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RESUMO: Os estudos sobre os efeitos dos exercicios fisicos sio numerosos e desenvolvidos por vérias dreas
do conhecimento. A anilise da manutengo da pritica dos exercicios é um assunto abordado somente nas
dltimas décadas e necessita de recursos que auxilie na compreensiio da evolugiio do desempenho fisico e
psicol6gico. Este trabalho apresenta alguns instrumentos desenvolvidos com o objetivo de fornecer um parimetro
do nivel de atividade fisica praticado em um periodo determinado de tempo (Indice de atividade fisica — 1A),
classificar o comportamento de manutengdo da pritica de exercicios fisicos apés um perfodo de treinamento
(Tabela de classificagiio da manutengio) e pesquisar os fatores relacionados com a manutengio ou abandono

da prética de exercitar-se (Questiondrio e roteiro de estudo por assunto sobre fatores de manutengio).
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ABSTRACT: The studies focusing on the effects of the exercise are numerous and they were developed by
several areas of knowledge. The maintenace of the practice of the exercising is a recent concern, and still
needs resources that aid in the understanding of the evolution of physical and psychological performance. This
work proposes some instruments developed with the objective of supplying a parameter of the level of physical
activity practiced in a certain period of time (Index of physical activity — IA), to classify of the maintenance
(table of clasification of maintenance) and to search for the factors related with the maintenance or abandonment

of the physical exercises (Questionnare and guide per subject to study the maintenance factors).
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Estas melhoras afetam a aprendizagem de novas
habilidades motoras e mesmo a recuperagiio parcial
ou total de habilidades perdidas (PAYTON &
POLAND, 1983).

KELLING & MARTIN (1987) afirmaram
que a pratica de exercicios fisicos também estd
associada a promoc@o de beneficios nutricionais,
proporcionando a normalizacio do apetite,
favorecendo a absorcao de nutrientes e auxiliando
na mobilidade intestinal.

VERDE et al. (1988) demonstraram que a
prética de exercicios fisicos de baixa a moderada
intensidade melhora a resposta imunolégica do
organismo, ao contrario do treinamento fisico intenso
que deprime essa fung@o.

Segundo DEMENT et al. (1982), a pritica
de exercicios moderados, quando realizada no
periodo da manhi, pode melhorar a qualidade do
sono.

A pritica de exercicios fisicos reduz o risco
da doenga arterial corondria pela melhora da
capacidade cardiopulmonar, da circulagio
miocdrdica, do metabolismo cardiaco e do
aprimoramento das propriedades mecénicas do
coragdo. Age também sobre os fatores de risco para
doengas como a hipertensio arterial, alteracdo dos
niveis plasméticos de glicose e insulina, obesidade e
anormalidades no perfil lipoprotéico. Melhoram
significativamente o condicionamento
cardiopulmonar, com queda da freqiiéncia cardiaca
de repouso e da presséo arterial, principalmente a
sistolica. Tem-se registrado que exercicios de baixa
intensidade (40% da capacidade mdxima), como
caminhadas didrias, diminuem a porcentagem de
gordura corporal, melhoram a sensibilidade insulinica
e normalizam os niveis de lipoproteinas do sangue
(McARDLE et al., 1991; FALUDI et al., 1996;
ASTRAND & RODAHL, 1980).

Atividades fisicas de baixa a moderada
intensidade sdo de facil prescricdo e de boa aceitagio
pelos pacientes a longo prazo (FALUDI,
MASTROCOLLA & BERTOLAMI, 1996).

As alteragdes orgénicas, decorrentes do
treinamento fisico, podem ser acompanhadas através
de avaliacBes sistemdticas dos sistemas
musculoesquelético, neuromuscular e
cardiopulmonar.

