8! SEMANA

INTEGRADA XXIV ENPOS — ENCONTRO DE POS-GRADUACAO
UFPEL 2022

TRAJETORIA DE ATIVIDADE FISICA E SUAS DESIGUALDADES DE SEXO E
NIVEL SOCIOECONOMICO DOS 18 AOS 22 ANOS NA COORTE DE NASCI-
MENTOS DE 1993 (PELOTAS/RS)

GIULIA SALABERRY LEITE?!; BRUNA GONCALVES CORDEIRO DA SILVA?;
HELEN DENISE GONCALVES DA SILVAS3; INACIO CROCHEMORE-SILVA*

lUniversidade Federal de Pelotas - giuliasalaberry@hotmail.com
2Universidade Federal de Pelotas - brugcs@hotmail.com
SUniversidade Federal de Pelotas - hdgs.epi@gmail.com

4Universidade Federal de Pelotas - inacio_cms@yahoo.com.br

1. INTRODUCAO

Com a transicdo epidemiolédgica, destacando o aumento das doencas e
agravos nao-transmissiveis, com o0s avan¢os da ciéncia na identificacdo dos
beneficios da atividade fisica (AF) regular a satde nesse cenario, a pratica de AF
se estabeleceu na agenda de saude publica mundialmente. A AF é um
comportamento complexo e acontece por meio de quatro principais dominios:
contexto domeéstico, trabalho, deslocamento e lazer. Esses dominios contribuem
para a saude de diferentes maneiras e a composi¢cdo de como e onde as pessoas
acumulam suas AF tem implicagbes importantes na formulacdo de politicas
publicas (STRAIN et al., 2020). Em 2020, a Organiza¢cdo Mundial da Saude (OMS)
atualizou as diretrizes sobre as recomendacbes de AF com foco em grupos
especificos, incluindo adolescentes e adultos. De forma geral, para adolescentes
sao sugeridos uma média de 60 minutos diarios de AF de intensidade moderada a
vigorosa e para adultos de 150 a 300 minutos de AF de intensidade moderada ou
75 a 150 minutos de AF vigorosas (OMS, 2020).

Embora o avanco do conhecimento na &rea, ainda séo altas as prevaléncias
de inatividade fisica em todas as faixas etarias da populacdo (SALLIS et al., 2016).
Dados mostram que um em cada quatro adultos e quatro em cada cinco
adolescentes ndo praticam AF suficiente conforme as recomendagbes (OMS,
2020). De acordo com a reviséo sistematica de DUMITCH et al. (2011), a AF diminui
com a idade ao longo da adolescéncia e a inatividade fisica pode se estender até a
idade adulta, resultando em maiores riscos a saude ao longo da vida.

A transicdo do final da adolescéncia para a vida adulta representa um
periodo critico, segundo HORN et al. (2008), devido as mudancas sociais
relacionadas ao nivel de estudo e maior inser¢gdo no mercado de trabalho, as quais
tendem a influenciar na diminuicéo na pratica de AF. Essas mudancas substanciais
nos comportamentos de AF podem ter implicacdes importantes a saude (HAYES et
al., 2019) e, nesse sentido, estratégias de promocéo de AF na adolescéncia sao
importantes para estabelecer habitos saudaveis que se perpetuem na vida adulta
(AZEVEDO et al., 2014).

S&o claras as evidéncias entre a menor possibilidade de préatica de AF de
acordo com o grupo social, evidenciando desigualdades de género, raca, idade,
deficiéncia, nivel de instru¢cdo e rendimento mensal domiciliar per capita (PNUD,
2017). Nesse contexto e com o intuito de contribuir para o desenho de intervencdes
direcionadas para prevenir o declinio de AF o monitoramento das trajetorias de AF
ao longo dos periodos de transicdo é necessario. O objetivo desse estudo € (1)
avaliar as mudancas dos niveis de AF total e, especificamente, no lazer na transicao
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do final da adolescéncia para o inicio da vida adulta e (2) verificar possiveis
desigualdades nas mudancas de acordo com género e nivel socioeconémico na
Coorte de Nascimentos de 1993 da cidade de Pelotas/RS.

2. METODOLOGIA

No ano de 1993 todos os nascidos vivos em hospitais de Pelotas/RS, cujas
familias residissem na zona urbana, foram convidados a participar de um estudo de
coorte. Foram incluidos 5.249 participantes (99,7% do total de nascimentos da
cidade). Os dados utilizados nesse estudo séo referentes aos acompanhamentos
dos 18 (n=4.106) e 22 anos (n=3.810). Detalhes sobre os acompanhamentos sao
encontrados em outras publicacbes (ARAUJO et al., 2010; GONCALVES et al.,
2014).

