudo também constatou, para a população adulta residente em 

Campinas, associação independente entre inatividade física e situação conjugal para os 

domínios de atividade doméstica e de lazer. Utilizando as questões de avaliação de AF do 

questionário do VIGITEL na população de 20 a 59 anos da cidade de Florianópolis, Duca et 

al. (2013)17 também observaram que as pessoas com parceiro se mostram mais inativas no 

lazer e no deslocamento, e mais ativas no domínio ocupacional e doméstico, do que pessoas 

sem parceiros. Em um estudo com dados de inquérito de base populacional, realizado em 

regiões do Estado de São Paulo com a população adulta (18 a 59 anos), Zanchetta et al. 

(2010)31 observaram que os homens solteiros e separados se mostram menos inativos que 

os casados na AF total, enquanto maiores prevalências de inatividade física no lazer se 
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verificam entre as mulheres viúvas em relação às casadas. No entanto, deve-se considerar 

que nesse estudo a categoria avaliada foi composta pelos sedentários e insuficientemente 

ativos. Particularmente em relação ao lazer, esses autores utilizaram questão sobre a prática 

regular (ao menos uma vez na semana) de AF nesse domínio e, em relação à AF total, 

utilizaram o IPAQ curto. No estudo de Florindo el al (2009)18, em relação ao estado 

conjugal, maiores níveis de AF insuficiente no domínio doméstico foram verificados para 

pessoas separadas ou viúvas em relação às solteiras, assim como para a AF total. Essa 

diferença de prática de AF entre pessoas com e sem cônjuge talvez se deva aos papéis, 

obrigações e acomodações que os indivíduos passam a ter quando têm um parceiro. As 

divisões das tarefas domésticas e responsabilidades financeiras podem influenciar na 

prática de outras atividades, como as de lazer e de deslocamento. 

A associação verificada no presente trabalho entre AF e escolaridade também foi 

encontrada em outros estudos. Zanchetta et al. (2010)31, utilizando a questão sobre prática 

regular (ao menos uma vez na semana) de AF no contexto de lazer verificaram, para a 

população adulta (18 a 59 anos) de quatro regiões do estado de São Paulo (município de 

Campinas, Botucatu, regional do Butantã e área composta pelos municípios de Itapecerica 

da Serra, Embu e Taboão da Serra) que, quanto maior a escolaridade menor a inatividade 

física nesse domínio. Em estudo realizado por Florindo et al. (2009)19 com dados de 

inquérito telefônico da população adulta (18 anos ou mais) de todas as capitais brasileiras e 

Distrito Federal relativos ao ano de 2006, as atividades realizadas no trabalho, no 

deslocamento para o trabalho e no domicílio foram as que mais contribuíam para o nível de 

AF das pessoas com menor escolaridade. Segundo o estudo desenvolvido por Duca et al. 

(2013)17, a prática de AF no lazer também esteve positivamente associada com maiores 
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níveis de escolaridade em Florianópolis. No domínio doméstico, menores prevalências 

foram observadas para as pessoas com 5 a 11 anos de estudo e, no domínio ocupacional, 

entre aqueles com escolaridade igual ou inferior a 8 anos de estudo. Dados do VIGITEL de 

2006 para a população de 18 anos e mais mostraram redução da frequência de pessoas 

fisicamente ativas, exceto para o domínio de lazer segundo nível de escolaridade 19, o que 

também foi encontrado por Kitchen et al. (2011)34 em estudo desenvolvido no Canadá.  

A associação entre renda e AF, verificada neste estudo, também foi observada por 

Lopes et al. (2010)33 e Duca et al. (2013)17. Em Florianópolis, pessoas com maior renda 

mostram-se mais ativas no lazer e menos ativas no deslocamento e nas atividades 

domésticas 17 e, em Lages (SC), maior renda per capita esteve associada a maiores níveis 

de AF total insuficiente (pessoas de 20 a 59 anos com escore abaixo de 150 minutos de 

atividades por semana) 33.    

Verificou-se, neste estudo, uma associação independente da posse de computador 

no domicílio com a inatividade física no trabalho e no deslocamento. Considerando que os 

indivíduos que possuem computador em casa são aqueles mais inativos no trabalho e no 

deslocamento, alerta-se para o maior incentivo de atividade no transporte e no lazer em 

relação a esse subgrupo da população. Pelo nosso conhecimento, não existem outros 

estudos que avaliaram essa associação, no entanto, nos Estados Unidos, Matthewes et al. 

