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RESUMO

A presente investigagdo busca informar a pratica sistematica do exercicio

fisico frente a questes relacionadas a Saude, entre ingressantes na Universidade de
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pessoas, observa-se amostra randémica de 246, com manutengio da proporgio relativa
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permite conhecer, além de vanaveis epidemiologicas descritivas correntes {como sexo,
idade), seu grau de sedentarismo. A analise associada entre alunos, segundo nivel de
exercicio fisico (sedentario, intermediario e ativo) e suas especificidades quanto ao
estado de salide procede-se no sentido de investigar a atuagdo do exercicio fisico em
contraposi¢do aos efeitos do sedentarismo, além de identificagio dos interesses dos
mesmos, objetivos e expectativas em relagdo a referida atividade académica. Os dados
quantitativos  registrados e processados em instrumentos especificos, geraram
resultados expressados segundo procedimentos estatisticos descritivos de apresentagido
tabular, distribuidos com frequéncias absolutas e relativas de resposta. Os resultados
obtidos, permitem apontar para apreensdo dos seguintes aspectos: 1) Os estudantes
expressam-se¢ sedentarios, embora tenham mencionado alta importancia a atividade
fisica 2) As alunas expressam-se mais sedentarias do que os rapazes 3) Apresentam
dificuldade de horério como motivo de ndo pratica de atividade fisica 4) Entre os sexos
a maioria bebe socialmente nos trés niveis, percebendo discreto predominio para os
sedentarios 5) Quanto aos objetivos, registrou-se semelhanca de freqgiiéncia entre sexos,
tendo como proposito promocdo a saude e prazer, configurados com importancia
maxima. 6) Em relagdo a preferéncia, sdo os esportes coletivos, a opcdo da maioria dos
alunos, enquanto para o sexo feminino, os esportes aquaticos e ginstica. Neste estudo
detectou-se o© sedentarismo entre a maioria dos estudantes. Face a esta realidade,
questionamos : Sera que a Educagdo Fisica na universidade atende as necessidades ¢
interesse dos alunos? Ha carga excessiva de disciplinas, ndo sobrando espago para

experiéncias em atividades que proporcionem satisfacio? Nossos alunos quando



requisitados sobre objetivos a serem alcangados com a pratica , mencionaram

importdncia maxima ao prazer em pratica-las.
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O interesse por desenvolver o presente trabalho decorre de minha

experiéncia docente dentro da Unicamp com aulas praticas oriundas de uma Educagio

Ficica ohrigatdria seoundn o Derrete Tt 60 48071 Tanerifoamente o8 tomas trotades

e i

neste projeto sempre estiveram presentes no transcorrer das aulas, advindo dai a intencio de
tentativg de estude para subaidiar atividade didética A panir desse envolvimenic, externa-
se, em sintese, a dimens3o proposta neste projeto; trata-se de especificidades de saude com
atividade fisica, investigadas em amostra de 246 alunos de universo de 723, ingressantes na
Disciplina Pratica Desportiva EF-101 na Unicamp.

Abordou-se num primeiro momento o fendmeno saude/atividade
fisica/aptidao fisica. Para tanto procedemos leitura cuidadosa a respeito do termo salde
dentro de visdo mais abrangente. (v.g. Gongalves 1988, Pinotti 1984, Melo 1983).

Nessa mesma direc¢do, para descrever sobre a conexdo entre atividade fisica,
saude e aptiddo fisica, recorremos a autores como Caspersen, Powell, Christenson (1985),
Blair (1995), Guedes e Guedes (1995), Sallis, Mackenzie, Alcaraz (1993), Zakharov
(1992), Paffenbarger (1988). A partir destes estudiosos, a pratica da atividade fisica pode
influenciar nos indices de aptiddo fisica, que, por sua vez, estdo relacionados com um
estado de saude de maneira reciproca.

Contrariamente a estes beneficios, em segundo momento enfocamos ©
aspecto do sedentarismo com relago as causas de doengas. Para desenvolvermos este tema,
recorremos a autores que estudaram as implicacdes para a sadde advindas das doencas
hipocinéticas (Fox e Corbin 1985), as cronico-degenerativas (Guedes e Guedes 1995,
Rigatto 1994).

Dando prosseguimento no texto, explicitamos as diversas praticas e
propostas existentes na FEF-Unicamp.

Diante do exposto, é minha intengdo que este trabalho seja entendido como
tentativa de estudo da Educacgdo Fisica, frente ao nivel de atividade fisica associadamente
com algumas especificidades de saude, bem como sirva para identificar interesses,

expectativas e objetivos entre alunos ingressantes na Disciplina Pratica Desportiva Ef-101

na Unicamp.
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Deve-se portanto determinar a metodologia empregada. O procedimento
metodolégico € o de estudo seccional ou de corte transversal, onde adotou-se como
instrumento de coleta de dados questionario composto de doze questdes, tanto fechadas
quanto abertas. Identificaram-se como varidveis dependentes atividade fisica ¢ sedentarismo
e como independentes sexo, idade e demais dimensdes propostas. Desenvolveu-se o ensaio
piloto de validacdo do instrumento, aplicando-0 em mesmas condi¢cSes observacionais,
junto a universifarios ingressantes no primeiro semestre/$6, no sentido de apontar reajustes
necessarios a serem incorporados.

Outro dado importante presta-se a preocupagio de tentarmos validar nossa
adog¢do ao questionario como instrumento confidvel, a partir de estudos de Kiss (1987),
Granda e Breilh (1989), Rauch, Hovel, Hofstetter (1992). Utilizou-se a planitha Excel, para
armazenar os dados coletados, contendo as 11 variaveis constituidas de questdes a respeito
de : Ocupagdo profissional, RelagSes com a saude, Caracterizacdo dos estudantes em
sedentarios, intermediarios e ativos, Valores conferidos a atividade fisica, expectativas,
interesses e objetivos. O plano analitico deu-se segundo procedimentos estatisticos
descritivos com apresentagdo tabular de freqgiiéncia absolutas e relativas.

Os resultados obtidos, a partir dos dados descritivos apresentados nas
tabelas de 1 a 21, compdem o quadro geral do perfil e diferencgas registradas segundo sexo
dos alunos. Distribuigbes de variaveis segundo grau de atividade fisica concentram-se nas
tabelas 22 a 27. A seguir, diferentes percentuais dos alunos estudados, segundo cursos,
referentes a trabalho concomitante e referéncia ao alcoolismo, sdo mostrados nas tabelas 28
e 29. Por altimo, encontra-se nas tabelas 30 a 35, a distribuicdo das variaveis segundo

objetivos conferidos nas praticas de atividade fisica pelos alunos Unicamp.

1.1, - Saide/Atividade Fisica /Aptidao Fisica

A Organizagio Mundial de Saude ( OMS ) define Saide como estado de
completo bem-estar fisico mental e social e néio meramente como auséncia de doenca
ou enfermidade.

Importante salientar algumas consideragdes tecidas por Gongalves (1988),
sobre a definigdo acima, pois o autor discorda da mesma, admitindo ser uma concep¢do

irrealista tal como esta construida, porque, mesmo que n#o apresentem moléstia fisica,
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dificilmente as pessoas encontram-se em completo bem estar, pois existem conflitos
emocionais, dificuldades sociais e econdmicas. Entende o autor que toda conceituagio de
saude deve ter confrontos explicitos, acrescentando que: “Saiide consiste na luta para
superar as adversidades, evidentemente nem sempre vencendo-as, mas procurando
sempre fazer-lhes face”

Neste sentido afirmam Pinotti (1984), Melo (1983), Landmann (1983) e
Gongalves {1980), conceituando-a como a adaptag@o do individuo frente a sua realidade
concreta, muito além de equilibnio estatico de bem-estar fisico, psiguico e social,
abrangendo aspectos como: moradia, nutrigdo, saneamento, condi¢gdes de trabalho incluindo
o projeto existencial de cada individuo, sua sensago pessoal do corpo e da mente, ou seja,
a relacdo dindmica do homem com seu ambiente.

Nesta perspectiva, Rebelo (1995) avalia saude como parte integral da
qualidade de vida, resultando em equilibrio do agir e as condigOes ambientais e sociais que
cercam o individuo. Politicamente, ¢ entendida como fator priortario da administrago
publica, mas somente durante discursos eleitoreiros: a educagfo, a saude, a agropecuaria e
mais recentemente prote¢io ao meio ambiente sfo verbalizados mas nunca assumidos. Por
outro lado, em carater individual, as pessoas nio verificam seu estado de saude com exames
de carater preventivo e sim se preocupamn mais em adquirir bens de consumo. Ressalta o
autor, na perspectiva de esperanca de melhora neste quadro, devido as mudangas profundas
gue estio ocorrendo em diversas areas e na relacdo entre pessoas, que, além de mais
esclarecidas, estdo participando mais ativamente. Destaca o gerenciamento pela qualidade
total como fator decisivo, pois as instituigbes que ficarem a margem deste processo de
mudangas, forgosamente serdo ultrapassadas pelas que se modernizarem.

Avanc¢ando na questfio que se refere, Bento (1991) denota a concepgio de
saude como sendo: “Consequéncia de uma relacio flexivel, situativamente ajustada e
ordenada, entre sujeito e envolvimento; traduz um equilibrio dinimico entre as
exigéncias do envolvimento e as possibilidades da pessoa™.

Buscando elucidar a importdncia de maior conhecimento sobre saide, o
autor acima citado dimensiona aspectos bio/psico/socials, com intuito de recomendar agdes
para estilo de vida que a fomente. Continuando, cita a inexisténcia de via Unica para a
saude, acrescentando a significincia do movimento na vida das pessoas, entendimento feito
através da afirmagio: “Corpo e estilo de vida sdio pilares centrais de um novo edificio

de esforgos para a educacio e manutencio da sande”.
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Face ao acima exposto, na opinido de Possas (1989), Granda e Breilh (1989)
e Rebelo(1995), € notorio a redugdo da qualidade em saude, tanto no que se refere a
desigualdade econdmica e social, quanto no que concerne ao acesso a educagdo e sande.
Avaliam os autores o perfil de sobreposicdo de morbidade e mortalidade no Brasil,
referindo-se a persisténcia na mesma populagdo dos padrbes de atraso, relativo as doengas
infecto-contagiosas, € as doencas tipicas da modernidade, as chamadas cronico-
degenerativas.

Com perspectiva de melhor identificar este perfil, acrescento estudo de
Duncam, Schmidt, Polanczik et al (1592), gue realizaram trabalho referente aos indices de
mortalidade geral e por doengas cardiovasculares no Brasil, comparando com os de 33
paises. Investigaram residentes em trés estados brasileiros, Rio Grande do Sul, Sdo Paulo e
Ceara, na faixa etaria de 30 a 69 anos. Em relagdo a mortalidade geral, os resultados
ilustram as posigdes elevadas de nossas populagbes. Assumem a frente, os estados de Rio
Grande do Sul e Sdo Paulo, seguidos por Ceara; essa alta taxa de mortalidade, mencionam
os autores, deu-se devido 4 existéncia de trés grandes grupos de doengas no Brasil, a saber:
infecciosas € parasitarias, cronico-degenerativas ¢ as causas externas. A mesma andlise em
relagdo aos coeficientes de mortalidade por doengas cardiovasculares foi feita, encontrando
nestas, maior propor¢io de mortalidade total das populagbes estudadas, e situou-se em
nosso pais o maior indice, explicando tal constatacio devido as seguintes causas: 1) alta
prevaléncia no Brasil dos fatores de risco (fumo, hipertensdo, obesidade, sedentarismo); 2)
as doengas transmissivels € ndo transmissiveis acometendo mais a populagdo pobre; 3)
demanda reprimida aos habitos de saide do adulto, aumentando a incidéncia de doengas
cronico-degenerativas. Concluindo, ressaltam a importdncia das modificagdes
comportamentais, frente ao aumento das atividades preventivas para a populagio.

Tendo em vista este quadro de sobreposi¢dio de doengas, aparecem outras
ndo menos importantes, podendo-se citar as enfermidades respiratorias. Nesta perspectiva,
Barata, Waldman, Moraes et al (1996} efetuaram estudo epidemiologico, constituido de
468 criangas, menores de 5 anos, residentes em S3o0.Paulo, no periodo de 1986/1987, com
proposito de descrever as doengas diarréicas e as infec¢des respiratérias agudas (IRA).
Foram encontradas 554 episodios de IRA, i.é 11,08 por 100 criancas/més. Na analise,
verificaram-se valores mais elevados em criancas submetidas as condi¢des habitacionais

precarias e aquelas com antecedentes mérbidos do trato respiratério.
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Semelhante magnitude de agravos respiratérios, encontraram Bricks e Leone
(1996) que pesquisaram utilizagdo de medicamentos entre 1382 criangas matriculadas em
creches no Estado de Sdo.Paulo. Constataram, entre os mais utilizados farmacos, os de
ac3o no aparelho respiratorio e analgésico/antitérmico.

Ressalta-se a suma importincia de estudos epidemiologicos, como os
mencionados acima. Varias defimigdes surgem de diferentes pesquisadores, mas
convergentes nuin Mesmo Proposito.  superar a perspectiva somente clinica sobre 05
determinantes saide/doenca. Entende Pereira (1956) por Epidemiclogia, a ciéncia que
abrange todos os eventos relacionados com a saGide das pessoas e nio estritamente as
doengas.

Almeida Filho e Rouquariol (1990) definem Epidemiologia com estudo dos
fatores que determinam a frequéncia e a distribuicBo das doengas nas coletividades

humanas, e propde medidas especificas de prevencio, controle ou erradicagdo de doengas.

Granda e Breilh (1989) percebem as pesquisas epidemiologicas pelo estudo
da organizagfo social, de suas leis e de seu desenvolvimento. Partem da dimensdo geral, o
que permite descobrir, no particular, grupos de maior risco e probabilidade de o individuo
adoecer.

Sob essa mesma forma de analise, utilizando a perspectiva epidemiologica,
varios estudos tém sido realizados no interior do grupo Saude Coletiva/Epidemiologia e
Atividade Fisica, ligado ao Departamento de Ciéncias do Esporte na FEF-UNICAMP, (v.g.
Gongalves, 1993); distribuidos basicamente nas seguintes linhas: 1) Epidemiologia das
lesdes desportivas; 2) Salde coletiva e atividade fisica; 3) Instdncias da producdo do
conhecimento em Educagdo Fisica/Ciéncias do Esporte; 4) Estudos colaborativos
multicéntricos (v.g. Gongalves et al 1992).

A seguir, relato alguns estudos oriundos do referido grupo, que tém por
meta propiciar contribui¢des para a conexdo dos pressupostos essenciais da Epidemiologia
com Educagéo Fisica/ Ciéncias do Esporte.

Monteiro, Gongalves, Padovani et al (1995) realizaram estudo sobre aptiddo
fisica relacionada a saide frente a trés diferentes niveis de aptiddo fisica (ativos,
intermediarios e sedentarios) de mesma atividade ocupacional; participaram da pesquisa 88
policiais militares na faixa etdria de 20 a 30 anos. Realizaram-se cinco testes de aptidio

relacionados a saude e trés a habilidade atlética. Nos trés niveis investigados, foram
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encontradas medidas assemelhadas de peso, estatura, composicdo corporal, flexibilidade,
agilidade e forga explosiva, quanto A resisténcia aerébica e a forga muscular, os ativos
apresentando desempenho superior aos demais.