Sobre a prescri¢do de exercicios fisicos,
BLAIR ez al. (1992) afirmaram que o exercicio fisico
a ser praticado deve variar com a capacidade fisica
inicial, a duracdo e a freqiiéncia das sessdes e ainda

174

Arg. Ciénc. Saiide Unipar, 3(2): maio/ago., 1999

o periodo de treinamento planejado. BLAIR &
CONELLY (1996) afirmaram que as caracteristicas
pessoais do individuo a ser treinado, como
disponibilidade e motivagio para realizacio do
exercicio, também deveriam ser consideradas ao ser
este prescrito. Concluiram que quanto menor a
intensidade do exercicio, maior deveria ser a duragio
da sessdo e sua fregii€ncia, sugerindo que o actimulo
de pequenos periodos de atividade fisica no decorrer
do dia produz efeitos fisicos de treinamento
observaveis, geralmente, a partir de dois meses apos
o inicio da prdtica do exercicio e que este tipo de
treinamento pode ser mais facilmente introduzido na
vida didria das pessoas.

Para que os efeitos do treinamento de
exercicios permanegam, 0 comportamento de
praticd-los deve ser incorporado na rotina didria, isto
¢, deve ocorrer manutencio (WILLIAMS &
LORD, 1995; SHELDAHL ¢t al., 1993; MARCUS
et al., 1992).

A manutengio da prética de exercitar-se, apos
um periodo de treinamento, pode implicar
dependéncia de profissionais que auxiliem na tarefa;
ou, entdo, pode-se aprender a realizd-la sozinho,
durante o préprio perfodo de treinamento.

O conhecimento dos fatores envolvidos na
manutencdo ou abandono da prética de exercicios
sdo essenciais para a elaboracio de estratégias a
serem utilizadas no planejamento, execucdo do
programa de exercicios e acompanhamento do
paciente apés o periodo de treinamento, visando a
continuidade de sua pratica. Faz-se necessdria a
realizac@o deste tipo de estudo junto a programas
basicos de exercicios.

Os principais motivos relatados verbalmente
por praticantes de atividade fisica, relacionados com
o inicio da prética de atividade fisica regular,
independente da idade, sdo: o controle ou perda de
peso, redugdo de risco de ocorréncia ou recorréncia
de doengas, principalmente as cardiovasculares,
diminui¢fo do estresse ou depressao, melhora da
auto-estima e socializacdo (WEINBERG &
GOULD, 1996).

Grande parte das pesquisas sobre
manuten¢do do comportamento de exercitar-se tem
como participantes pessoas que ja praticam alguma
modalidade de esporte ou programa de exercicio
fisico com objetivo de prevencio ou tratamento de
alguma doenga e avaliam os fatores relacionados com
a manutenc¢do ou abandono dessa prética
(KIRKCALDY et al., 1994; SZWIF &
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KERBAUY, 1988), pois é conhecido o alto indice
de desisténcia nos primeiros seis meses (SALLIS &
MELBOURNE, 1990).

Apesar dos beneficios advindos da prética de
exercicios fisicos, existem também uma série de
razoes para justificar seu abandono. SHEPHARD
(1990) enumera como as mais fregiientemente
relatadas pelos praticantes de exercicios: a falta de
tempo, pouca informacdo sobre o assunto,
instalagOes insuficientes e cansaco. Entre os fatores
negativos, aponta intensidade elevada dos exercicios
e falta de qualidade do treinador.

Durante a manutencfo da prética de exercicios
fisicos ocorre freqiientemente modificagdes na
duracdo, intensidade e freqiiéncia das sessoes e em
alguns casos, observa-se a troca da modalidade de
exercicios praticados. Percebendo a dificuldade em
acompanhar estas mudangas, correlacioni-las com
os achados clinicos-funcionais e conhecer 0s motivos
que determinaram as mudancas, foi elaborado quatro
instrumentos simples de estudo (CAROMANO &
KERBAUY, 1998).