(2008)35 observaram que, no ano de  2003, a população americana (crianças, jovens e 

idosos) gastava 7,7 horas por dia em comportamentos sedentários. Adultos jovens (20 a 29 

anos) são menos sedentários, mas quando chegam à faixa etária de 30 a 39 anos aumentam 

em 2 horas por dia o tempo em atividades sedentárias. O uso do computador pode estar 

relacionado à redução de AF devido à diminuição das tarefas manuais no trabalho e a troca 



 

67 
 

de AF no período de lazer e deslocamento por atividades sedentárias, como navegação na 

internet, redes sociais e jogos virtuais. 

Dentre as variáveis de comportamentos e estado de saúde, foi observada uma 

associação entre duração de sono igual ou superior a 9 horas e a presença de TMC com 

maiores níveis de inatividade física no trabalho. Apesar da ausência de estudos que 

abordem diretamente atividade física, considerando os vários domínios, com essas 

variáveis, a literatura aponta a relação da duração de sono, dos transtornos depressivos e de 

ansiedade com situações de trabalho. A associação entre TMC e AF no trabalho pode ser 

entendida por algumas vertentes. É possível que parte dos indivíduos inativos no trabalho 

sejam aqueles que exercem funções de secretariado, de vendedores, ou que ocupam cargos 

administrativos com maior sobrecarga de responsabilidades em relação às suas atividades. 

Segundo Hämmig (2009)36, num estudo transversal em base populacional, cujo objetivo foi 

avaliar a influência do trabalho sobre a vida pessoal e familiar de trabalhadores adultos (de 

20 a 64 anos) na Suíça, tais funções estão associadas ao relato de problemas físicos e 

mentais, como ansiedade e depressão, falta de energia, dores de cabeça, distúrbios do sono 

e fadiga. Sugere-se que a maior prevalência de estresse mental e TMC sejam verificadas 

nesses indivíduos, e não entre aqueles que ocupam funções que lhes impõem maior AF para 

sua realização. Também é importante considerar os benefícios da AF para o bom humor e a 

saúde mental, que podem ser explicados principalmente devido ao aumento, durante a 

atividade, da concentração de triptofano, um aminoácido responsável pela síntese de 

serotonina 37.  

Observou-se também, no presente estudo, que o padrão de sono longo é referido por 

indivíduos inativos no trabalho. Algumas hipóteses podem explicar esse achado. A primeira 
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apontada na literatura é o fato de que a população concentrada em cargos burocráticos, 

possivelmente composta por indivíduos fisicamente inativos no trabalho, tende a relatar 

mais problemas de ansiedade e depressão, associados à diminuição do sono médio 38,39,40. 

Esses agravos também podem levar ao maior consumo de antidepressivos, aumentando o 

padrão do sono longo nesses indivíduos 40. A segunda hipótese é a de que a realização de 

funções que exigem esforços físicos pode propiciar um tempo de sono mais padronizado, 

como consequência da AF realizada no trabalho. O presente estudo chama atenção para o 

problema do padrão do sono longo nos indivíduos que são fisicamente inativos no trabalho, 

pois as pesquisas têm apresentado forte associação da duração do sono com a presença de 

morbidades, como diabetes, hipertensão, doenças cardíacas 38,41,42 e  mortalidade 43,44. Nos 

Estados Unidos, Krueger et al. (2009)42 encontraram a maior prevalência do sono longo em 

indivíduos inativos no lazer. 

Atualmente, estudos têm avaliado a importância da prática de AF em seus vários 

domínios, relacionando-os com fatores de qualidade de vida, morbidade e mortalidade 

5,6,7,45. Resultados de um estudo de coorte realizado na Finlândia, por exemplo, mostrou que 

níveis moderados ou elevados, não apenas de AF no lazer, mas também nos domínios 

ocupacional e de deslocamento, estão significativamente e independentemente associados à 

redução do risco de incidência de eventos cardiovasculares5. Hu et al. (2005)6, em estudo 

prospectivo com seguimento médio de 19 anos, envolvendo indivíduos finlandeses de 25 a 