Matiello Janior (1995) escreve sobre o aumento da importidncia que
atividade fisica para a satide foi adquirindo ao passar dos anos para a populacio, saindo de
sua utilizagfio somente no exército, para avaliar capacidade fisica dos soldados, para atingir
o desenvolvimento das qualidade fisicas basicas. Advindo desses programas, surge a <ragio
de Baterias de Testes de Aptidio Fisica como a da AAPERD - Amencan Association for
Health, Physical Education, Recreation and Dance que tem como proposito  identificar a
populagio, em relagdo 4 condigdo fisica, bem como criar recursos para sua manutengio e
melhora.

Monteiro (1993) investiga saude coletiva e aptiddo fisica de escolares de
2°. grau, do Colégio Técnico e Industrial da Universidade Estadual Paulista. Testes de
aptidao fisica foram aplicados em 87 alunos do sexo masculino na faixa etaria entre 14 ¢ 18
anos, antes e apds intervencdo de duracio semestral, baseada no treinamento de cinco
modalidades . Foram controlados nos momentos pré e pos teste, peso e estatura e aplicados
cinco testes para avaliar: forga, resisténcia muscular localizada, velocidade, agilidade e
resisténcia aerobica. Nos resultados, o efeito de exposi¢do atuou de forma significante em
quase todos os grupos estudados, com excegio do teste de salto em extensdo, em relacio as
modalidades esportivas e tempo de freqiéncia as aulas. Tomou-se como indicador de
natureza socio-cultural, o periodo de freqiiéncia as aulas (diurno ou noturno); o perfil do
aluno do horario noturno que geralmente faz essa opgio pela necessidade de trabalhar
durante o dia para contribuir com o orgamento familiar, Apontaram variabilidade nos testes
destinados a avaliar agilidade, veloicidade e resisténcia aerobica. Os alunos que escolheram
attvidades artesanais se mostraram menos agéis e velozes, quando comparados aos de
Informatica; € os do noturno nao evoluiram significamente em relagdo aos momento inicial
e final,

Com perspectiva de ocorréncia de beneficios advindos da atividade fisica
em contraposi¢do ao sedentarismo e, também como participante do citado grupo acima,
que tem por proposito colocar a metodologia epidemiologica frente as pesquisas
relacionadas a saude, nos motivamos a estudar algumas questdes pertinentes & relagdo

saude/doenca, a nivel do coletivo, investigando graus de sedentarismo entre universitarios.
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Neste sentido, Nahas (1996) valoriza o incentivo & pesquisa que caracterize
habitos de atividade fisica em adultos jovens, com intuito de desenvolver e validar
instrumentos de coleta de informacdes, apoiando-se nas muitas evidéncias da correlagio
positiva entre exercitar-se e condi¢do de saude individual e a qualidade de vida.

Pesquisas em Ciéncias do Esporte procuram estudar o fendmeno da
atividade fisica relacionada a saide através do exercicio e esporte. Segundo Guiselini
(1¥90), esporte € qualquer atividade que envolva COmpetigao enire equipes ou pessoas, na
tentativa de vencer o oponente ou ¢ jogo. Quanto a definicdo de atividade fisica, além de
programas pre plangjados de exercicios, considera como tal, todas as formas de exercitar-
se, com proposito de melhorias de condicionamento fisico, tais como exercicios aerdbicos,
anaerobicos, forga, resistencia muscular e flexibilidade.

Estudos de Caspersen, Powell, Christenson (1985) definem atividade fisica
como movimento corporalmente produzido pela musculatura esquelética, sendo
quantificada em Kilo-calorias. Esta correlacionada positivamente com aptiddo fisica (AF).
Quanto ao exercicio, contém numero de elementos comuns a definicBo supra citada,
entretanto, ndo sfo sindnimos. Consiste em sub-categoria, sendo uma pratica planejada,
estruturada, repetitiva, com vistas & melhora da AF. |

Para Blair (1995), o fato essencial relativo a A.F. e sadde é proporcionar
maior flexibilidade em manejar o programa; para tal, nfo recomenda estabelecer enunciados
de como exercitar-se, mas ressalta a importincia de estilo de vida mais ativo,
compreendendo as horas de lazer e os afazeres rotineiros. Ha ampla evidéncia que
movimentar € bom habito para a saide e, podera ser mais motivador, com énfase em
acumular as atividades em torno de trinta minutos diariamente e com intensidade moderada,
sendo o principal a ser considerado a energia total expandida durante as mesmas.

Neste contexto, Nahas e Corbin (1992} observam que a Educacéo Fisica tem
a realizar, dentre as demais metas educacionais, a orientagdo para a pratica de atividades
fisicas, saide e aptiddo fisica, envolvendo resisténcia cardio-respiratoria, for¢a muscular,
flexibilidade, composi¢3o corporal. Seus estudos enfatizam aptiddo fisica e atividade fisica
com objetivo para alcangar melhora de qualidade de vida e ndo estritamente em
participagdes em competi¢des. Em seu estudo especifico quanto a Educagio Fisica nas
Universidades, Nahas e Peron (1989) relatam que se deve propiciar mudangas no

conhecimento e atitudes do estudante, particularmente o de baixa AF.



16

Diversos pesquisadores tém se preocupado em definir A F., Giam ¢ Teh
(1989) e Gongalves, Monteiro, Ghirotto et al (1994) descrevem-na como sendo- A
capacidade de desempenhar as tarefas cotidianas com vigor e prontiddo, sem fadiga
indevida, com dupla energia para desfrutar as atividades do tempo de lazer e para enfrentar
emergéncias inesperadas.

Matsudo (1983). e Nahas (1989) citam que A.F. é composta por fatores
biologicos e psicossociais € a sua relagdo com o bem estar total do homem requer um
minimo de niveis desejaveis dos quatro componentes basicos: Aptiddo cardio- respiratoria,
gordura corporal, forga muscuiar e flexibilidade das articulagOes, 0s quais ajudam a reduzir
a freqiéncia e severidade das doengas degenerativas e das condigles associadas a
inatividade fisica, como obesidade, problemas posturais, doengas cronico-degenerativas .

Estudos de Guedes e Guedes (1995) notam que anos atras sua definigdo
dirigia-se as capacidades individuais direcionadas a pratica de esportes. Avangando, passou
da orientagdo exclusivamente esportiva em dire¢io a atingir melhor estado de saude. Seu
conceito evoluiu, no intuito de incorporar contetidos desenvolvidos com base cientificas. Os
referidos autores conceituam esta condicZo como sendo estado dindmico de energia e
vitalidade que permita a cada um nédo apenas realizagdo das tarefas do cotidiano, ocupagGes
das horas de lazer e enfrentar emergéncias inesperadas sem cansar-se exageradamente, mas
também evitar aparecimento das disfun¢@es hipocinéticas, enquanto funcionando no pico da
capacidade intelectual e sentindo prazer em viver.

Embora ainda faltem até hoje provas universais de que exercitar-se previne
doengas ou prolongue a vida, a relaco do habito da pratica de atividade fisica com o estado
de bem estar bio-psico-fisico-social esta associado com seguranga.

Isto € visualizado claramente, de acordo com Kiss (1987), a qual enfatiza que
o ser humano é uma umdade bio-psico-social, sendo impossivel separar a condigéo fisica da
psicologica (emocional, intelectual e da social ).

Identificar a relagio entre atividade fisica, aptiddo fisica e saude tem sido o
proposito de diversas pesquisas realizadas no dmbito da Educacio Fisica, de modo que,
atualmente, admite-se que, para suportar melhor as pressdes com que o ser humano convive
quotidianamente, requer tornar-se ativo. Tal constata¢do decorre de estudos como os de
Matweus e Fox (1980), Pariskova 1982, Katch ¢ D.Ardle (1984), Mellerowicz e Meller

{1979), Barbanti (1979) que observaram evidéncias dos beneficios efetivos da atividade
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fisica constante nos sistemas locomotor, digestivo, respiratério e cardiovascular, advindos
de niveis apropriados de aptiddo fisica mantidos durante toda vida.

Weineck (1991) revela que, com o treinamento de resisténcia, ocorre
aumento paralelo do tamanho do coragdo; a freqiiéncia cardiaca em repouso € menor e com
isto melhora também o abastecimento sanguineo, com diminui¢io de 10 batimentos por
minuto, provocando redugdo energética de oxigénio em 15%. No coragdo da pessoa
condicionada, ocorre mulupia economia de irabaiho, que se eXpressa no mesmo tormando-
se sensivelmente menor, acarretando menor dispéndio de esforgos para afazeres diarios e
methora da circulagio, respiragdo e metabolismo de gordura. Reduz o nivel de estresse e
risco de problemas cardiacos e melhora a condigiio emocional.

Relatam Gallo Janior, Maciel, Golfetti et al {1996) que o sistema vascular € a
chave do esfor¢o fisico. As respostas dos sistemas biologicos do treinamento fisico aerébio,
como mostram inimeros estudos nesse sentido, sdo influenciadas, em qualidade e
quantidade, por grande namero de fatores. A escolha das caracteristicas do treinamento
aerdbio (tipo, intensidade, duragio e frequéncia) depende dos objetivos a serem alcangados,
quanto ao ganho funcional (capacidade de trabatho) no decurso do tempo. A
individualizagio do treinamento fisico aerdbio, levando em conta eventuais limitagdes dos
sedentarios (disfungdes Osseas, neuro-musculares e cardiorrespiratérias) permite que estes
se beneficiem de programas de condicionamento. Alertam que as pessoas que praticam
atividade fisica uma vez s6 na semana inviabilizam qualquer adaptagdo ao treinamento.

Na relagfio atividade fisica, saude e riscos de doengas coronarianas,
Paffenbarger (1988) investigou taxas de mortalidade entre fazendeiros de Iowa,
comparando-os com habitantes da cidade, com idades entre 20-64, nos anos de 1962/1978.
As caracteristicas pesquisadas foram quanto ao nivel de atividade fisica regular ou trabalho
extenuante, composi¢do corporal, fumantes ou nfo, nivel de colesterol no sangue, total de
calorias consurmdas, consumo de alcool. Os fazendeiros foram considerados mais ativos,
com 10% de taxa de mortalidade por doenga coronariana, a qual foi creditada a seu estilo
de vida saudavel, apresentando menor consumo de alcool (1.3%), enquanto os homens da
cidade apresentaram 2.8%. Menor numero de fumantes foi encontrado nos fazendeiros
{19.0%), enquanto que os da cidade tiveram 45.6%. Nos fazendeiros observou-se consumo
maior de calorias porque o trabalho fisico era mator e mais extenuante (83.2%), e nos

homens da cidade, 41.8%. O autor correlacionou ¢ baixo risco de mortalidade por Doenca
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Coronariana entre os mais ativos; simultaneamente identificou aos sedentarios, alto risco de
mortalidade pela citada doenga.

De grande relevincia se constituiu a pesquisa feita por Paffenbarger, Hyde,
Wing. et al (1986), que investigaram mortalidade, longevidade, doengas, atividades fisicas
(como caminhada, subida de escadas e praticas desportivas), habito de fumar, morte dos
pais, ganho ou perda de peso e outras caracteristicas de 16.936 ex alunos de Harvard, com
wdages de 3374 anos. Ubservaram redugdc do nsco de morfaiidade € aumenio de
expectativa de vida entre os alunos com habites de vida mais saudavel e entre os mais
ALivos.

Quanto a importdncia do exercicio fisico com salde mental na Saide
Publica, Taylor, Sallis, Needle (1985) destacam alguns efeitos favoraveis , apesar de haver
poucos estudos que comprovem, pois envolvem poucos exemplos. Em estudos
experimentais com exercicios de vigorosa intensidade mostram redugdo em estado de
ansiedade temporaria, além de aumento da estabilidade emocional, ndependéncia,
afirmacido, confianga, memoénia, humor, imagem corporal positiva, bem estar, eficiéncia no
trabalho e nos estudos. Em relacdo a psicoses, incluindo esquizofrenias, nfo se tém muitos
estudos controlados que determinem beneficios contra a doenga. Programas de atividade
fisica com deficiente mental mostram imagem corporal positiva maior nos pacientes.
Pessoas alcodlatras, submetidos & atividade fisica melhoram auto-imagem, habilidade social
e reducdo de sintomas de ansiedade. Um programa desenvolvido entre 58 alcodlatras
mostra abstinéncia de 3 meses apos.

Para a populacio sedentaria, a pratica da attvidade fisica pode nfluenciar
nos indices de A F, que, por sua vez, estdo relacionados com o estado de saiide de maneira
reciproca. Portanto, ao se exercitarem as pessoas tendem a apresentar melhores indices de
AF. e, provavelmente, tornam-se mais ativas. (Brasil, 1995)

Sallis (1987) e Sallis, Hovell, Hofster (1992) observaram evidéncias de que
A F. adquirida entre criangas ¢€ atribuida ao desenvolvimento de programas de Educagéo
Fisica em escolas, com propasito de educar para a saude.

Correlacio entre medidas de aptidio fisica e indices de atividade fisica em
612 criangas, investigaram Sallis, Mackenzie, Alcaraz (1993), em sete escolas da California
durante o ano de 1990. Buscaram  avaliar resisténcia cardio-vascular, forca muscular
abdominal, resisténcia muscular localizada, forca muscular, flexibilidade, bem como

mensuraram a adiposidade. Aplicaram questionario para avaliar atividade fisica habitual,
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indagando sobre diversas atividades desenvolvidas durante o dia, fim de semana e no
decorrer dos jogos de verdo. A interpretacdo dos resultados confirma a importincia de
exercitar-se para ampliar os beneficios para a saide em criangas, caracterizando a
supremacia  do oferecimento de multiplas variedades de atividades fisicas, ac invés de
especifica-las. As criangas com aptiddo aerdbica apresentaram mais baixo nivel de gordura
corporal. O presente artigo indica associagdes entre atividade fisica e melhores niveis de
aptidao fisica na nfancia com implicagdes para saude quando adulto.

Weineck (1991) descreveu que € de grande valia para 2 vida das pessoas o
treinamento da qualidade fisica Forga respeitando a aplicagdo de exercicios nas diversas
faixas etarias, como positivo para adaptagio aos processos degenerativos da coluna
vertebral. As pessoas que treinam regularmente mostram menor morbidade em relagio as
sindromes de dor lombar e da degeneracio dos discos vertebrais lombares do que as ndo
treinadas. O fortalecimento dos principais grupos musculares (especialmente abdominal e
dorsal), conseguido durante a vida toda, evita o aparecimento precoce de desvios de
postura, com as respectivas consequéncias.

Considerando o efetto benéfico advindo da atividade fisica, afirma Zakharov
{1992) importancia da preservacio da flexibilidade. Sua preparagio adequada as exigéncias
de cada esporte ou atividades didrias, bem como sua importdncia na manutengio da
postura, atua positivamente no sentido de profilaxia de lesdes , para a saude geral e aptiddo
fisica.

No que concerne a prevengdo de lesdes desportivas, varios estudos
epidemiologicos  tém surgido, com forte necessidade de conhecer ndo somente os
beneficios, mas também os riscos dos exercicios, bem como prevenir e criar estratégias
contra as mesmas.