O primeiro foi umindicador donivel de atividade
fisica praticada, considerando quantidade e qualidade,
que se denominou indice de atividade fisica - IA. Este
indice, para um perfodo especifico, pode serestudado
em correlacdo com medidas evolutivas como forga
muscular, amplitude de movimento, composigio
corporal, respostas cardiocirculatorias durante estresse
fisico ou pressdes e volumes respiratérios, porexemplo.
O segundo instrumento nasceu da dificuldade de analisar
o efeito da atividade no grupo de medidas avaliadas,
como um todo. Para estudar o efeito no conjunto de
testes aque se submeteu cada pessoa criou-se o Indice

de Evolucao-IE.

O terceiro instrumento nasceu da elaboragéo
de uma tabela de classificaciio do comportamento
de manutenc@o de exercicios fisicos.

Por dltimo, desenvolveu-se um roteiro de
entrevista para ser utilizado juntamente com um
roteiro de estudo das respostas obtidas nas
entrevistas, por assunto, abordando os fatores
relacionados com a manutengdo da pritica de
atividade fisica.

Indice de atividade (IA)

Para medir o valor da pratica de exercicios
durante os periodos de treinamento e manutengio,
criou-se uma férmula para clculo de um Indice de
Atividade (IA), um valor numérico que exprime a
quantidade da prética de exercicios em um
determinado periodo, considerando a fregiiéncia de
realizagiio por semana ou més (f), a duragio do
treinamento (d) e a quantidade e modalidade dos
exercicios realizados no periodo (qm).

Assim, o indice de atividade é:

JIA =(fxd x gm) : 100.

A divisdo por 100 foi introduzida para poder
trabalhar-se com niimeros pequenos.

Para obter os valores de f (freqiiéncia de
realizacdo), determinaram-se os seguintes critérios
e cdlculos. Cada dia da semana em que o exercicio
fisico foi praticado vale 1; considerando-se a
possibilidade de o participante realizar exercicios sete
vezes por semana, este valor variard de 1 a 7,
multiplicando-se por 4,3 (quatro semanas e dois
dias, para um més de 30 dias), obtém-se o valor da
freqiiéncia mensal (CAROMANO & KERBAUY,
1998) (Tabela 1).

TABELA 1 - Valores da freqiiéncia de realizacfio dos exercicios (f) para o cdlculo do Indice de Atividade.

Niimero de dias por semana em que Valor de f Valor de f para um més
praticou exercicios
1 1 4,35
2 2 8,70
3 3 13,05
4 4 17,40
5 5 21,75
6 6 26,10
7 7 30,45

No caso de registros didrios, a fregiiéncia deve ser calculada dia-a-dia.

O valor de d € o nimero de meses em que o
participante praticou atividade fisica ou o periodo
que deseja-se estudar.

Para considerar a quantidade e modalidade
dos exercicios e atribuir valores a qm, estabeleceram-

se os critérios abaixo (Tabela 2).

Ao estabelecer-se estes valores, determina-
se que o tempo de caminhada minimo é de cinco
minutos e que, 0 programa de exercicios fisicos
prescrito considere um minimo de um exercicio
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com 12 repeticoes.

Caso o participante tivesse realizado mais
exercicios que os previstos na tabela acima,
somavam-se valores: por exemplo, 12 exercicios
(uma execucdo de cada exercicio) e caminhada de
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15 minutos, igual a 12+3 = 15. Para os participantes
que optaram por outra modalidade de exercicios
fisicos, o tempo despendido com essa atividade teve
seu equivalente em tempo de caminhada
(CAROMANO & KERBAUY, 1998).

TABELA 2 - Valores relativos a quantidade e modalidade de exercicios fisicos (qm) para o cilculo do

indice de Atividade.