64 anos de idade, encontraram um efeito protetor mais forte na prevenção de acidentes 

vasculares cerebrais entre pessoas que praticam dois ou três tipos de AF, em comparação 

com as que praticam apenas um tipo de AF. Um estudo de coorte desenvolvido por Peeters 

et al. (2012)46 com mulheres jovens (25 a 30 anos de idade), mulheres de meia idade (50 a 
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55 anos) e mulheres mais velhas (de 76 a 81 anos), verificou que a AF doméstica tem uma 

associação positiva com o bem-estar mental em mulheres mais velhas. Isso pode refletir 

percepções distintas em diferentes estágios da vida, ou seja, mulheres mais velhas podem 

compreender as atividades domésticas como um indicador de contínua capacidade 

funcional e de independência, contribuindo para a sua autoestima. Porém, deve-se 

considerar que a AF doméstica tem sido definida de várias formas, com achados 

contraditórios no que se refere à relação da AF nesse domínio com a saúde e o bem estar 

dos indivíduos.  

Ressalta-se que não apenas os estudos que avaliam a AF doméstica, mas também 

aqueles que avaliam os outros domínios de AF apresentam formas de mensuração, 

definição e nomenclatura muito variadas, dificultando ou impossibilitando a comparação de 

resultados. Assim, há uma necessidade de se padronizar os instrumentos e critérios em 

estudos epidemiológicos8,14,15.  

No presente estudo, a variável dependente considerou o conjunto de indivíduos 

insuficientemente ativos e ativos numa mesma categoria, apesar da diferença na 

composição da variável resposta, os resultados encontrados corroboram aqueles 

apresentados na literatura. Estudos sobre a realização de AF nos diferentes domínios e que 

utilizam um mesmo instrumento de mensuração são escassos, tanto em países 

desenvolvidos como em países em desenvolvimento. Por isso, a padronização destas 

medidas é fundamental para o maior entendimento da prevalência e fatores associados à 

AF, no Brasil e no mundo, a fim de subsidiar melhor as estratégias clínicas e políticas de 

promoção da AF em seus vários domínios.   
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A mensuração da AF é difícil no âmbito populacional. Neste sentido a obtenção de 

informações auto-referidas é fundamental. Apesar da variedade de questionários usados 

como instrumentos para medir os níveis de AF, o mais usado nacionalmente e 

internacionalmente é o IPAQ 5,15,20,22, que foi o instrumento utilizado no presente trabalho. 

A primeira pesquisa que comparou estudos internacionais sobre a prevalência de AF em 20 

países usando o mesmo instrumento de mensuração (IPAQ versão curta) mostrou que o 

Brasil, assim como a Bélgica, Japão e Taiwan têm menos de 1/3 da população classificada 

como muito ativa, ou seja, que pratica atividade física vigorosa, acumulando mais de 150 

minutos por semana em 3 dias ou mais, ou que pratica 5 vezes por semana combinando 

atividades moderadas, vigorosas e de caminhada, atingindo pelo menos 300 METs/semana 

24.  

Nos últimos anos, o município de Campinas apresentou programas de incentivo à 

prática de AF como o “Viva Bike Campinas”, que oferece estações de bicicletas para 

locação, com o intuito de ampliar as opções de transporte na cidade. Os dados do presente 

estudo poderão ser usados para comparações futuras a partir da implementação de 

intervenções como essa.  Porém, destaca-se a necessidade de mudança no comportamento, 

não apenas dos adultos, mas também nas crianças em relação à AF.  

A prática de AF e outros hábitos de um estilo de vida saudável devem ser 

introduzidos o mais cedo possível para que se tornem constantes durante toda a vida. 

Florindo e Hallal (2011) 47 identificaram algumas das barreiras para a não prática de AF e 

entre elas destacam-se: “não gostar de praticar AF” e “preguiça”. Existem inúmeros tipos 

de AF e não gostar pode significar a ausência de contato com os diferentes tipos de AF. A 



 

71 
 

“preguiça” pode decorrer da falta de costume e incentivo à prática, fazendo com que a 

pessoa não a considere importante no seu dia-dia.  