Para possibilitar melhor compreensio destas, evidencia-se estudo de
Gongalves, Aratjo Junior, Ghirotto et al (1995) que efetuaram trabalho com intuito de
conceituar, bem como identifica-las. Em relacio as agudas, mencionam que sfo
imprevisiveis, ocorrendo no momento da atividade fisica, enquanto as cronicas decorrem da
agdo repetitiva, cursam evolutivamente.

Em pesquisa epidemiologica entre a populagdo militar com propésito de
avaliar a incidéncia, tipo e fatores de risco de lesGes em 303 recrutas, com idade média de
20 anos, apresentando diferentes estilos de vida, atividades, caracteristicas e performance

fisicas, Jones, Cowan, Tomlinson et al (1993) encontraram riscos aumentados entre os que
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fumavam mais que dez cigarros por dia com idade superior a 24 anos, a incidéncia
cumulativa de lesGes entre brancos fot mais alta do que outros grupos raciais e naqueles que
apresentaram baixa freqliéncia ao exercicio regular, eram mais sedentirios e tinham
menores niveis de resisténcia muscular e capacidade aerdbica. Citam os autores que lesdes
passadas estdo associadas com risco corrente no treinamento. O estudo sugere que
atividade fisica pregressa consiste em meio protetor contra lesdes entre individuos que
estdo engajados no exército e fazendo exercicios no momento presente.

Estudo epidemiologico tomando esportes & musculagio com possivel fator
de risco para hérnia de disco lombar e cervical, foi efetuado por Mundt, Kelsy, Golden et al
(1993), em homens e mulheres entre 20 a 64 anos, verificados por dois anos, de dezembro
de 1986 a novembro de 1988, Foi composto por 355 pacientes: 287 com hérnia de disco
lombar, 58 com hérnia de disco cervical e 10 com ambas. O grupo controle para
comparagdo foi identificado entre pacientes livres do agravo considerado que ndo
participavam em esportes e ndo praticavam exercicios em aparelhos de musculagdo. Foram
pareados individualmente por lugar geografico, sexo, década de idade, origem de assisténcia
médica. Aplicava-se questiondrio contendo questSes sobre sexo, idade, grau de instrugio,
origem de assisténcia médica, fumo, raga e participacdo em esportes (no minimo dez vezes
em dois anos antes do problema iniciar). Os fatores de risco constituiam-se de oito
esportes:- Baseibol ou futebol, golf, boliche, natagio, mergulho, corrida, aerébica, jogos
com raquete, bem como uso de pesos livres e exercicios em aparethos de musculagdo. O
nivel vaniavel de atividade fisica, considerava-se em escala relacionada ao niamero de vezes
por semana ou por mes e constituja-se de: menos que uma a quatro vezes por més, mais que
duas vezes por semana € mais que quatro vezes por semana. Os autores chegaram a
conclusdo de que os resultados deste estudo, quanto ao efeito protetor de participagiio em
esportes contra hernia de disco, nio sdo definitivos, mas indicam que participagdo na
maioria dos esportes e 0 uso de pesos livres ou musculagio ndo sdo perigosos. O jogo de
boliche apresentou associacdo com hérnmia. Os pesquisadores sugerem mais estudos
aprofundados sobre o uso de peso livre e musculagio, especialmente a respeito de hérnia de
disco cervical.

Segundo Rocco e Menezes (1996), pesquisa realizada pelo Centro de
Controle de Doengas, em Atlanta, apontou que cerca de 15% de todos os corredores de
maratona procuravam cuidados meédicos para algum tipo de lesdo, causada por essa

modalidade esportiva. Nas maratonas realizados no Rio de Janeiro a incidéncia é maior em
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25%. Afirmam os autores que a razio da diferenca € clara, pois a maioria dos corredores
brasileiros ndo busca conselho ou tratamento para pequenas lesdes. Portanto, aumenta ¢
numero de atendimentos meédicos durante e apos a corrida. Alerta-se que prevengdo € a
palavra chave no tratamento das lesdes relacionadas & corrida.

Blair e Kohl (1987) pesquisaram taxa de riscos da commida e lesdes
relacionadas a exercicios, em trés populagdes:- 1) Membros do Centro de Atividades
Aerobicas {camunhada, joggng ou cornida), 2) Pacientes da Clinica de Cooper, 3)
Participantes em dois trabathos locais de promogio de programas de saide Dos trés
estudos, o relativo ao nimero um, tem defim¢do mais especifica de acidentes. iodos os
componentes dos trés grupos foram questionados sobre “Durante doze meses, vocé teve
acidentes relacionados com seu programa de exercicios?” Dos participantes, 24% relataram
lesdes durante os ultimos doze meses suficientes para pararem de correr pelo minimo
durante sete dias. Fatores tais como tipo de superficie, hora do dia, freqiiéncia ou
alongamento, ndo se associaram com acidentes de esporte. Os fatores de risco
relacionaram-se diretamente com atletas que correm mais por semana. As Areas mais
afetadas foram o joelho e quadril . Enfatizam ser necessario muitos estudos para essa
questdo ser mais aprofundada.

Em sintese, as evidéncias mencionadas apontam para a complexidade de
obtencdo de conceituagdo concensual de saude. Razoavelmente aceito no entanto, € a
afirmacdo de que, independente das diferentes abordagens que tém sido adotadas, atividade
fisica apresenta beneficios pessoais importantes a respeito, identificando-se com alguma

clareza os riscos existentes associados ao sedentarismo.

1.2.- Sedentarismo/Riscos Decorrentes

Paralelamente as pesquisas relativas aos beneficios dos exercicios, aumenta
interesse de pesquisadores com a inatividade, em relagfo as causas de doencas. Segundo
autor como Fox e Corbin (1985), do sedentarismo decorrem muitos efeitos prejudiciais
sobre o corpo, como as doengas hipocinéticas, ocorrendo musculos enfraquecidos, ombros
caidos, pes chatos, redugdo da resisténcia e da flexibilidade de movimentos na articulagdo,
obesidade, problemas posturais, aparecimento de doengas crénico-degenerativas, com
diminui¢do do desempenho do coragio, infarto, trombose cerebral, excesso de colesterol,

hipertensdo e osteoporose.
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Segundo Dishman e Buckworth (1996), sedentarismo € a responsabilidade,
na Saide Publica nos EU.A., de estimativa de 200 mil mortes anualmente por doencas
coronarianas, cancer de colon, e diabetes. As pesquisas ndo indicam mudangas de estilos de
vida mais ativos durante a ultima década. Entre os adultos, 60 % sdo sedentarios, apenas
20% sdo ativos o suficiente para aumentar ou manter a boa forma fisica, enquanto 20% sio
ativos esporadicamente. Atividade fisica regular é considerada medida efetiva codjuvante
para O tratamento primario ou secundario de hipertensdo, obesidade, osteoporose,
depressdn e doengas hipocinéticas.

Em relag30 acs distirbios hipocinéticos, Guedes e Guedes {1995) reafirmam
que a auséncia de exercicios esta diretamente associada as doengas crénico-degenerativas
cuja classificagdo inclui, entre outras, as enfermidades cardio-vasculares como a hipertensio
arterial e as cardiopatias coronarianas, além da obesidade e do diabetes mellitus.

Na dimensio de Rigatto (1994), entre as causas que determinam o infarto, a
trombose e o cancer, estdo decorrentes de erro de conduta, destacando as consequéncias da
falta de exercicio e da méa alimentagfo, podendo o homem hoje influir de maneira decisiva,
na quantidade e qualidade de vida que quer ter, com ado¢do de preceitos em favor de vida
melhor. Neste sentido, destaca a importéncia do exercicio fisico, tornando-se mandamento
fundamental de saide, enfatizando que, se as pessoas ndo usarem as estruturas organicas,
elas atrofiam, perdem qualidade.

Afirma Pini (I978) que certas condigGes que predispdem o individuo a
estabelecer problemas cardiovasculares sfo chamadas de “Fatores de Risco Coronario®.
Incluem estes a hereditariedade, hipertensio arterial, diabete, tabagismo, obesidade,
inatividade fisica e o estilo de vida moderno, competitivo.

Por outro lado, para nossos propésitos, Stegemann (1979) cita que, com o
avango tecnolégico, carateriza-se grande parte das profissdes pela falta de movimentos
(atividades burocraticas). Estimulos negativos do meio ambiente, como barulho, ruidos,
sobrecarga psicoldgica (pressdo do tempo) e outros motivos de estresse aliados a falta
relativa de movimentos conduzem a0s riscos do sistema cardiovascular.

Conforme informagdo supracitada, dentre as razdes de prejuizos para o
coragdo, acredito ser o estudo de Matiello Jr. e Gongalves (1997) de grande valia quando
configuram a contaminagdo pelo monoxido de carbono (CO) advindo de exposigdes

negativas de atividade fisica a condigGes ambientais desfavoraveis. Citam os autores a
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atuagdo prejudicial do CO na corrente sangiiinea, o qual compete com oxigénio, dai
ocorrendo adaptagdes fisiologicas enérgicas do sistema circulatorio.

Ainda na evidéncia de fatores de risco cardiovascular, observa-se aumento
significativo das pesquisas sobre obesidade, objetivando investigar as dobras cutaneas, que
mostram  quanto maior o excesso de gordura armazenada no individuo, maior a
possibilidade de ter problemas de saide.

Loghman (1987) e Brodrnie (i988) afirmam que a obesidade pode ser
considerada fator de nisco para o coracdo, ocasionando  distirbio cardiovascular,
particularmente a doenca arterial coronariana e hipertensio, diabetes, traumas psicologicos,
compressdo dos orgdos pelo tecido adiposo, problemas anestésicos durante a cirurgia e
outros.

As pessoas estdo em constante pressdes para ter o corpo perfeito que véem
na midia e fazem qualquer coisa para atingi-lo. Estudos recentes de Powter (1995) mostram
que 63% de estudantes, nos EU.A., encontram-se em dieta; algumas v30 ao extremo de
consumir 500/600 calorias por dia. Ndo se preocupam com o perigo que essa conduta
representa. A maioria sdo sedentarios, ndo predispostos em ter alimentacdo saudavel, em
vistas 4 prevencdo, a diminui¢iio da obesidade.

Mathews e Fox (I1980) citam que tornar-se ativo auxilia na conservagio de
total baixo do conteido de gordura e pode reduzir a velocidade com que as células adiposas
se acumulam. A perda de gordura corporal depende do equilibrio da ingestdo calorica e seu
dispéndio.

Segundo Pereira (1990), existem muitas teorias a respeito, que destacam o
envolvimento de fatores genéticos, nutricionais, psicologicos, ambientais € a auséncia de
exercitar-se vém sendo citados como os mais importantes na sociedade moderna. O autor
verificou os efeitos de programa de exercicios conduzidos duas vezes por semana,
enriquecido com as técnicas de modificacdo dos habitos alimentares e de atividade fisica
espontédnea sobre o excesso de adiposidade em mulheres entre 30 e 50 anos, observando
que ndo houve diferencas significativas entre dois grupos etarios (30 a 39 anos e 40 a 50
anos de idade), em relagdo a trés vertentes de analise: 1- Exercitar-se duas vezes por
semana enriquecido de técnicas de modificagio dos habitos alimentares e da atividade fisica
espontdnea, foi eficiente em reduzir a adiposidade das participantes da pesquisa; 2- As
programacgdes conduzidas duas vezes por semana sem as técnicas de modificacdo dos

habitos alimentares e de atividade fisica espontinea nfio foi eficiente em reduzir o excesso
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de adiposidade nas participantes da pesquisa, 3- As sedentdrias com idade entre 30 e 50
anos (que ndo fazem regularmente exercicios e que n3o restringem a sua alimentagio)
tenderam a aumentar o peso corporal e a adiposidade com o passar do tempo.

A persisténcia com exercicios durante a2 vida toda diminui a adiposidade,
conforme pesquisa em que Pariskova (1982) reuniu grupo de homens idosos entre 55 a 79
anos, compreendendo, como ativos, os empenhados por minimo de quinze anos em
atividade desportiva intensa e participante de competi¢des (atletismo, ginastica, canoagem,
equitacio e futebol) e o grupo controle constituido por sedentdrios. O consumo mAaximo de
02 era medido durante esforgo graduado em bicicleta ergometrica. A pesquisa indicou
que, para aquele empenhado em exercicio sistematico, a capacidade aerdbica e atividade
metabolica maxima da massa corporal magra sio mantidas na velhice em nivel mais alto,
correspondendo a valores registrados em inativos aproximadamente dez anos mais jovem.
Os valores médios de composi¢do corporal em ativos treinados (A) e controles inativos {(C)
revelam-se: (A) - % de gordura: 18,8 ( até 65 anos de idade); 19,5 (acima de 65 anos). (C ) -
% de gordura: 20,9 (até 65 anos), 22,2 (acima de 65 anos ).

Nos estudos anteriormente citados relativos & obesidade, nota-se a
importancia do treinamento aerdbico (exercicios de longa duragio e fraca/média
intensidade), para modificacdo da composicdo corporal. Objetivando maior elucidagdo a
respeito, citamos estudo de Cardoso, Oliveira, Carvalho et al (1987), no qual atividade fisica
era concluida com execugdo sequencial de exercicios ritmados em oito tempos, de modo
que o individuo trabalhasse proximo a 60% do consumo maximo de oxigénio. A
porcentagem de gordura total constituiu a diferenga mais alta, sendo que as modificagdes de
peso corporal magro sio menores mas também significativas. Conclui-se que um programa
de longa duragio e de baixo teor metabolico pode produzir modificagdes significativas na
composigdo corporal.

A osteoporose, conhecido problema de saide considerado como doenga
cronico-degenerativa, classifica-a ~ Knoplich (1993) como sendo enfraquecimento
progressivo dos ossos das mulheres apos a menopausa. Atinge as mesmas em 30 a 40%
depois dos 45 anos, e aos homens depois dos 60 anos. Enfatiza o autor, a respeito dos
fatores ambientais que influenciam seu aparecimento, alcool, fumo, estresse, drogas
medicamentosas, nutricdo ¢ sedentarismo. Recomenda caminhadas, esportes, ginasticas que

devem ser ajustados a cada caso em particular.
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Registra-se estudo de Nutter (1993) em relagdo ao problema citado acima,
associando-o com fraturas em pessoas idosas, caracterizado por massa O0ssea anormalmente
baixa. A inatividade resulta na perda do mineral e do volume Osseo em individuos
saudaveis. Cita o autor que investimentos recentes observam efeito do exercicio
sistematico, no conteido mineral do osso sendo aumentado, beneficiando a prevengdo e
tratamento para citada doenca. Focalizou este beneficio, através de pesquisa efetuada
entre 0s jogadores pertencentes ao “‘ranking’ nacional, mnvestigando atuacdio de ambos
bragos durante o jogo de ténis. Mediu-se a densidade dos ossos do braco direito e esta
apresentou-s¢ maior do que nos ossos do brago esquerdo. O umero dos jogadores
apresentou 35% de espessura a mais do que o brago que ndo atua e 28% em relagdo as
jogadoras femininas.

Com intuito de reduzir os efeitos negativos advindos do sedentarismo,
esportes, atividades fisicas e novas técnicas surgem para a populagio; a Educagio Fisica,
dentro de todo este contexto, procura propor atividades para que o homem se exercite, de
acordo com seus interesses, seu potencial, oferecendo grande leque de opgdes.