Para mensuracdo da AF, aos 18 anos o0s participantes utilizaram

acelerobmetros GENEActiv e aos 22 anos o ActiGraph wGT3X-BT. Os dois
dispositivos forneceram dados brutos de aceleracéo, expressos em unidades de
mg, foram utilizados no punho ndo dominante, 24 h/dia e pelo periodo médio de 5
dias, estimando o tempo total em AF moderada e vigorosa, incluindo todos os
dominios (lazer, deslocamento, trabalho, domésticas). Além disso, aos 18 anos, 0s
participantes responderam a secao de lazer do Questionéario Internacional de AF
(IPAQ), versédo longa, e aos 22 anos o questionario baseado em uma lista de AF de
lazer abordando frequéncia semanal e duracdo das praticas. As dimensdes de
desigualdades analisadas foram sexo (mulheres/homens) e nivel socioecondmico
(quintis de indice de bens). As andlises descritivas foram realizadas considerando
medidas de variabilidade.
Todos os acompanhamentos foram aprovados pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Pelotas (niumero de registro
namero 05/ 2011 e 1.250.366). Os participantes assinaram um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os achados do presente estudo indicam que a AF de lazer diminui ao longo
da transicao do final da adolescéncia para inicio da idade adulta jovem. A partir dos
questionarios sobre a AF de lazer, observou-se um declinio dos 18 anos (média de
203 min/semana) aos 22 anos (média de 151,9 min/semana), o que corrobora com
a meta-analise de CORDER et al. (2019), que mostrou uma queda da AF nesse
periodo. Nas analises estratificadas por sexo, 0s homens apresentaram maior
média de AF de lazer nos dois acompanhamentos em relacdo as mulheres.
Entretanto, os homens mostraram uma diminuicdo na AF de lazer dos 18 aos 22
anos, fazendo com que a diferenca em relagéo as mulheres fosse reduzida ao longo
do tempo, dado que elas mantiveram uma trajetéria estavel no periodo. Essa
atenuacao na desigualdade entre os sexos deve ser interpretada com cautela pelos
formuladores de politicas publicas, uma vez que os niveis de AF das mulheres ndo
aumentaram nesse periodo e elas continuaram menos ativas no dominio do lazer
do que os homens.

A AF total medida por acelerometria, incluindo todos os dominios, também
diminuiu dos 18 aos 22 anos e foi maior entre os homens. GUTHOLD et al. (2018)
expde que uma maneira de explicar essas diferencas € avaliando a participagéo
dos homens e mulheres nos diferentes dominios da AF e em diferentes
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intensidades. As autoras também apontam que as mulheres tendem a fazer menos
AF de lazer e com menor intensidade do que os homens. Sobre o nivel
socioecondmico, a média de AF de lazer entre os mais ricos foi cerca de duas vezes
maior, comparada aos mais pobres, nas duas idades avaliadas. Ja a AF total,
medida com acelerébmetros, foi maior entre os mais pobres nas duas idades.
Nessas analises ndo houve mudancas relevantes ao longo do tempo na magnitude
das desigualdades entre sexos e nivel socioeconémico.

Esses resultados no contexto brasileiro devem ser cuidadosamente
interpretados, visto que existe uma variacéo consideravel no nivel e na forma como
as AF sdo acumuladas, revelando uma tendéncia de menores contribuicbes do
dominio do lazer para a AF total em paises de renda baixa e média, existindo um
maior envolvimento com AF de trabalho, domésticas e deslocamento (STRAIN et
al. 2020). O estudo de WENDT et al. (2021) descreveu as mudancas nas
desigualdades de género e riqueza na AF de lazer dos brasileiros durante um
intervalo de seis anos e mostrou que 0s niveis nacionais de AF no lazer
aumentaram de 2013 a 2019, apesar disso, observou-se um aumento das
desigualdades, onde as mulheres e 0s grupos mais pobres ainda apresentavam
prevaléncias de AF no lazer mais baixas.

4, CONCLUSOES

Os resultados mostraram importante diminuicdo dos niveis de AF entre os
18 e 22 anos, tanto para a AF no lazer (medida por questionarios), quanto para AF
total (acelerometria). No entanto, as desigualdades por sexo e nivel
socioeconbmico, avaliadas ao longo do periodo, foram especificas ao tipo de
medida de AF e aos dominios avaliados, demonstrando a importancia de serem
consideradas para subsidiar estratégias de promocao de AF.
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