Em síntese, o presente estudo contribui para o avanço no entendimento sobre o tema 

no Brasil, apresentando resultados inéditos quanto à associação dos diferentes domínios da 

AF com comportamentos e estado de saúde. Esta pesquisa também ressalta a importância 

da educação para aumentar os níveis de AF no lazer e no deslocamento, visto que grande 

parte da população é inativa nesses domínios. Considerando que parte significativa dos 

indivíduos realiza AF ocupacional e doméstica, alerta-se para a maior importância de 

estudos que abordem essa temática e de intervenções dirigidas aos segmentos populacionais 

mais vulneráveis à inatividade física. 
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Tabela 1. Prevalência de inatividade fisica segundo condições demográficas e socioeconômicas nos domínios de Atividade Física na população 

adulta. Campinas, São Paulo ISACamp 2008. 

Ocupacional Doméstica Deslocamento Lazer AF Total 

Variáveis n % p RP (1C95%) % p RP (IC95%) % p RP (1C95%) % p RP (IC95%) % p RP (1C95%)" • 

Sexo < <0,001 0,655 <0,001 0,033 
0,001 

Mascul ino 526 54,8 1,00 79,7 1,00 40,6 1,00 57, I 1,00 13,2 1,00 

Feminino 592 76,5 I ,40 (I ,23- I ,58) 57,3 o, 72 (0,62-0,82) 42,3 I ,04 (0,87-1 ,25) 74,1 1,30 (1 ,17-1 ,44) 19,2 I ,45 ( I ,03- 2,05) 

Faixa etár·ia (anos) 0,413 0,046 0,029 0,006 0, 174 

18 a 29 466 67,3 1,00 73 ,1 1,00 35,5 1,00 58,5 1,00 13,0 1,00 

30 a 49 456 63,8 0,95 (0,85-1 ,05) 65,1 0,89 (0,80-0,99) 44,9 I ,26 (I ,05-1 ,52) 70,9 I ,21 (I ,06-1 ,38) 17,4 I ,34 (0,92 - I ,96) 

50 a 59 196 68,4 1,01 (0,90-1 , 14) 66,6 0,91 (0,82 -1 ,O I) 44,5 1,25 (1,02-1,55) 67,4 I , IS ( I ,01-1,31) 19,6 I ,5 1 (0,97- 2,34) 

Situação conjugal 0,010 <0,001 0,1 29 <0,001 0,285 

Com cônjuge 606 62,5 1,00 62,6 1,00 43,8 1,00 7 1,6 1,00 17,5 1,00 

Sem cônjuge 5 12 70,9 1,13 (1,02-1,25) 76,4 1,22 (1,08-1,37) 38,1 0,87 (0,73-1,04) 57,4 0,80 (0, 71-0,90) 14,5 0,83 (0,59 - I, 17) 

Escolaridade < <0,001 <0,001 <0,00 1 <0,001 
(anos) 0,001 

Oa8 4 10 56,8 1,00 6 1,0 1,00 29,3 1,00 75,2 I ,00 11,8 I ,00 

9 a li 446 63,7 I, 12 (0,99-1 ,26) 66,3 I ,09 (0,98 -1 ,2 1) 42,6 1,46 (1,17-1,81) 64,5 0,86 (0,78-0,94) 14,2 I ,2 1 (0,84 - I ,73) 

?:12 262 83, I 1,46 (1,31-1,63) 82,0 I ,34 (I, 17-1 ,55) 58,4 1,99 (1,53-2,61) 53,7 0,71 (0,62-0,83) 26,1 2,21 (1,55- 3,15) 

Renda familiar 0,001 <0,001 <0,001 0,010 <0,001 
per· capita 

:S I 486 62,8 1,00 64,8 1,00 34,5 1,00 67,2 1,00 12, 1 1,00 

la3 43 1 6 1,6 0,98 (0,86-1 '12) 63,4 0,98 (0,87 -I , I O) 39,2 I, 13 (0,93 -1 ,39) 69,7 I ,04 (0,93- 1, 16) 14,2 I, 17 (0 , 73 - I ,88) 

>3 20 1 8 1, I 1,29 (1,15-1,44) 85,0 1,31 (1 ,15-1,49) 60,8 1,76 (1,41-2,20) 55,3 0,82 (0, 70-0,96) 29,3 2,43 ( I ,53- 3,85) 

N° de moradores 0,140 0,555 0,174 0,076 0,862 

1-2 233 71,4 1,00 70,8 1,00 48,5 1,00 59,2 I ,00 15,7 1,00 

3-4 557 66,1 0,93 (0,81-1 ,06) 68,5 0,97 (0,85 -1 ,09) 41,0 0,84 (0,68 -1 ,05) 67,3 I, 14 (0,98-1 ,31) 17,1 I ,09 (0,68 - I ,72) 