Dr. Cooper (1982), idealizador do teste dos doze minutos, lanca atividade
fisica aerébica, onde consta o teste. Estudos de Barbanti e Guiselini (1985), Paviovic (1979)
e Ceas, Leefsma e Quillet (1987) citam que, a partir dos trabalhos do Dr. Cooper, surgiu
nos E.U A grande quantidade de propostas de programas aerdbicos com objetivos
diversificados, enfatizando principalmente a melhora da condig3o fisica através da pratica de
corrida combinada com exercicios localizados.

No Brasil, nos anos de 81 e 82, os programas aerobicos despertaram
interesse nos profissionais de Educagdo Fisica. Nos anos de 83 e 84, grande numero de
Academias, Centros Desportivos passaram a desenvolver propostas de Ginastica Aerodbica.

A partir de 1990, estudiosos da area orientam com maior énfase, a
caminhada, como pratica das mais saudaveis, com proposito de minimizar os nimeros
elevados de lesdes, provocadas pela Aerdbica.

Utilizamos 1nicialmente a caminhada, como precursora a iniciagdo as
capacidades fisicas, especificamente, na FEF/UNICAMP, até o ano de 1997, aos alunos
ingressantes na Disciplina Ef-101-Educaggo Fisica Desportiva, tendo como objetivos gerais
conscientizar sobre o valor da Educagdo Fisica, identificando-a como parte do processo de
educacdo integral do estudante, bem como com intuito de criar habito de exercitar-se,

tendo como subsidio os varios estudos citados anteriormente. De acordo com interesses
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dos alunos das diversas areas humanas, biomédicas, exatas e tecnologicas, desenvolvemos
outras atividades, com propésito de respeitar diferentes objetivos sociais, desportivos,
recreacionais, estéticos ¢ promocio a saude.

Neste contexto, nossa atuagdo junto a esta disciplina académica,

caracterizou-se num total de 174 turmas com 3520 alunos até o ano de 1995,
1.3.  Diversas praticas e propostas de trabalho existente na FEF/UNICAMP

A Educacio Fisica foi impiantada na Universidade Estadual de Campinas
para dar cumprimento ao Decreto-Lei n° 69.450/71 de O11/71. O Diario Oficial de 1/4/72
publicou a Portaria GR. 32-72 que estabelece a execugfo de atividades de Educagdo Fisica,
com a obrigatoriedade de quatro semestres, surgindo Assessoria Técnica da Reitoria para
Educagio Fisica e Esportes (ATREFE), para coordena-las (Francischetti, 1990).

Inicialmente foram desenvolvidas propostas com énfase nas modalidades
desportivas de Atletismo, Basquetebol e Futebol de Saldo para atender as determinagdes do
decreto que propunha praticas, com predominincia, de natureza desportiva,
preferentemente as que conduzam a manuten¢io e aprimoramento de aptiddo fisica, a
conservagiio da sadde, a integragdo do estudante no campus universitario, a consolida¢io
do sentimento comunitario ¢ de nacionalismo. Em 1975, adotaram-se programas alternativos
que consistiam em alongamento, exercicios localizados e trabatho de aerobismo,
anaerobismo, resisténcia e pratica desportiva recreativa (Rosseto 1990).

Durante 0 ano de 1983, a programacio modificou-se; compds-se grupo de
professores responsaveis pela elaboragdo de novas propostas de ensino e pesquisa,
coordenados pelo Prof. Dr. Jodo A. G. Tojal, Prof Dr. Idico Luiz Pelligrinotti, Prof. Dr.
Wagner Wey Moreira, Prof. Dr. Zwinglio Wey Moreira, Prof. Dr. Braulio Araujo Jr. e Prof
Milton Arrivabene. Consistia de duas aulas tedricas versando sobre Justificativas
Fisiologicas e Filoséficas, de testes funcionais no inicio e, ao final, além de questionarios
elaborados para avaliagdo didatico-pedagogica, a distribuicdo de textos explicativos com
informagdes do conteudo do curso. Este compreendia desenvolvimento das qualidades
fisicas basicas, de forma gradual, quanto a: 1° semestre- Capacitagdo Aerdbica;. 2°
semestre- Capacidade Anaerobica e Resisténcia Muscular Localizada; 3° semestre-

Velocidade e Coordenagdo e no 4° semestre- Forga e Flexibilidade. Como premissa basica
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da proposta, tinha o carater educativo do desenvolvimento da atividade fisica, identificagdo
da Educagio Fisica como parte do processo de educacio integral e conscientizag3o do real
valor da Educagio Fisica (Moreira, 1985).

Com a cria¢io da Faculdade de Educacdo Fisica da UNICAMP em julho de
1685, sob a coordenagio do prof. Dr. Jodo A.G. Tojal, aumentou-se o quadro geral dos
docentes, com mais disponibilidade e qualificagdo profissional. Durante a primeira reunifo
da Congregacdo, foi decidida a extingdo da obrigatoriedade da disciplina pratica da
Educagio Fisica em quatro semestres, ficando obrigatdrio somente um semestre, por
entender-se que sua legitimidade ni3c deve ser considerada apenas por normas juridicas, e
sim para que se desenvolvam o lazer, a recreagio, o desporto de forma livre e voluntaria (
Francischetti, 1990).

O programa antertor tornou-se impraticavel, pois o contetdo do mesmo era
distribuido durante quatro semestres. Resolveu-se, entfio, que as aulas seriam elaboradas
pelos respectivos professores responsaveis pela turma, de acordo com a Ementa contida no
Catalogo da graduagfo: Aerobismo: conhecimento do conceito e identificagdo das formas
de trabalho para conseguir a capacitagio aerébica, desenvolvimento da resisténcia aerdbica
geral e, em especial, atuago sobre os sistemas cardiovascular e respiratorio e conhecimento
e pratica de métodos de condicionamento fisico e dos principios de alternancia dos esforgos
de média e longa durag@o, bem como da maneira de executar o proprio controle fisiologico.

Em decorréncia, os docentes implantaram disciplinas eletivas, com direito a
crédito para sua grade curricular, sob o codigo oficial EF.900, a saber: Metodologia do
condicionamento fisico - Uma pratica saudéavel, Metodologia aplicada a Educagdo Fisica
especial, Musculagdo I, II, III, Voleibol, Futebol de saldo, Educagdo Fisica especial e
Ginastica aerobica .

Com a necessidade de divulgar as diversas eletivas e despertar maior
interesse discente, durante o ano de 1988, nova estratégia de ensino foi criada. A proposta
consistia em, a cada semana, um docente ficar responsavel por todas as turmas, expondo
sua especialidade desenvolvida na Faculdade de Educacio Fisica. Com o decorrer de sua
implantagdo, tornou-se inviavel: apesar da grande aceitagio por parte dos discentes, a carga
horaria semanal dos professores tornou-se excessiva e problematica, prevalecendo o
sistema anterior.

Até o ano de 1997 as turmas da unica disciplina obrigatoria existente,

EF.101/103 Educagdo Fisica Desportiva, foram atribuidas a professores de todos os
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departamentos de Educagio Fisica da Faculdade. Iniciou-se a aplicagdo de um sistema
padrdo de avaliagdo, especifico aos alunos de graduagiio EF101/103, visando sanar falhas
encontradas.

A promulgacdo da Lei de Diretrizes e Bases da Educagio Nacional, Lei n°
9394/96, sobre a nido obrigatoriedade da disciplina Educagio Fisica no ensino superior, de
acordo com o artigo 26, paragrafo 3° da LDB define a Educagio Fisica como componente
curricular da educagio basica, interagida a proposta pedagogica da escoia. Na let ndo se
menciona mais nada sobre o ensino de Educaclo Fisica, dando o parecer que cabe as
instituicdes de ensino decidirem sobre a oferta ou nio de Educagdo Fisica nos seus cursos
de graduagdo. A Educagio Fisica no I Grau na Unicamp, decidiu retirar sua
obrigatoriedade.

Atualmente somente o curso de Medicina optou pela continuidade do
oferecimento da disciplina EF-101 - Educagdo Fisica Desportiva, ministrada pelo grupo
Saude Coletiva/Epidemiologia e Atividade Fisica, Departamento de Ciéncias do Esporte,
com coordenacio do Prof Dr. Aguinaldo Gongalves.

Ministrando aulas aos alunos ingressantes na Disciplina EF-101-, percebemos
alguns problemas relacionados a atividade fisica e saude (posturais, misculo-esqueléticos e
cardiacos), detectados durante o exame médico, sendo dispensados temporariamente a
atividade fisica desenvolvida durante as aulas. Seriam sedentarios, pela falta de tempo ou de
interesse € ndo reconhecimento ou desconhecimento dos valores e beneficios pertinentes

a atividade fisica?

Dado o contexto acima, o presente estudo, teve como objetivo conhecer:

1) Quadro geral de referéncia do perfil dos alunos ingressantes matriculados na Disciplina

Pratica Desportiva EF. 101, segundo variaveis relacionadas a graus de atividade fisica.

2) Conhecer diferengas de distribui¢des de frequiéncias de tais varidveis no interior do grupo

estudado, destacadamente categorias epidemiologicas descnitivas, como sexo e idade.

3) Explorar relagdes de interesse no conjunto obtido de tais informacdes.



29

2. METODOLOGIA

2.1.- Grupo estudado

O grupe foi composto de 246 universitarios do sexe masculing e femining,
ingressantes da Umiversidade Estadual de Campinas, cursando a Disciplina EF.101-
Educagio Fisica Desportiva. A amostra foi randOmica em duas etapas: Uma vez obtido o
numero de todos os alunos ingressantes e preservada a proporcionalidade de cada um dos
cursos, os mesmos foram amostrados por sorteio simples. Foi composta de alunos
provenientes de cursos da area de Ciéncias Exatas e Tecnologicas, Biomédicas e Humanas.
Adotamos critérios de exclusdo frente a duas situagdes: 1) Alunos sorteados encontrando-
se ausente, no dia da coleta de informagdes, recorreu-se ao subsequente, constante na
listagem de fregiiéncia. 2) Alunos veteranos incluidos na referida listagem. A tabela 1
apresenta a composi¢do geral do universo e da amostra considerada, segundo areas do

conhecimento.

2.2. - Caracterizacio do estudo e identificacido das variaveis

Apoés fundamentagdo bibliografica realizada a partir de Pereira (1995) e
Almeida Filho e Rouquariol (1990), caracterizamos esta pesquisa numa perspectiva
quantitativa/descritiva. Trata-se de estudo seccional ou de corte transversal, que, segundo
os autores acima, consiste de investiga¢des que produzem instantaneos da situag¢do de saide
de grupo ou comunidade, evidenciando as caracteristicas apresentadas naquele momento,
utilizam amostras representativas da populagio; causa e efeito sdo observados em mesmo
momento historico, indicam prevaléncia, isto é, o volume com que subsistem as doengas na
coletividade. Granda e Breilh (1989) observam-na como conjunio de procedimentos e
técnicas que se emprega para determinar a distribuigdo dos niveis de prevaléncia dos
componentes do processo saude-doenga em determinado momento. Identificaram-se como
variaveis dependentes atividade fisica e sedentarismo e como independentes sexo, idade e

as demais dimensdes propostas no questionario adotado, contendo caracteristicas
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relacionadas a saude, condigdo fisica, valores conferidos a atividade fisica, expectativas,

objetivos com a pratica e antecedentes pessoais.

2.2.1 Avaliacio da Condicdo Fisica

A partir da frequéncia, duragdo atual e pregressa da pratica de atividade
fisica, foram coletadas informac@as, através da aplicagio do questionirio, permitindo que 03
alunos fossem distribuidos em irds grupos a saber: Sedentarios, Moderados e Ativos,

segundo critério adaptado de Caspersen e Merrit (1995).

Quadro 1 - Classificacdo do nivel de atividade fisica, segundo freqiiéncia semanal,

adaptado de Caspersen e Merrit (1995).

Nivel de Atividade Fisica Freqiiéncia
Semanal
Sedentarios Auséncia de atividade
Intermediarios 1 a2 vezes
Ativos 3 ou mais

2.2.2 - Instrumento de Coleta de Dados

Para tal finalidade, foi adotado questionario, apresentado em Anexo,
composto de questdes abertas e fechadas, estas destacadamente sob a forma de respostas de
multipla escolha. Sua formulag@io se deu a partir de instrumentos j& disponiveis, construidos
e aplicados em investigagdes semelhantes e anteriores, ja de dominio corrente na area (v.g.
Francischetti. A. C., 1990 e Matsudo, 1983). Ainda assim, desenvolveu-se o ensaio piloto

de wvalidagdo, do respectivo questionario, aplicando-o, em mesmas condigdes
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observacionais, junto a universitarios ingressantes no primeiro semestre/96. Mesmo que
operando com o procedimento e 0 nimero de unidades observacionais definidas pelo plano
amostral (246 ao todo), ndo se observou, nesta etapa, a buscada proporcionalidade entre os
cursos, bem como varios aspectos, relativos tanto ao instrumento de coleta de dados quanto
ao processo operacional, foram bastante informativos no sentido de apontar reajustes
necessarios a serem incorporados.

Neste sentido, Kiss {1987) conceitua validade como o grau em que o
instrumento mede acuilo 2 que se propde medir, o que inclui, sabe-se, (Granda e Breilh,
1689) sensibilidade e especificidade. Rauch, Hovell, Hofstetter (1952), entendem-na,
conjuntamente com confiabilidade, no sentido de equivaléncia dos resultados em diferentes
situacOes, indicando para mensurar a ambos o procedimento de teste e reteste. Abranson,
Ritter, Gofin et al (1992) definem validade e confiabilidade correlacionadamente e
expressam, operacionalmente, processo muito proprioc para sua menswragdo, ao
investigarem uma bateria de atividades fisicas, contendo dez questdes para medir a
performance fisica de individuos com boa saude através da aplicagdio de questionarios:
observaram as reagdes apresentadas por metade dos respondentes, identificados
randomicamente; & medida que ndo expressaram inadequagdes nas respostas aos quisitos do
instrumento adotado, este foi considerado valido e confiavel. Contrariamente, o encontro,
nesses grupos, de impropriedades entre questdes apresentadas e respostas obtidas, levaria a
reformulagio da conduta empregada. E exatamente este procedimento que se empregou no
presente projeto.