?:5 328 66,1 0,86 (0, 73-1 ,O I) 65,6 0,93 (0,80-1 ,07) 36,8 0,76 (0,56-1 ,04) 68,6 I, 16 (I ,O 1-1 ,33) 15 ,2 0,96 (0,54 - 1,74) 

Computador < 0,062 <0,001 0,023 <0,001 
0,001 

Não 464 55, 1 1,00 63,1 1,00 29,0 I ,00 7 1, 1 1,00 9,3 1,00 

Sim 65 1 73,5 1,33 (1,16-1,54) 71 ,9 1, 14 (0,99-1 ,3 1) 50,6 1,74 (1,33-2,28) 62,0 0,87 (0,78-0,97) 2 1,3 2,29 (I ,54- 3,41) 

Número de indi víduos na amostra não ponderada. ""Prevalência de inatividade tisica na amostra ponderada. ···valor de p do teste de Rao Scott. ···· Razão de Preva lência (Intervalo de confiança de 95%) 
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Tabela 2. Prevalência de inatividade física segundo comportamentos relacionados a saúde e estado de saúde nos domínios de Atividade Física na 

população adulta. Campinas, São Paulo ISACamp 2008. 

Ocupacional Doméstica Deslocamento Lazer AF Total 

/ariáveis % .. RP (IC95%) ••• % .. . .. 
RP (IC95%) % .. ... 

RP (IC95%)"" .. % •• . .. RP (IC95%) •• % .. ... 
RP (IC95%) .. n p p p p p 

rabagismo 0,08 1 0,387 0,865 0,734 0, 153 

Não 905 67,4 1,00 67,6 1,00 4 1,6 1,00 66,0 1,00 17,2 1,00 

Sim 2 11 60,6 0,90 (0, 79- 1 ,02) 70,6 I ,04 (0,94-1 ,5) 40,9 0,98 (0,80-1 ,2 1) 64,8 0,98 (0,87 -1 , 1 O) 12,8 0,75 (0,50 - 1,13) 

: onsu mo de bebida 0,046 0,003 0,283 0,001 0,098 
,Icoólica 

Não bebe 607 67,6 1,00 63,5 1,00 4 1,4 1,00 71,5 1,00 17,4 1,00 

I a 4 vezes por mês 373 67,2 0,99 (0,90-1 , 1 O) 7 1,6 1,13 (1,02-1,24) 44,0 1,06 (0,90-1 ,25) 58,9 0,82 (0,73-0,93) 16,9 0,97 (0,72 - 1,3 1) 

2 ou mais por semana 137 55,3 0,82 (0,67- 1,00) 78,0 I ,23 ( I ,08-1 ,40) 35,9 0,87 (0,67-1, 13) 6 1,6 0,86 (0,74- 1,00) 10,2 0,58 (0,36 - 0,95) 

ndice de Massa 0,855 0,923 0,51 1 0, 11 3 0, 11 4 
:orporal 
IM C) 
Eu trófico 569 66,0 1,00 68,4 1,00 39,9 1,00 62,3 1,00 14, 1 1,00 

Baixo peso 49 63,8 0,97 (0,73-1 ,28) 72,4 I ,06 (0 ,83- 1,35) 36,5 0,92 (0,54- 1,54) 67,2 1,08 {0,86- 1,35) 14,2 1,00 (0,49 - 2,04) 

Sobre peso 324 64,8 0,98 (0,9 1-1 ,06) 67,2 0,98 (0,89- 1,08) 42,1 1,05 (0,89-1,25) 68,7 1, 1 o ( 1,00-1,2 1) 17,2 1,22 {0,90 - 1,66) 

Obeso 176 68,2 1,03 (0,92-1 ,16) 68,5 1,00 (0,87- 1, 15) 46.4 1,16 {0,94-1 ,44) 70,6 1, 13 ( 1,00-1 ,28) 2 1,3 1,5 1 (1,05-2,17) 
'VL····· 0,048 0,985 0,033 0,268 0, 196 

Não 467 6 1,0 1,00 68, 1 1,00 35,8 1,00 68,2 1,00 13,9 1,00 

Sim 65 1 69,3 1,14( 1,00-1 ,29) 68,2 1,00 (0,88- 1, 14) 45,5 1,27 (1 ,01-1 ,59) 64,2 0,94 (0,84-1 ,05) 17,9 1,28 {0,87 - 1,89) 

tu ração do sono (horas) 0,006 o,:213 0, 109 0,614 0,106 

7a8 694 6 1,9 1,00 65,7 1,00 39, 1 1,00 66,8 I ,00 14, 1 1,00 

.:5_6 161 67,0 I ,08{0,93-1,26) 72,2 I, I O (0,95 -1 ,27) 49,8 1,27 (1,0 1-1,60) 66,0 0,99 (0,85- 1, 15) 19,7 1,40 (0,97 - 2,03) 

~ 9 261 77,4 1,25 (1,07-1,47) 73,0 1, 11 (0,96-1 ,28) 42,8 1,09 (0,87-1 ,38) 62,6 0,94 (0,82-1,07) 20,6 1,47 (0,93 - 2,32) 

.uto ava liação 0,035 0,58 1 0, 12 1 0,037 0, 162 

Ruim/muito ruim 66 76,5 1,00 69,4 1,00 47,8 1,00 79,4 1,00 24,5 1,00 

Boa 78 1 63,3 0,83 (0,69-0,99) 67, 1 0,97 (0,76-1 ,22) 38,7 0,8 1 (0,58- 1, 13) 66,5 0,84 (0,72-0,97) 15,0 0,6 1 (0,36 - 1,04) 

Excelente/Muito boa 27 1 7 1,0 0,93 (0, 79- 1 ,09) 71 ,3 1,03 (0,81- 1,30) 48, 1 1,0 1 {0,7 1-1 ,42) 60,5 o, 76 (0,63-0,92) 17,7 0,72 (0,42 - 1,24) 

MC 0,028 0,272 0,542 0,027 O, III 

A.usente 1021 64,8 1,00 68,7 1,00 4 1,2 1,00 64,7 1,00 15,7 1,00 

Presente 96 77,6 I ,20(1 ,03-1 ,39) 62,9 0,92 (0,78-1 ,08) 45,2 1,10 (0,8 1-1 ,48) 78,6 1,21 (1,05- 1,40) 22,4 1,43 (0,92 - 2,2 1) 

Número de indivíduos na amostra não ponderada. Prevalência de inati vidade fís ica na amostra ponderada. Va lor de p do teste Rao Scott Razão de Preva lências (Interva lo de confiança de 95%) Consumo diário 
de Frutas Verduras e Legumes. 
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Tabela 3. Modelo de Regressão multivariada de Poisson para inatividade física segundo domínios na população adu lta. Campinas, São Paulo 

ISACamp 2008. 

Ocupacional Domésti ca Deslocamento Lazer 

Varhíve is RP {IC 95%)' p EP RP (IC 95%) p EP RP (IC 95%) p' EP RP {IC 95%) p EP 
Sexo 

Masculino 1,00 

Feminino 1,38 {1,22 - 1,56) <0,001 

Faixa etária 

18 a 29 1,00 

30 a 49 0,97 (0,89 - I ,07) 0,588 

50 a 59 I, 09 (0,95 - I ,26) 0, 19 1 

Escohtridade (em a nos) 
O a 8 I ,00 

9 a 11 1,15 (1,02- 1,29) 0,02 1 

2: 12 1,39 (1,24- 1,56) <0,00 1 

Renda familiat· per capila 
::; I I ,00 
l a3 0,92 (0,82 - I ,05) 0,206 
> 3 I ,03 (0,92 - I, 16) 0,578 

Situação co njuga l 
Com cônj uge 

Sem cônjuge 

Co mputador 

Não I ,00 

Sim 1,21 (1,06- 1,37) 0,005 

Duração do so no (horas) 

7a8 I ,00 

:::; 6 1,02 (0,89- 1, 16) 0,809 

2: 9 1,24 (1,07- 1,43) 0,004 

TMC 
Ausente 1,00 

Presen te I, 19 (I ,03-1 ,38) 0,017 

Razão de Preva lê nc ias ( In terva lo de confiança de 95%) 

1,00 

0,08 0,71 (0,62- 0,82) 

1,00 

0,04 0,98 (0 ,87 - I, I I) 

0,07 1,00 (0,88 - 1, 14) 