Para melhor compreensiio quanto ao sentido especifico buscado nas
questdesindividuais do instrumento utilizado, o Quadro 2 indica a caracteristica
predominante em cada uma delas, utilizamos, em decorréncia, a estratégia metodoldgica de
explorar a compatibilidade da resposta a determinada questdo comparando-a com de outra
subsequente. E o caso da questio de n° 3, com confirmagio através da resposta a questdo

n® 6.
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Quadro 2 - Distribui¢do das questdes elaboradas, segundo respectivas

CAraciensiicas preqomunantes

Numero

Caracteristicas predominantes das questdes no

instrumento utilizado

1 - Ocupacdo profissional 1
2 - Relagbes com a Saude: _

Antecedentes Pessoais 2,9all
3. Caractertzagdo dos respondentes em

Sedentarios, Moderados e Ativos 3e4d
4. Valores conferidos & Atividade Fisica 56
5. Expectativas; Interesses, Objetivos Te8
6. Observagao 12

2.3 « Técnicas e Procedimentos
2.3.1 Coleta de Dados

Os questionarios foram distribuidos e recolhidos pela autora durante as
proprias aulas da respectiva disciplina, sendo respondidos e devolvidos sempre no inicio das
aulas. O tempo médio gasto para recothimento dos dados de cada aluno, incluindo
instrugdes preliminares, girou em torno de 20 minutos, diferenciados de acordo com o

niumero de participantes de cada turma. Nio foram observadas dificuldades especificas,
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resisténcias ou objegOes, durante esta fase do projeto por parte das pessoas escolhidas. Em
todas as oportunidades operadas, elas eram informadas das razdes e procedimentos
adotados, bem como esclarecidas, destacadamente, do carater voluntario e andnimo das
divulgag@o das respectivas respostas, deixando-se claro que nenhum prejuizo discente ou

pessoal poderia advir de eventual recusa de participagio.
2.3.2 - Montagem e Execucio do Banco de Dados

Utilizou-se piamlha Excel, onde foram processadas as informagdes para
armazenar os dados coletados, sendo que cada linha representa um aluno e cada coluna
representa uma varidvel resposta. A mesma constitui-se de 19 variaveis, a saber. sexo,
trabalho, horas sentado para estudo, avaliagdo da condigdo fisica, atividade fisica anterior,
motivo da ndo pratica, importincia da pratica, atividade preferida, pontuagio de lazer,
pontuagio de aspectos sociais, promogdo & saide, prazer, estética, modalidades esportivas
preferidas, habito de fumar, presenga de doenga, curso, area. Ingestdo de bebida alcoolica
foi investigada indicativamente, dado que a forma habitual de abordd-la em inguéritos
assemelhados (Questiondrio CAGE, v.g. Masur, Capriglione, Monteiro et al. 1985) se

revelou ndo apropriada para a situacdo vertente.

2.4. - Plano Analitico

Os resultados s3o expressados segundo procedimentos estatisticos descritivos de

apresentagdo tabular distribuidos em freqiiéncias absolutas e relativas.
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3 - RESULTADOS

3.1 - Distribui¢des segundo sexo.

A partir dos dados descritivos apresentados nas tabelas de 1 a 19, é possivel compor-
se 0 quadro geral do perfil dos alunos em relagdo as variaveis consideradas de interesse,
segundo sexo. A tabela 1 indica que se trata de jovens alocados nas quatro areas existentes,

sendo a maioria na drea de Exatas /Tecnoldgicas.

Tabela 1: Distribuicio de freqiiéncia dos alunos estudados, segundo
respectivas dreas.

Areas Universo Amostra
FA FR FA FR
Humanas 67 9.28 29 11.79
Artes 116 16.04 41 16.67
Biomédicas 197 27.24 63 25.61
Exatas/Tecnologicas 343 47.44 i13 45.93
Total 723 100,00 246 100,00

FA..freqiiéncia absoluta; FR...freqgiiéncia refativa,

A tabela 2 expressa segundo os diferentes cursos, maiores percentuais de
freqiiéncias para o sexo masculino nos cursos de Engenharia da Computacfo e Elétrica, e
predominio no sexo feminino dos cursos de Odontologia e Engenharia de Alimentos.
Encontraram-se percentuais proximos, em ambos sexos, nos cursos de Medicina, Musica

e Artes Cénicas
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Tabela 2: Distribuicio de freqgiiéncias absolutas e percentuais dos
alunos estudados, por sexo, segundo cursos.

Sexo
Cursos Masculino Feminino Total
FA FR FA FR FA FR
Ddomtologia 5 2.44 18 732 24 978
Medicina 12 4.88 il 4.47 23 9.35
Biologia 06 2.44 10 407 16 6.50
Qulmica 06 2.44 i 4.47 17 691
E Computagio 26 ThET L3 2.03 3] 12.60
Estatistica it 4,47 G4 1.83 135 6.10
Matematica 04 1.63 0 0 04 1.63
E. Elétrica 24 9.76 ¢ 0 24 9.76
E.de Alimmentos 09 3.66 13 5.28 22 8.94
Musica 11 4.47 08 3.25 19 7.72
Danga 02 0.81 i1 4.47 13 5.28
Artes Cénicas 04 1.63 05 2,03 0% 3.66
Ciéncias Sociais 16 6.50 13 5.28 29 11.79
Total 137 55.69 109 4431 246 100.00

A tabela 3 revela freqiiéncia elevada do sexo masculino, relativo a
Exatas/Tecnologicas e quanto ao sexo feminino, observa-se maior percentual para area de
Biomédicas e Artes; observa-se pequena diferenca de freqiiéncias entre sexos na area de

humanas.

Tabela 3: Distribui¢do de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos
estudados, por sexo, segundo respectivas dreas.

Sexo
Areas Masculino Feminino Total
FA FR FA R FA FR
Biomédicas 24 9,76 39 15.85 63 25.61
Exatas/Tecnologicas 80 32.32 33 13.41 113 45.93
Artes 17 6.91 24 9.76 41 16.67
Humanas 16 6.50 13 5.28 29 11.79
Total 137 55.69 109 44 31 246 100.00

Na tabela 4 notamos que a maioria configura-se como do sexo masculino, tem baixa

freqiiéncia de trabalho concomitante e ocorréncia pregressa de doenga.
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Tabela 4: Freqiiéncias de respostas positivas as varidveis dicotomicas

investigadas.
Variaveis Fregiiéncia
Absoluta Relativa
Presenga de doenca 16 6.50
Trabalho concomitanta 29 11.79
Sexo (mascuiing) i37 35,69

Conforme a tabela 5, podemos verificar que ha predominio de 1 a 5 horas de tempo

dispensado para estudo, no referido grupo estudado.

Tabela 5: Distribui¢do de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos
estudados, por sexo, segundo total de horas didrias para estudo.

Sexo
Horas didrias para estudo Masculino Feminino Total
FA FR FA IR FA R

0 i 0.73 0 0 1 0.41

1as 50 36.50 36 33.03 86 34.96

6 42 30.66 22 20,18 64 26.02

8 23 16,79 22 20.18 45 18.29

Mais de @ 15 10.95 i8 16.51 33 13.41

Em branco 06 4.37 11 10.10 17 6.91

Total 137 100,00 109 100,00 246 100,00

Quanto ao nivel de atividade fisica e sexo, tabela 6, ha predominio de sedentarios

entre as mulheres, e de intermedidrio entre os homens.

Tabela 6: Distribuicio de freqiiéncias absolutas e percentuais dos
alunos estudados, por sexo, segundo nivel de atividade fisica.

Sexo
Nivel de AF. Masculino Feminino Total
FA R FA FR FA R
Sedentario 40 29.20 53 48.62 93 37.80
Intermediario 34 39.41 27 24,77 81 32.93
Atfivo 43 31.39 28 25.69 71 28.86
Outras 0 -0 i 06.92 1 0.41
Total 137 100,00 109 100.00 246 100,00
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Observa-se que os rapazes praticaram mais atividade fisica anterior (mais de 1 ano)
que o feminino (respectivamente 50.36% contra 34.86%), conforme encontramos na tabela

7.

Tabela 7: Distribui¢fio de fregiiéncias absolutas e percentuais dos alunos
estudados, por sexo, segundo atividade fisica anterior.

S
A F. Anterior Masculing Feminino Total

FA FR FA FR FA R
Nenhuma 40 26.20 53 48.62 93 4,88
Ha menos de | ano 13 9.49 08 7.34 21 37.80
Hi mais de 1 ano 69 50.36 38 34.86 107 8.54
Outras 08 5.84 04 3.68 12 43.50
Em branco 07 5.1 06 5.50 13 5.28
Total 137 100,00 109 100,00 246 100,00

Observando a distribui¢do de freqiiéncias dos alunos estudados, segundo sexo e
motivo da ndo prética (tab.8), nota-se como posto de maior freqiiéncia a dificuldade de
horério, com predominio das meninas sobre os meninos (61.37% contra 38.42%) *O

percentual elevado de respostas em branco refere-se a praticantes de atividade fisica.

Tabela 8: Distribuicdo de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos
estudados, por sexo, segundo motivo da ndo pratica.

Sexo
Motivos da nfio pritica Masculino Feminino Total
FA FR FA FR FA FR
Falta de Interesse 3 2.19 5 4,59 8 3.25
Desconhecimento 0 0 1 1.10 i 0.41
Nio reconhecimento 2 1.46 0 0 2 0.81
Dificuldade de horario 53 38.42 67 61.37 120 48.60
Associages 4 3.19 4 3.67 7 3.84
Qutros motivos 1 0.73 i 0.92 2 0.81
Em branco* 74 34.01 31 28.44 106 42,28
Total 137 100,00 109 100,00 246 100,00




38

Em relagdo a0 grau de importincia conferido a atividade fisica, (tabela 9),com
referéncia a sexo , observa-se que ambos sexos dio alto grau de importincia a atividade

fisica, com percentuais de 75.91% e 75.25%, respectivamente.

Tabela 9: Distribui¢iio de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos
estudados, por sexo, segundo graun de importincia,

Sexb
Grau de importéncia Masculino Feminino Total
FA R FA FR FA FR
Alto 104 7591 32 75.25 186 75.61
Médio 30 21.90 26 23.83 56 22,76
Baixo 3 2.19 1 0.92 4 1.63
Total 137 100,00 109 100,00 246 100,00

Em relagfio a sexo e atividade fisica preferida (tabela 10), observa-se a opgdo do

masculino para esportes coletivos e quanto ao feminino, os percentuais ficaram distribuidos

entre coletivos e aquéticos.

Tabela 10: Distribuicdo de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos
estudados, por sexo, segundo atividade preferida.

Sexo
Atividade preferida Masculino Feminino Total

FA FR FA FR FA FR
Individual 15 10.95 8 7.34 23 935
Coletivo 60 43.80 21 19.27 81 32.93
Agquatico 18 13.14 27 24.79 45 18.29
Marcial 10 7.30 5 4,59 15 6.10
Ginastica 2 1.46 16 14.68 18 7.32
Asseociactes 25 18.25 26 23.83 51 20.73
Outras 0 0 2 1.83 2 0.81
Total 137 100,00 109 166,00 246 100,00
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Quando se considerou o lazer como objetivo na pratica de atividade fisica no
grupo estudado (tabela 11), constatou-se predominio dos homens, na ordem maxima de

importincia (37), e das mulheres no valor intermediario (35).

Tabela 11: Distribuicie de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos
estudados, por sexeo, tendo como obietivo Lazer na pratica da
atividade fisica, de acordo com grau de importancia(*) .

L.azer Masculino Feminino Total
FA FR FA ~ FR FA FR
6 37 2701 i5 13.76 52 21.14
5 34 24.82 25 22.94 59 . 2398
4 23 18.25 35 32.11 60 2439
3 19 13.86 20 18.35 39 1585
2 10 1.30 7 642 17 6.91
1 12 8.76 6 5.50 18 7.32
Em branco 0 0 i 0.92 01 0.41
Total 137 100,00 16° 100,00 246 160,00

*Maxima (grau-6), *Intermedigria (grau 2-a 5) *Minima (grau 1).

A tabela 12 indica que, no grupo estudado, tanto o sexo masculino como o
feminino dio pouca importédncia a atividade fisica, visando aspectos sociais( 32:12% e
37.61%).

Tabela 12: Distribuicio de freqiiéncias absolutas e percentuais dos
alunos estudades, por sexo e tendo como objetivo Aspectos
Sociais, de acordo com grau-de importincia(*) .

Sexo
Aspectos sociais ] Masculino Feminino Total
FA R FA- FR FA FR

6 07 5.11 09 26 16 6.50

5 05 3.65 10 917 15 6.10

4 19 13.87 . 10 918 29 11.79

3 31 22.62 12 11.01 43 17.48

2 44 32.12 21 19.27 65 26.42

i 30 21.90 41 37.61 T 28.86

Em branco 01 0.73 06 5.30 07 2.85
Total 137 10000 109 100:00 246 100,00

*Maxima (grau 6), *Intermediania (grau 2 4 5) *Minima {(grau 1).
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Tendo como objetivo promogio a saude na pratica da atividade fisica, no

grupo estudado, ha elevados percentuais em ambos sexos (35.04% e 31.19%) referentes

a atividade fisica objetivando promogio a saude.

Tabela 13: Distribuicdo de freqgiiéncias absolutas e percentuais dos
alunos estudados, por sexo, tendo como objetivo Promocdo
a Saude na pratica da atividade fisica, de acordo com grau
‘de importancia(*) .

_ Sexo-
Promocio & Masculino ‘Femidino Total
sande
FA FR FA FR FA FR
6 - 438 35.04 34 31.19 82 33.33
5 I g 30 21.90 26 18.35 30 20.33
4 37 27.01 24 22.02 61 24 80
3 10 7.30 17 15.60 27 16.97
2 08 583 04 3.67 12 4.88
1 04 292 08 734 12 4.88
Em branco £ 0 02 1.83 02 0.81
Total 137 100,00 109 166,00 246 100,00

*Maxima (grau 6), *Intermedtaria {grau 2 4 5) *Minima-(grau1).

De acordo conro objetivo prazerna pratica da atividade fisica, a tabela 14

mostra que ambos os sexos deram grande importdncia a3 mesma, de acordo com os

percentuais ( 29.20% e 38.53%).

Tabela 14: Distribuicio de freqiiéncias -absolutas e percentuais dos
alunos estudades, por sexo, tendo como objetivo Prazer na
com grau de

pritica da atividade fisica, de -acordo

importancia(*).
Sexo-
Prazer Masculino Feminino Total
FA FR FA FR FA FR

6 39 28,46 42 38.5% 81 32.93
5 40 29.20 24 22.02 64 26.02
4 27 19.71 13 1193 40 16.25
3 12 8.76 {4 9.17 22 8.94
2 It 803 10 G 18 21 854
i 8 5.84 07 6.42 15 6.10
Em branco 0 0 03 215 03 1.22
Total 137 100,00 109 160,60 246 160,00

*Maxima (grau 6), *Intermediaria (grau 2-a 5y *Minima (grau 1).



Com relagfio a freqiiéncia dos alunos com objetivos estéticos, ambos 0s

sexos ddo importancia média a atividade fisica, conforme tabela 15.

Tabela 15: Distribuicdo de fregiiéncias absolutas e percentuais dos
alunos estudades, por sexo, tendo como objetive Razdes
Estéficas na pratica da atividade fisica, de acordo com graun
de importincia(*) .

Estéticas Masculino Feminino Total
FA FR | FA FR FA FR
6 07 s 11 10.09 18 7.32
5 18 13.14 14 12.84 32 1301
4 20 14.60 21 19.27 41 16.67
3 37 27.01 29 26.61 66 26.83
2 31 2263 19 17.43 50 20.32
1 3 23 16.78 13 11.93 36 14.63
Embranco | 01 0.73 02 1.83 03 1.22
Total 137 10000 109 100.00 246 100.00

*Maxima (grau 6), *Intermediaria (grau 2 a 5) *Minima (grau 1).