1,00 

0,07 1,02 (0,92- 1, 12) 

0,08 1,18 (1,02- 1,37) 

1,00 
0,06 0,92 {0,82 - I ,04) 
0,06 1,17 {1,04- 1,33) 

1,00 

1,20 {1,07- 1,36) 

0,08 

0,07 

0,09 

0,08 

Va lor de p do teste de Wald 

<0,00 1 

0,783 

0,970 

0,75 1 

0,026 

0,20 1 
0,0 10 

0,003 

81 

0,05 

0,06 

0,06 

0,05 

0,09 

0,06 
0,07 

0,07 

1,00 

I ,04 (0,88 - I ,24) 

1,00 

1,34 {1,12 - 1,60) 

1,40 {1,11- 1,77) 

1,00 

1,45 (1,16 - 1,8 1) 

1,65 {1,26- 2, 16) 

1,00 
0,97 {0,76- 1,23) 
I, 18 (0,94 - I ,4 7) 

1,00 

I ,40 ( I ,04 - I ,88) 

0,626 

0,002 

0,005 

0,002 

0,00 1 

0,770 
O, 144 

0,026 

0,09 

0, 12 

0,16 

0, 16 

0,22 

0,12 
0, 13 

0,20 

I ,00 

1,29 {1,17 - 1,43) 

1,00 

1,1 o {0,97 - 1,25) 

I ,03 (0,89 - 1, 19) 

I ,00 

0,9 1 (0,82 - 1,00) 

0,77 (0,64- 0,93) 

1,00 
1, 11 ( 1,00 - 1,23) 
0,95 (0,8 1 - I , 12) 

1,00 

0,85 {0, 75 - 0,95) 

<0,00 1 

0,140 

0,680 

0,050 

0,008 

0,057 
0,555 

0,006 

0,06 

0,07 

0,07 

0,04 

0,07 

0,06 
0,08 

0,05 
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5.CONSIDERAÇÕES FINAIS 
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Os achados do presente estudo mostram que 16,3% da população adulta de 

Campinas é considerada inativa, ou seja, não chega a praticar 10 minutos contínuos de AF 

no trabalho, em casa, no deslocamento ou no lazer. Observou-se também que o domínio 

com maior percentual de inativos foi o doméstico (68,2%), seguido pelo ocupacional 

(65,9%), pelo do lazer (65,8%) e, por último, pelo de deslocamento (41,5%). Ressalta-se 

que este estudo analisou a prevalência de inatividade física, ou seja, a prevalência de 

pessoas classificadas como inativas.  

A associação verificada entre maiores níveis de escolaridade e maiores níveis de 

inatividade física em todos os domínios, exceto no lazer, revela que o status 

socioeconômico é um importante determinante na prática de diferentes tipos de AF.  

O domínio de deslocamento tem sido foco recente de atenção por poder gerar os 

mesmos benefícios para a saúde, que as atividades realizadas no contexto de lazer. Mas 

conforme os resultados apresentados, o deslocamento a pé ou de bicicleta ainda é praticado, 

em Campinas, principalmente por grupos de menor status socioeconômico. Esse estudo 

também mostra que os níveis de inatividade física (no deslocamento e total) foram maiores 

conforme o aumento da idade. Esses são importantes fatores a se considerar para promoção 

de estilos de vida mais ativos.  

O presente estudo é o primeiro a analisar o perfil e a prevalência de AF da 

população adulta do município de Campinas, utilizando o questionário IPAQ na versão 

longa. O “Plano de Ações Estratégicas para o Enfrentamento das DCNT no Brasil” foi 

implantado em 2011 e tem como proposta para a prática de AF projetos como “Plano 

Academia da Saúde”, “Plano Nacional de Transporte Ativo e Saudável” e a 
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“Reformulação de espaços urbanos” (construção e reativação de ciclovias, parques, praças 

e pistas de caminhadas) para promover diferentes tipos de AF (Ministério da Saúde, 2011). 

Este estudo fornece informações importantes sobre o perfil da população adulta de 

Campinas antes das propostas de intervenção por ele apresentadas para implementação em 

todo o país. Assim, o contínuo acompanhamento da população, utilizando o mesmo 

instrumento, possibilitará o monitoramento das prevalências de AF e avaliação dos efeitos 

de mudanças, a partir de intervenções adotadas pelo município. 
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