A tabela 16 indica que, no grupo estudado, tanto o sexo masculino como o
feminino dio pouca importéncia a atividade fisica, visando a pratica de modalidades

esportivas, de acordo com os percentuais (40.15% e 33.94%)

Tabela 16 : Distribuicdo de freqiiéncias absolutas e percentuais dos
alunos estudados, por sexo, tendo como objetive
Modalidades Esportivas na pratica da atividade fisica, de
acordo com grau de importincia(*).

Sexo
Esportes Masculino Femining Total
FA FR FA FR FA FR

6 13 9.49 09 8.26 22 894

5 10 7.30 06 5.50 16 6.50

4 09 6.57 03 275 12 4.88

3 25 18.25 14 12.84 39 15.85

2 23 16.78 37 33.94 60 2439

1 55 40.15 35 32.12 90 36.59
Em branco 02 1.46 03 4,59 o7 2.85
Total 137 100.00 109 100.00 246 100.00

*Maxima (grau 6), *Intermediaria (grau 2 & 5} *Minima (grau 1).

41
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A distribui¢do dos alunos, segundo sexo e uso de bebida alcodlica, tabela
17, mostra que a maioria bebe socialmente, havendo predominio dos homens (64.96%

contra 49.54%).

Tabela 17: Distribuicio de freqiiéncias absolutas e percentuais dos
alunes estudados, por sexo e bebida aleodlica,

Beiuda Sexo
Alcodlica Masculino Feminino Total
FA FR FA FR FA FR

Auséncia 36 2628 48 44.04 84 34.15
Socialmente 39 64.96 54 49 54 143 58.13
Diariamente 05 3.65 01 0.92 06 2.44
Em branco 07 511 06 5,50 13 528

Total 137 100.00 109 100,00 246 100.00

Na tabela 18 conr relagiio a freqiiéncia, segundo referéncia a tabagismo,

observa-se a predomindncia de ndo fumantes, em ambos sexos { 90.51% e 88.08%).

Tabela 18: Distribuicio de fregii€ncia absolutas e percentuais dos alunos
estudados, porsexo e referéncia a tabagismo.

Sexo
Tabagismo Masculino Feminino Total
FA FR FA FR FA FR

Auséncia 124 90.51 9 88.08 220 89.43
2a4 ' 3 19 76 5.50 9 3.66
=5 10 7.30 5 439 15 6.10
Em branco 0 0 2 1.83 2 0,81
Total 137 10G.00 109 100.00 246 100.00
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A tabela 19 indica que a matoria nio apresenta doengas, tanto no sexo masculino

como feminino (96.35% e 88.99%).

Tabela 19: Distribuicdo de fregiiencias absolutas e percentuais dos
alunos estudados, por sexo, segundo referéncia a doenga

atual
Sexo
Doenga Masculing Feminino- Total
FA FR FA FR FA FR
Presencga 5 3.65 11 10.09 16 6.56
Auséncia 132 96.35 97 88.99 229 93.09
Em branco 0 0 01 0.92 01 041
Total 137 100.00 109 100.00 246 100.00

A tabela 20 indica que no grupo estudado, ha auséncia de trabalho entre a maioria.

Tabela 20: Distribuicio de fregiiéncias absolutas ¢ percentuais dos alunos
estudados, por sexo, segundo trabalho concomitante.

Sexo.
Trabalho Masculing - Feminino Total
FA FR FA FR FA FR
Presente 14 10,22 15 13,76 29 11,79
Ausente 123 89 78 93 8532 216 87.80
Nio Resposta 0 0 1 0,92 01 0,41
Total 137 100,00 109 100,00 246 100,00

Em sintese, dos resultados apresentados até aqui, considerando-se o0s jovens
alocados nas quatro areas existentes, matriculados em treze cursos da Universidade a
maioria do sexo masculino € relativa a Exatas/Tecnologicas, e do femining, a Biomédicas e
Artes. Em termos globais, a maiora € do sexo masculino com baixa freqiiéncia de trabalho

e ocorréncia pregressa de doenga, estudam pelo menos 1 a 5 horas diarias e identificam-se
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como sedentarios; os rapazes, praticaram mais atividade fisica anterior que as mennas.
Quanto a dificuldade de horario para a pratica da mesma, ha predominio das meninas
sobre 0os meninos embora ambos 0s sexos déem grau de importancia a atividade fisica. A
op¢do predomimante do sexo maseulino- € para esportes coletivos enguanto no sexo
feminino, ficaram entre os coletivos e aquaticos. Tendo o lazer como objetivo na prética de
atividade fisica, constatou-se predomunio- dos homens na ordem maxima de importéncia ¢
das mulheres no valor intermediario. Tanto o sexo masculino como o feminino referem
pouca importancta a atividade fistca, visando- aspectos sociais. Ja tendo como objetivo
promogdo a saude na pratica de atividade fisica, ha elevados percentuais em ambos sexos.
De acordo com objetivo prazer na pratica de atividade fisica, ambos sexos ddo grande
importancia 4 mesma. Com relagdo a freqiiéncia dos alunos com objetivos estéticos, ambos
os sexos dio importincia média & atividade fisica e pouca a pratica de modalidades
esportivas. A distribuigo dos alunos por sexo e uso de bebida alcodlica mostra que a
maioria bebe socialmente, havendo- predominio- dos homens. Segundo referéncia a
tabagismo, observa-se a predominidncia de nfo fumantes, em ambos sexos; a maioria nao
apresenta doengas, tanto no-sexo masculino-como-feminino. Ha auséncia de trabalho entre a

maioria.

3.2 - Distribui¢des segundo nivel de Atividade Fisiea

A tabela 2] indica que, no grupo estudade, a maioria dos alunos, nos trés niveis de

atividade fisica, n3o trabalha.
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Tabela 21: Distribuicdo de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos
estudados, segundo nivel de atividade fisica e trabatho

- Nivel de atividade Fisica
Trabaiho Sedentéario Intermedidnio Ativo Em branco Total
- R Fa FR FA TR FA FR FA FR
Fresenis ] 1078 3 Tiit i 14,08 G G 29 11.79
Ausente 82 %8.17 T 8889 61 85.92 1 1060.00 | 216 8780
Nio Resposta 1 1.08 0 0 0’ 0 0 0 1 0.41
Total 93 100.00 81 100.00 71 106.00 1 100.00 §246 166.00

A tabela 22 nos mostra que os alunos-nos trés niveis de atividade fisica ddo alto

grau de importancia a mesma, de acordo com os percentuais (80.28%, 74.19% e 72.84%)

Tabela 22: Distribuicfio de freqiiéncias absolutas e percentuais dos -alunos
estudados, segundo nivel de atividade fisica e grau de
importancia dada a mesma.

, Nivel de atividade Fisica S

Grau-de Sedentario Intermedidrio Adivo. Em branco Total
importncia

FA FR FA FR FA  FR FA FR | FA FR
Alto 69 74.19 59 72.84 57 80.28 1 10000 | 186 75.61
Médio 21 22.58 21 7593 14 19.72 0 0 56 22.76
Baixo © 03 3.23 01 1.23 0 0 0 0 04 1.63
Total 93 100.00 81 100.00 71 100.00 1 10000 | 246 100.00

Nz tabela 23 nota-se-que, nos trés-niveis estudados, ha predominio de 1 a 5 horas de tempo
dispensado para estudo.
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Tabela 23: Distribuicio de freqiiéncias absolutas e percentuais dos-alunos
estudados, segundo nivel de atividade fisica e tota] de horas didrias

para estudo.
Horas digrias Sedentario £ivo Em branco - Total
para estudo T

- FA FR Fa FR FA- FR FA - FR | FA FR
1as 26 10.57 % 1057 33 1341 1 041 8 3496
6a7 © 20 8.13 2T .94 22 8.94 0 0 Fe4 2602
8 20 8.13 17 . 6.91 8 3.25 0 0 Jas 1829
Mais de 9 S 17 6.91 12 4.89 4 162 0 0 ™ 33 13.41
Em branco 10 4.06 04 1.62 3 1.22 0 o J 17 6.91
Qutras respostas| 0 0 0 9 1 041 0 ' 0.41
Total 93 37.80 ®1 3293 - 71 2886 1 0.41 {1246 100.00

A tabela 24, referindo-se ao nivel-de-atividade fisica segundo atividade fistca-anterior, indica

maiores percentuais de auséncia para os sedentarios ( 50.54% ).

Tabela 24: Distribuicio de fregiiéncias ahsolutas e percentuais de alunos
estudados; segundo  nivel de atividade fisica e atividade fisica
anterior.

Nivel de atividade fisica

A F.Anterior | Sedentario Intermnediario Ativo Em branco Total

FA. FR- FA FR:  FA FR FA - FR FA  FR
21

Auséncia 47 50.54 24 29.63 29.58 a1 100.00 93 3780
Ha menos de 1 ano 07 7.582 09 11.11 05 7.04 0 0 21 8.54
Ha maisde 1 ano 30 32.26 39 48.15 38 53.52 0 o 197 43.50
Qutras respostas 03 323 as 6.17 04 5.63 o 12 4.88
Em brance- 66 645 04 4.94 03 4.23 0 g b 5.28

Total. 93 100,06 71 100.00 Ol 100,00 01 100.00 246 10060
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A tabela 25, relativa a distribuigdo dos alunos estudados por nivel de atividade fisica

segundo referéncia ao alcoolismo, mostra discreto predominio os sedentarios, como uso social.

Tabela 25: Distribuicio de fregiiéncias absolutas e percentuais de alunos
estudados, segundo nivel de atividade fisica e referéncia ao
aleanlizmo,

1 Nivel de atividade fisica ,
Alcodlismo. | Sedentaric  Intermediario © Ativo. Embranco |  Total

"FA. FR FA FR FA FR FA FR [FA PR
Auséncia | 33 1341 30 B2 2% 813 1 041 | 8 34.15
Socialmente | 52 2114 44 1789 47 -i9.11 0 o {143 35813
Diariamente | 4 163 r 081 0 o 0 o | 6 244
Embranco | 4 163 5 203 4 163 0 0 13 528
Total 93 3780 81 3293 71 2886 1 041 | 246  100.00

A tabela 26 indica que, no grupo estudado, predominam n3o fumantes nos trés

niveis de atividade fisica.

Tabela 26: Distribuicio de fregiiéncias absolutas e percentuais de alunos
estudados, -segundo nivel de atividade fisica e referéncia a

tabagismo.
- Nivel de atividade fisica
Tabagismo |  Sedentirio Intermediario Ativo Em branco Total
FA. FR- FA FR - FA FR FA FR FA FR

Nio fumantes 81 87.10 76 9383 @& 8732 01 100.00 § 220  89.43
2a4 06 6.45 01 123 02 2.82 0 0 09 3.66
Mais de 5 06 645 04 494 05 7.04 0 0 15 6.10
Em branco | o 0 0 0 02 - 282 0 0 02 0.81
Total 93 10000 81 10000 71 10000 01 10000 | 246  100.00




48

A tabela 27, ao proceder a estratificacdo segundo nivel de atividade fisica e cursos,
observa maiores percentuais de freqtiéncia, entre os cursos Eng. Computagdo e C.Sociais na
classe dos sedentarios, respectivamente (15.5% e 16.3%). Na classe dos intermediarios, o de

Engenharia de Computagdo ¢ na de ativos, curso-de Danga.

Tabela 27: Distribuicdo de fregiiéncias absolutas e percentuais de alunos
estudados, segundo nivel de-atividade fisica e cursos.

Mivel de athadade fisica
Cursos Em branco Sedentario -Intermedidrio Ativo _ Total

FA FR- FA FR FA FR FA FR } FA FR
Odontologia 0 4] 14 15.5 3 9,88 2 28 1 24 9.76
Medicina 0 0 4 4.30 9 11.11 10 148 § 23 9.35
Biologia- 0 0 6 6.45 6 7.41 4 5.63 7 16 6.50
Quimica 0 0 10 10.75 4 4.94 3 4.23 17 6.91
Computagio 0 0 14 15.5 13 16.5 4 563 31 12.60
Estatistica 0 0 5 5.38 4 4.94 6 8.45 15 6.10
Matematica 0 0 2 215 1 123 1 1.41 4 1.63
E. Elétrica 0 6 6 6.45 9 11.11 9 12.68 24 9.76
E. de Alimentos 1 100,00 10 10.75 7 11.64 4 5.63 22 8.94
Mhisica 0 0 5 5.38 5 6.17 9 12.68 19 7.72
Danga 0 0 2 2.15 0 0 11 1549 3 5.28
Artes Cénicas 0 0 0 0 5 617 4 5.63 9 3.66
Ciéncias Sociais 0 0 15 16.13 i0 12.35 4 5.63 29 11,79
Total 0 100.00 93 100.00 81 100,00 71 10000 ] 246  100.00

Como se observa, a maioria dos alunos, nos trés niveis de atividade fisica, ndo trabalha; ddo
alto grau de importdncia a mesma; ha predominio de 1 a 5 horas de tempo dispensado para estudo. A
atividade fisica anterior indica maiores percentuais para os sedentérios com referéncia ao alcoolismo,
mostra-se discreto predominio para o nivel dos sedentarios, como uso social; predominam ndo
fumantes nos trés niveis de atividade fisica. Observam- se maiores percentuais entre Os Cursos
Odontologia e Ciéncias Sociais na classe dos sedentarios, enquanto na dos intermediarios, o de Eng,

de Computagio ¢ na de ativos, o de Danga,
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3.3 - Distribuicdes segundo cursos

Descrevemos o grupo de informagdes em relagio a cursos, referente a trabalho
concomitante e referéncia ao alcoolismo, a seguir, nas tabelas 28 e 29, Tendencialmente, a
eievada taxa de auséncia de trabatho concomitante, observada anteriormente em relagio ao
grupo como urm todo, se mantem expressada Curso a curss, com excegho de alguns poucos,
como 0§ percentuais elevados dos cursos de Matematica e Biologia, respectivamente 75.00%

e 50.00%.

Tabela 28; Distribuicdo de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos
estudados, segundo cursos e trabalho concomitante,

Trabalho
Cursos Presente Ausente NZo Resposta Total
FA FR FA FR FA FR FA FR

QOdontologia 1 4.17 23 95.83 0 0 24 160.00
Medicina 0 0 23 100.00 0 ¢ 23 100.00
Biologia 8 50.00 8 30.00 0 0 16 100.00
Quimica 2 11.76 15 8824 0 0 17 100.060
E. de Computacio 2 6.45 29 93.55 0 o 31 106.60
Estatistica i 6.67 i3 86.66 i 6.67 i5 100.00
Matematica 3 75.00 1 25.00 0 0 4 106.00
E.Elétrica 0 0 24 100.00 0 0 24 100.00
E.Alimentos 1 4.35 yal 95.45 0 0 22 1006.00
Miisica 3 15.79 16 84.21 0 0 19 106,00
Danca 4 30.77 9 69.23 0 0 13 100.00
Artes Cénicas 0 0 9 100.00 0 G 9 100,00
Ciéncias Sociais 4 13.79 25 86.21 0 0 29 100.00

Total 29 11.79 216 87.80 1 0.41 246 160.00
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A tabela 29 mostra, segundo cursos ¢ referéncia ao alcoolismo, que a maioria

bebe socialmente, com excegdo de Medicina e Dancga, em que se observou auséncia, como

categoria mais freqiiente de resposta.

Tabela 2%: Distribuicdo de fregiiéncias absolutas e percentuais dos slunss
estudados, segundo cursos e referéncia ao alcoolismo,

Alcoolismo

Cursos Auséncia Uso social Uso didrio Em branco Total
FA FR FA FR FA FR FA FR FA FR
Odontologia  §4 1667 18 7500 2 8.33 0 0 24 100.00
Medicina 12 5217 11 4783 O 0 0 0 23 100.00
Biologia 7 4375 9 3625 0 0 0 0 16 166.00
Quimica 6 3529 10 5882 O 0 1 5.88 17 160.00
Computagdo |9 2903 20 6452 2 6.45 0 0 31 100.00
Estatistica 5 3333 9 6000 0 0 i 6.67 15 160.00
Matematica 2 3000 2 5000 0 0 0 0 4 100.00
E. Elétrica 6 2500 14 5833 2 833 2 833 24 100.00
E.Alimentos {6 2127 15 6818 0O 0 1 455 22 10000
Misica 3 4211 11 5789 0 0 0 0 i9 100.00
Danca 6 46.15 5 3846 O 0 2 1538 113 10000
A. Cénicas 4 4444 5 5556 O 0 ¢] 0 9 160.00
C.Sociais 9 3103 14 4828 ¢ 0 6 2069 129 100.00
Total 84 3415 143 5813 o6 2.44 13 5.28 246 100.00

Apreende-se, assim, que elevada taxa de auséncia de trabalho concomitante, se
mantém curso a curso, com exce¢io de alguns poucos como os de Matematica e Biologia.
Com referéncia ao alcoolismo, a maioria bebe socialmente, com exceg¢io de Medicina e

Danga em que se observou auséncia.



Por ¢ltimo encontra-se nas tabelas 30 a 35, a distribuigdo das variaveis segundo

objetivos conferidos nas praticas de atividade fisica pelos alunos da Unicamp.

A tabela 30 indica que, no grupo estudado, todos os cursos déo valor intermediario
de importancia ao Lazer como objetivo da préatica de atividade fisica; a tabela 31 nos
mostra o valor minimo e intermediario de grau de importdncia, para todos os cursos, em
relagdo a Aspectos Sociais como objetivo da pratica de atividade fisica; a tabela 32 observa
que a maioria dos cursos ddo maximo grau de importancia 4 Promogio a Saude na pratica
de atividade fisica, enquanto nos cursos de Computagio, Danga, Artes Cénicas e Estatistica
predominou o valor intermediario; a tabela 33 a maioria dos cursos da maxima importéncia
ao objetivo Prazer na pratica de atividade fisica, enquanto nos cursos de Biologia,
Estatistica, Engenharia de Alimentos e Matematica, predominou o valor intermediario; a
tabela 34 a maioria dos cursos da valor intermedidrio &8 Raz8es Estéticas na pratica de
atividade fisica; na tabela 35, a maioria dos cursos da valor minimo as Modalidades
Esportivas como objetivo da pratica de atividade fisica, com excecdo os de Estatistica,

Matematica e Artes Cénicas, que as consideraram com valor intermediario.



Tabela 30: Distribuicio de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos estuiiados, segundo
cursos e tendo como objetivo Lazer na pratica de atividade fisica, de acordo com
grau de importincia (*)

Lazer
Cursos I 2 3 4 5 6 Brauco Total

A R A R A R A R A R A R A R A R
Odontologia 2 333 2 833 4 16.67 8 3333 2 833 5 2083 1 4.7 24 100,00
Medicina 1 435 2 870 5 2174 4 1739 6 2609 5 2174 O ¢© 23 100.00
Biologia 1 625 2 12.50 5 31,25 2 1250 3 1875 3 1875 O O 16 100.00
Quimica 1 588 1 588 2 11.76 | 6 3529 5 2941 2 1176 0 0 17 100.00
Compuagio 3 968 0 0 3 568 4 1290 9 2903 12 3871 0 O 31 106.00
Estatistica 2 1333 0 0 3 2000 3 2000 2 1333 5 3333 0 ¢ 15 100,00
Matcmatica 0 O 1 2500 1 2500 1 2500 1 2500 O O 0 4 100.00
Engenharia Elétrica 2 833 0 0 2 833 5 2083 9 3750 6 2500 0 0 24 100.00
Engenharia de Alimentos i 455 2 909 4 18.18 7 3182 4 1818 4 1818 O ¢ 22 100.00
Miisica 1 526 4 2105 3 1579 4 2165 6 3158 1 526 0 O 19 100.00
Danga 0 0 2 1538 2 1538 4 3077 5 3846 0 0 6 0 13 100.00
Artes Cénicas i 111 0 0 2 2222 3 3333 2 2222 11 6 0 9 100,00
Ciéncias Sociais 31034 1 345 3 10.34 9 3103 5 1724 8 2759 O O 29 100.00
Total 18 732 17 691 39 1585 60 2439 59 2398 52 214 1 0.4l 246 100.00

* Maxima (grau 6), * Intermediaria (grau 2 4 5) *Minima (grau 1).
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Tabela 31: Distribuicdo de fregiiéncias absolutas e percentuais dos alunes estuddes, segundo
cursos ¢ tendo como objetivo Aspectos Sociais na pritica de ativid:de fisica, de

acordo com grau de importincia (*).

Aspectos Sociais

Cursos 1 2 3 4 5 6 Branco

A R A R A R A R A R A R A K A R
Odontologia 2 833 1667 4 16,67 2 833 2 833 6 2500 4 167 24 100,00
Medicina 3 2174 10 4348 3 13.04 4 17.39 1 435 O 0 0 0 23 100.00
Biologia 3 1875 6 37.56 2 12.50 3 1875 2 12350 0 0 6 0 16 106.00
Quimica 4 2353 5 2941 1 588 2 irL76 1 58 3 1766 1 558 17 100.00
Computagio 16 3226 10 3226 6 1935 4 1290 1 323 0 O 0 o 31 100.00
Estatistica 7 4667 4 2666 2 1333 1 667 1 667 0 0 0 0 15 100.00
Matematica 1 2500 3 75.00 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o 04 100.00
Engenbaria Elétrica 702917 9 3750 7 29.16 1 417 0 0 0 0 6 0 24 100.00
Engenharia de Alimentos J 11 50.00 3§ 2273 2 909 ¢ 0 2969 2 909 0 0 22 100,00
Miisica 5 2632 1 526 4 2105 5 2632 1 526 3 1579 O 0 1% 100.00
Danga 4 3077 2 1538 2 1538 1 770 4 3077 00 0 0 13 100.00
Artes Cénicas 3 03334 1 ey 200 2222 111 ¢ o 0 0 2 2222 09 100.00
Ciéncias Sociais 9 3103 5 1724 8 2759 5 1724 0 0 2690 0 0 29 100.00
Total 71 2886 65 2642 43 1'7.48 29 1179 15 610 16 6350 7 285 ¢ M6 100.00

* Méxima (grau 6), * Intermediaria (grau 2 a 5) *Minima (grau 1).

139




Tabela 32: Distribuicio de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos estiiiiados, segundo
cursos e tendo como ohjetivo Promog¢do 2 Saide na pritica de atividade fisica, de
acordo com grau de importancia (*).

Promogdo & Sande
Cursos i 2 3 4 5 6 Brooco Total

A R A R A R A R A R A R A R A R
Odontologia 6 0 1 4,17 2 833 4 1667 5 2083 10 4167 2 433 24 100.00
Medicina 0 0 0 0 3 13.04 5 2174 8 3478 7 3043 0 9 23 100.00
Biologia 1 625 1 625 1 625 6 3750 1 625 6 3735 0 O 16 100.00
Quimica 4 2353 0 0 4 2353 3 17.65 1 588 35 2941 0 0 17 100.00
Computagio 0 0 | 323 5 1613 10 3226 9 2903 6 1935 O @ 31 10000
Estatistica 1 667 3 2000 0 0 6 4000 6 0 5 3333 0 0 15 100.00
Matematica 0 0 0 0 G 0 0 0 1 2500 3 7500 0O 0 04 100,00
Engenharia Elétrica o 0 i 417 0 0 7 2917 6 2500 10 4167 O © 24 100,00
Engenharia de Alimentos 0O 0 i 455 3 1364 4 1818 6 2727 8 3636 0 O 22 100,00
Muisica 3 1579 1 526 1 5.26 1 526 3 1579 10 5263 O @ 19 10000
Danga 1 769 0 0 3 2308 5 3846 2 1538 2 1538 0 ¢ 13 100.060
Artes CEnicas 0 0 i 1111 O 0 4 4444 1 1L 3 3333 0 0 0% 100.00
Ciéncias Sociats 2 69 2 6.90 5 724 o6 2069 7 2414 7 2414 0 O 29 100.00
Total 12 4.88 12 488 27 1098 61 2480 30 2033 82 3333 2 U8t 246 100.00

* Maxima (grau 6), * Intermediaria (grau 2 a 5) *Minima (grau 1).
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Tabela 33: Distribui¢iio de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunes estudadus, segundo
cursos e tendo como objetivo Prazer na pritica de atividade fisica, de acordo
com grau de importancia(*) .

Prazer
Cursos 1 2 3 4 5 6 Branco |  Total

A R A R A R A R A R A R A R | A R
Odontologia. 2 833 2 833 3 1250 3 1250 4 1667 7 2917 3 125G 24 100.00
Medicina 2 870 2 870 1 435 4 1739 6 2609 8 3478 0 0 i 23 100.00
Biologia 1 6235 2 12.50 3 1875 0 0 6 3750 4 2500 0 O " 16 100.00
Quimica l 588 2 11.76 4 2353 2 1176 2 1176 6 3529 0 0 17 100.00
Computagio 0 0 2 645 1 323 9 2903 8 2581 11 3548 0 0 310000
Estatistica i 667 0 0 0 0 2 1333 8 5333 4 2667 0 0 15 100.00
Matematica 0 0 0 0 0 0 2 50001 25001 2500 0 O 4 100.00
Engenharia Elétrica 0 0 1 417 2 833 6 2500 6 2500 9 3750 0 0 24 100.00
Enganharia de Alimentos ] 1 4355 1 455 1 455 6 2727 7 3182 6 2727 0O O 22 100.00
Musica 2 1053 1 526 4 2105 3 1579 4 2105 5 2632 O 0 19 160.00
Danga 1 769 3 2308 0 0 0 0 1 769 & 6154 0 0 i3 10000
Artes Cénicas 1 L1 0 G i 1111 1 1111 3 3333 3 3333 0 O g 106,00
Ciéncias Sociais 3 1034 5 17.24 2 690 2 690 8 2759 9 3103 0 O 29 100.00
Total 15 610 21 854 22 894 40 1626 64 26.02.81 3293 3 1.22 § 246 100.00

* Maxima (grau 6), * Intermediria (grau 2 a 5) *Minima (grau 1),
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Tabela 34: Distribuicdo de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos estudados, segundo
cursos e tendo comd objetivo Razdes Estéticas na pritica de atividade fisica, de
acordo com grau de importancia(*).

Razdes Estéticas
Cursos 1 2 3 4 5 6 Branco Total

A R A R A R A R A R A R A R A R
Odontologia 2 833 4 1667 3 1250 3 1250 6 2500 4 1667 2 853 24 100.00
Medicina 2 870 5 2174 7 3043 6 2609 1 435 2 870 0 o 23 100.60
Biologia 5 3125 0 0 5 3125 2 1250 2 1250 2 250 0 0O 16 160.00
Quimica 31765 2 176 5 2941 5 2941 2 1L76 0 0 o o 17 100.00
Computagio 7 2258 ‘) 2903 8§ 2581 2 645 4 1290 1 323 0 0 31 10000
Estatistica 1 667 2 1333 7 4667 3 2000 2 1333 0 O 0 ¢ 15 100.00
Matematica 25000 0 0 I 2500 0 O 1 2500 0 0 0 o 4 100.00
Engenharia Elétrica 2833 7 2917 &% 3333 5 2083 2 833 0O ‘0 0 0 24 100.00
Engenharia de Alimentos 2 909 4 i8.18 8 3636 3 1364 3 1364 2 909 O O 22 100.60
Musica 31579 5 2632 2 1053 6 3138 1 52 2 053 0 ¢ 19 100.00
Danga 4 3077 2 1538 4 3077 3 2308 O O 0 0 0 0 13 100.00
Artes Cénicas 1 It 2 2222 2 2222 1 111y 2 2222 1 L11 0 ¢ 9 100.00
Ciéncias Sociais 2 690 8 27159 6 2069 2 690 6 20.69 4 379 1 345 29 1H0.00
Total 36 1463 50 2033 66 2683 41 16.67 32 13.01 18 732 3 L2 246 100,00

* Maxima (grau 6), * Intermediaria (grau 2 a 5) *Mimima (grau 1).
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Tabela 35: Distribuicdo de freqiiéncias absolutas e percentuais dos alunos estudu ¢s, segundo
cursos e tendo como objetivo Modalidades Esportivas na pratica de atividade
fisica, de acordo com grau de importincia(*) .

Modalidades Esportivas
Cursos i 2 3 4 5 6 Brancy Total

A R A R A R A R A R A R A R A R
Odontologia 8 3333 5 2083 1 417 1 417 2 833 3 1250 4 le.s7 | 24 100,00
Medicina 13 5652 4 1739 4 1739 0 0 1 435 1 435 0 0 23 160.00
Biologia 4 2500 4 2500 1 6.25 2 1250 2 1230 3 1875 0 0 16 160.00
Quimica 5 2941 4 2353 13 1765 0 0 4 2333 O 0 I 588 17 100,00
Computacdo 12 3871 7 2258 7 22.58 2 645 2 6.45 1 323 0 0 3t 106.00
Estatistica 3 2000 6 4000 2 1333 2 1333 1 667 1 667 0 0 15 100.00
Matematica 1 2500 0 0 2 50.00 1 2500 0 0 0 0 0 0 4 160.00
Engenharia Elétrica I3 3417 5 2083 5 2683 0 0 0 0 1 417 0 0 24 100,00
Engenharia de Alimentos 3§19 4091 8 3636 3 1364 1 455 0 0 1 455 0 0 23 160.00
Misica 5 2632 5 2632 3 1579 1 526 4 2105 1 326 0 0 19 166.00
Danga 4 3077 4 3077 2 i538 0 0 0 0 3 2308 O 0 13 160.00
Artes Cénicas Po11it 30 3333 2 2222 1 11,11 O 0 1 1111 1 1kl 9 100.00
Ciéncias Sociais 12 41.38 5 17.24 4 1379 1 345 O 0 6 2069 1 3.45 29 106,00
Total 90 3659 60 2439 39 1585 12 488 16 630 22 894 7 285 246 0000

* Maxima (grau 6), * Intermediaria (grau 2 a 5) *Minima (grau 1).

LS
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4. DISCUSSAO E CONCLUSOES:

O presente estudo detecta que o sedentanismo permeia a vida dos estudantes; os
dados mostram que, entre os rapazes, 39.41% caracterizam-se como intermediarios em
relagio a atividade fisica, enquanto que entre as mogas 48.62% mostram-se sedentéarias.
Tais resultados podem remeter a pesquisa de Freitas Jr (1995) investigando 529 individuos
{2158 homens e 314 mulheres), com idads de 18 a 2% anos, sendo gue 93% eram estudantes
universitarios e 7% vestibulandos do curso de Educagdo Fisica da Faculdade de Ciéncia e
Tecnologia/UNESP: foram observadas variaveis antropométricas e de aptiddo fisica. Os
resultados indicaram niveis de aptidio fisica baixos, para explicagdo dos quais o autor
levanta alguns fatores como: pouca pratica de exercicios regulares, nio familiaridade com
os testes adotados, op¢do para atividades que despendem menor esfor¢o, propensdo ao
sedentarismo; em relagio a diferenca entre sexos, foi encontrado que as mulheres
apresentam baixos niveis de aptiddo fisica relacionada a satde, concordando com os atuais
dados encontrados.

Outro aspecto a ser considerado € que a maioria das meninas apresentaram
auséncia de exercicios até ha seis meses atrds ao ingresso na universidade (tabela 7).
Posteriormente, essa inatividade evolui, tendo em vista as muitas horas sentadas para estudo
em classe e fora desta.

Também os resultados de reportagem publicada em revista de circulagio
nacional (Veja 1997), sd3o pertinentes aos do presente estudo, em que foram entrevistados
20.000 pessoas dentro do estado de Sdo Paulo, com a finalidade de descobrir os habitos em
relagio a sadde e condigdo fisica. Concluiu-se que os homens sfo mais ativos do que as
mulheres, desde a infincia, quando suas brincadeiras sdo agitadas; mais tarde ha o ingresso
no exército e a pratica de futebol com os amigos. Ja, segundo a matéria em questdo, as
mulheres tornam-se ativas na maturidade, principalmente por causa da vaidade. De acordo
com os resultados, exercitar-se é um habito da classe média. Quanto & idéia de que pobre
tem menos conforto e ¢, portanto, mais ativo, nada disso. E o que menos se agita. Hoje o

esporte preferido pela pessoas da periferia e da cidade ¢ ver televisdo. Nas classes menos
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favorecidas o tempo gasto desse modo € maior que nas mais abastadas, perfazendo periodo
de quatro horas e vinte mnutos diarios. Nas classe social mais elevada, a consciéncia da
importancia da atividade fisica é maior: A maioria prefere caminhar. S6 um em cada dez
paulistanos € considerado altamente ativo.

Go Tani (1988) considera que a incorporago nos valores da atividade fisica,

£

os hébitos de sua pratiza regular, sucedenr-se nas fases iniciais de desenvolvimento e
observa a escassez desta nos primeiro e segundo graus: no ensino superior, as pessoas ndo
adquiriram habitos de exercitarem, ndo incorporaram o movimento ¢ afirma que esta atitude
sera vivenciada por muitos somente quando adultos.

Essa imobilidade no terceiro grau nos leva a registrar a auséncia de
movimentos no primeiro, relatados por Freire (1992), que discorre sobre a perda por parte
das criancas de seus poderes motores, quando ao ingresso na escola. A educagdo direciona-
se ao intelecto, ndo considera a cultura infantil que ¢ uma cultura de brinquedos e estes
requerem movimentos corporais. Enfatiza o autor “O corpo ndo € matriculado na escola”.

Neste contexto, importa salientar o estudo de Ramos e Gongalves (1995), em
comunica¢do apresentada no IV Seminario Nacional de Educag8o Fisica, no III grau, em
que apreciam aspectos da experiéncia da Universidade de Campinas no ensino das
disciplinas de Educagio Fisica no I grau.

Neste sentido, Andrews (1990) observa que a maior preocupacio para as
escolas nesta decada sdo os programas de Educagio Fisica; prosseguindo, relata as diversas
iniciativas britdnicas quanto as razdes para o exercicio ou exercicio para a saude. Discorre
acerca do nimero crescente de pesquisas em relagfo aos beneficios, da adogdo de estilo de
vida mats ativo, oriundos de varios paises, com concordéancia de opinides, embora ressalte
que ndo se possa ignorar as opinides contrarias, mas mesmo diante destas, tendo como meta
a contribuigio para total boa forma fisica e bem estar de cada pessoa, a autora sustenta que
a razio geral para uma vida mais ativa ¢ suficientemente forte e clara.

Entre os universitarios, segundo (tabela 9), a maiona conferiu alto grau de
importéncia a atividade fisica. Curiosamente, entretanto, a nivel conceitual e, quando
questionados sobre objetivos almejados nesta (tabelas 30 a 35), parece que a influéncia
exercida pelos meios de comunicagio de massa e da sociedade em geral, para obter o

padrio estético desejado, ndo significa tanto entre eles.
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Comegou recentemente, na década de 80, segundo Barbanti (1991), o
reconhecimento do valor da atividade fisica como beneficio para a saiude, descrevendo, em
seu trabalho, modelo dos relacionamentos complexos entre a atividade fisica habitual,
aptiddo e saude. Estes fatores estio interligados e passando por adaptagdes e por
influéncias mutuas. Contudo, ressalta o autor, componentes como hereditariedade, as
condigbes ambientais e os atributos pessoais, afetam os niveis de aptiddo fisica e o estado
de =aide das pessoas.

Fatores como estado de saude, longevidade, satisfagdo no trabalho, relagdes
familiares, disposic¢@io, espiritualidade e dignidade, de acordo com Nahas (1997), estdo
associados com a expressio “qualidade de vida”. Acrescenta o autor que esta pode ser
considerada como “Um conjunto de pardmetros individuais, sécio-culturais e ambientais
que caracterizam as condi¢des que vive o ser humano.” O autor nfio questiona a respeito
do saldo positivo na relagdo esporte- qualidade de vida, mencionando algumas pistas como:
mais amizades sdo feitas, mais alegria derivada dele, mais companheirismo que conflitos.

Tal perspectiva mostra-se contraditdria frente a pesquisa de Gongalves, Conte,
Pires et al (1997) sugerindo pistas sobre a dose/efeito da atividade fisica em relagio a
aquisi¢do de habitos pessoais danosos, entre os alunos ingressantes na Disciplina Ef 101,
do curso de Medicina, na Unicamp, onde os achados relatam maior consumo de bebidas e
alcool, entre os ativos. Segundo os autores, estes dados parecem sofrer influéncias das
campanhas intensivas pelos meios de comunicagio a respeito dos inimeros maleficios que
o fumo representa para a saude das pessoas;, ao contrdrio, no que concerne 4 bebida
alcodlica, pouco se fala de seu efeito negativo para os individuos.Em nosso estudo
encontrou-se discreto predominio entre os sedentarios, no que refere a ingestdo de alcool,
mas os considerados ativos e intermediarios apresentam freqiiéncias importantes.

Segundo Butler (1994), mencionado no referido estudo, a sensacio de bem
estar proporcionada pela atividade fisica, relativa & secrecdo aumentada de endorfina,
juntamente com o fumo e alcool, seriam dependéncias a que o praticante de exercicios

estaria exposto.
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Afirma Oliveira (1988) que a Educacio fisica, é algo que deve ser incorporado
no sistema de valores do individuo. Diz da evidéncia que se pode viver sem a mesma; por
outro lado Santim { 1988) afirma que : “As situa¢des existenciais impdem ao homem, em
cada época, em cada cultura, determinadas exigéncias que o forcam a desenvolver
atividades para as quais ele precisa de Educagdo Fisica.”

Alvarez e Cardoso (1990), informam a proposito o interesse das pessoas pelo
exercicio informal, como compensaciio do estilo de vida sedentario, um dos principais
fatores provocadores da doenca cardiovascuinr, (s gutores investigaram o efesito de
programa de condicionamento fisico aerdbico, sdbre a capacidade de desenvolver trabalho
fisico progressivo em sedentarios durante 16 semanas, em homens, idade variando de 28 a
46 anos, evidenciando em seus resultados incremento na aptidio cardiovascular e
respiratoria dos sujeitos.

Quanto & atividade fisica preferida, 60% do sexo masculino aponta esportes
coletivos, coincidindo com pesquisa de Zuin (1986), que caracterizou a pratica de atividade
fisica desportiva, pelos alunos da Universidade Federal de S&o0 Carlos, através de dados
referentes a hordrio, frequéncia e local das atividades, nimero de alunos praticantes,
modalidades preferida por estes alunos, encontrando também  percentual aproximado de
65% de praticantes de Unica modalidade e esta ¢ preferencialmente esporte de equipe.

Podemos verificar nos resultados a preferéncia das mogas aos esportes
aquaticos, encontrando semelhanga na pesquisa de Massucato (1988) que investigou 468
jovens na faixa etdria de 10 a 18 apnos, de ambos os sexos. Foram acompanhados durante
dois anos e meio e questionados sobre a modalidade esportiva que praticavam
regularmente. Os resultados incidiram nos esportes coletivos, nataciio e ginastica; foi
encontrado também grande niimero de jovens que ndo praticavam nenhuma atividade fisica.

Lopes, Andries e Mordes (1996) no interesse de conhecer o aluno ingressante,
relacionar seus conhecimentos e anseios diante da pratica especifica do esporte, dentro da
faculdade de Educagio Fisica na Unicamp, relatam semelhancas de resultados encontrados
com nosso estudo, quanto a superioridade masculina na pratica de atividade fisica e quanto
as preferéncias; no respectivo estudo, 54,7% entre o sexo feminino praticavam ¢ 45,3%
mostraram auséncia; os esportes preferidos foram: esportes coletivos, natagdo e ginastica.
Ja entre os rapazes, 77% exercitavam-se, dando preferéncia também para 0s esportes

coletivos e natagio
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Em relago ao ensino de 1o. grau, Saladini (1996) investigou 185 alunos, de
ambos sexos, compreendidos entre a 5a. e 8a. série, do Colégio Estadual Antonio Mories
de Barros, na cidade de Londrina, Parana. A Educacgdo Fisica € vista na escola como
sindnimo de esporte e apresentacio de resultados (competicio). Sendo assim, questiona se
a mesma vem cumprindo uma de suas atribui¢gSes que é o atendimento as necessidades e
interesses dos alunos, pois a grande maioria ndo conseguem criar o habito.

Entre os universitarios, conforme os dados aqui coletados, encontrou-se como
sendo a falta de horério o principal mouvo da ausénela da pritica de atividade fisica
Questionamos se seria pela necessidade de muitas horas de estudo, preparacio para o
vestibular, quando ja dentro da universidade, a carga excessiva de disciplinas a que €
submetido , n3o sobrando espago para experiéncias em atividades que proporcionem
satisfagio. Nossos alunos quando requisitados sobre objetivos a serem alcancados com a
pratica desportiva, mencionaram importincia maxima ao prazer em pratica-las.

Este fato, de que o aluno sente dificuldade de horario na universidade, constitui
aparente paradoxo com pensamento de Nahas e Corbin (1992) que discorrem em seu
estudo, sobre uma das fungbes da escola: propiciar atividades para compreensio dos
conceitos relacionados a pratica de atividade fisica durante os anos escolares, ajudando os
alunos a incorporarem habitos de vida ativos quando adultos.

De acordo com Nahas (1997), € importante estabelecer curriculos que atendam
as necessidades dos individuos, proporcionando prazer e certa habilidade motora,
acarretando motivagdo para a adesfo a pratica mesmo quando sairem da escola.

Matsudo et al {1996), a respeito da aderéncia ao exercicio fisico, relatam que
esta resulta entre outros fatores, da existéncia de variaveis positivas, a saber : instrugio
adequada, rotina regular, auséncia de lesGes, diversdo, alegria e variedade, grupo camarada,
conhecimento do progresso, aprovagdo do parceiro e variaveis negativas como sendo:
incoveniéncia do tempo, problemas musculoesqueléticos, exercicios chatos, compromisso
individual, desaprovacdo do parceiro, falta de conhecimento do progresso. Mencionam os
autores, que os fumantes, os obesos e as pessoas que tenham como atividade profissional
nivel de atividade fisica pequenc, sdo as com menor motivagio e menor probabilidade de
aderirem a programas de atividade fisica.

Estudo de Bergamo e Pellegrinotti {1996), que conheceram o perfil dos
frequentadores dos parques pablicos de Piracicaba ¢ regifio, nas faixas etarias de 30 a 50

anos de ambos sexos, relata que a maioria das pessoas estd se exercitando, mas nio de
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forma correta. Reconhecem que a saude publica pode ser melhorada através da atividade
fisica regular e consciente.

Em contrapartida crescem atualmente as estratégias para incentivar as praticas
de atividades fisicas como forma de manutengio ou melhoria de saide mas, com a
crescente ocupacieo do espago urbano, paradoxalmente ocorre diminuigdo do espago fisico
disponivel ao lazer (Milanezi et al, 1997).

() conjunto das observagdes dos dados até aqui apreciados permite apontar para
apreensdo, § guusa de conclusdo, dos seguintss asnecios

1} Os estudantes expressam-se sedentdrios, embora deém alta importancia a
atividade fisica.

2) As alunas expressam-se mais sedentarias do que os rapazes

3) Apresentam dificuldade de horario como motivo de ndo pratica de atividade
fisica;

4)Entre os sexos a maioria bebe socialmente nos trés niveis de atividade fisica,
percebendo discreto predominio para o nivel dos sedentarios;

5) Quanto aos objetivos da pratica de atividade fisica registrou semelhanca de
freqiiéncia entre sexos tendo como propdsito promocio a salide e prazer, configurados com
importincia maxima,

6) A maioria dos cursos da maximo grau de importéncia a promogdo a saide e
prazer, na pratica de atividade fisica, enquanto nos cursos de Computagio, Danga, Artes
Cénicas e Estatistica predominou o valor intermediario;

7) Em relag8o a preferéncia, sdo os esportes coletivos a opgdo da maiona dos

alunos, enquanto no sexo feminino, configuram-se os esportes aquaticos e ginastica.
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Explorando relacdes de sedentarismo de alunos ingressantes na Universidade
Estadual de Campinas.

6 - Anexo - Instrumento de coleta de dados

Data / /

Nome:

Curso Sexo
Horario

1- Trabalha? Sim ( ) Nio ()

2- Qual o nGmero total de horas didrias que permanece sentado para estudar?

3- De seis meses para cd pratica algum exercicio fisico? Sim ( ) Ndo( )

Qual? Quantas vezes por semana?
4- Até ha seis meses atras, praticou algum exercicio fisico?
Durante quanto tempo?
5- Se ndo pratica ¢ por causa de: 1- falta de interesse ( ) 2- Desconhecimento de seus
beneficios ( ) 3 - Ndo reconhecimento dos mesmos ( ) 4 - Dificuldade de
horario ( ) 5 - QOutros
6-Qual o grau de importdncia que vocé sente em praticar algum exercicio fisico?
Apto ( ) Médio( ) Baxo ( )
Por qué?
7- Qual atividade fisica gostaria de participar na FEF/UNICAMP?

8- Quais seus objetivos nesta pratica ? Coloque de 1 a 6 supondo uma ordem
decrescente de importéncia
( ) Lazer ( ) Aspectos Sociais ( ) Promogdo & Saide ( ) Prazer
( ) Razdes estéticas ( ) Praticar modalidades esportivas
Qutros

9- Toma bebida alcodlica? Sim ( ) Nido ( ) Diariamente ( ) Socialmente { )
10- Fuma cigarros? Sim { ) N#o ( ) Quantos por dia, aproximadamente
11- E portador de alguma doenga? Sim ( ) Nio ( )

Qual?
12~ Coloque algum dado que considere importante que nfo esteja no formulério.