Valor de gm Minutos de caminhada Niimero de exercicios realizados
1 5 1de12
2 10 2de 12
3 L3 3de 12
4 20 4de 12
5 25 Sde 12
6 30 6 de 12
7 35 7 de 12
8 40 8de 12
9 45 9de 12
10 50 10 de 12
11 55 11 de 12
12 60 12 de 12

Indice de evolu¢iao do desempenho (IE)

Consoante ao objetivo de verificar os
efeitos conjuntos do treinamento, um Indice de
Evolugio foi criado para representar a evolucio
do desempenho de cada participante em todos
os testes aplicados. Calculou-se o IE através da
seguinte férmula:

IE = valor do teste 1 (= desempenho na
varidvel 1 do teste 1 + desempenho na varidvel 2 do
teste 1 + desempenho na varidvel n do teste 1) +
valor no teste 2 (= desempenho na varidvel 1 do
teste 2 + desempenho na varidvel 2 do teste 2 +
desempenho na varidvel n do teste 2) + valor do
teste n (= desempenho na varidvel 1 do teste n +
desempenho na varidvel 2 do teste n + desempenho
na variavel n do teste n).

O valor de cada varidvel estudado foi atribuido
da seguinte forma: em caso de piora, -1, em caso de
manutencdo, +1 e, em caso de melhora, +2.

Justifica-se estes valores pelo fato que o
envelhecimento leva a uma perda funcional constante
em funcfo da idade e a pritica do exercicio fisico
pode amenizar este processo.

Critérios para classificacao do
comportamento de manutencio da
pratica de atividade fisica

A literatura € clara: o participante mantém
determinada prética fisica como prescrita, indicada
ou treinada ou a abandona. A partir dos estudos de
CAROMANO & KERBAUY (1998),
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demonstrando que a possibilidade de mudanca ou
complementagido da prética de atividade fisica
treinada com outra modalidade, durante o periodo
de manutenc@o, € fator determinante nesta agao; €
importante considerar critérios mais abrangentes na
classificacio de praticantes de atividade fisica,
durante periodo de manutengao.

Com finalidade de definir-se manutengdo e
abandono dentro deste contexto, propde-se
considerar que houve manuteng¢do da prética de
exercicios fisicos quando o participante,
independente da modalidade, freqii€éncia ou
intensidade, continuari realizando-os durante o
periodo de um ano apds o término dos
treinamentos; e considerar abandono da pritica de
exercicios fisicos a interrupg¢éo total da pritica de
exercicios fisicos. Os critérios intermedidrios estao
listados a seguir na Tabela 3 (CAROMANO &
KERBAUY, 1998).

Entrevista sobre a manutencio da pratica de
exercicios fisicos

Para determinaciio dos fatores ligados ao
comportamento de manutengdo ou abandono da prética
de exercicios fisicos e caminhadas, elaborou-se uma
entrevista que pode ser aplicada no final do periodo de
manutencio que se deseja estudar. As questoes devem,
de preferéncia, serem lidas para os participantes, como
na seqiiéncia abaixo e se necessdrio relidas, a fim de
garantiracompreensdo. Durante a entrevista, comintuito
de certificar-se que os participantes realizaram 0s
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exercicios de forma correta, pode-se solicitar aos  exercicios, que fagam uma pequena demonstragéo
participantes que informaram a continuagdo dos (CAROMANO & KERBAUY, 1998).

TABELA 3 - Critérios de descri¢do da manutengio da pritica de exercicios.

Situacgdo / Critério Sigla
Manteve a prética de exercicios fisicos como foi treinado M
Manteve a prética de exercicios fisicos como foi treinado, parcialmente MP
Manteve a pratica de exercicios fisicos como treinado e associou outra modalidade de MO
atividade fisica
Manteve a prética de exercicios fisicos como treinado parcialmente e associou outra MPO
modalidade de atividade fisica
Optou por praticar outra modalidade de atividade fisica 0
Nao manteve a prética de exercicios fisicos (abandono) NM

1 O(a) senhor(a) tem continuado a reallzar 0s exercicios que aprendeu comigo ou outro upo de eXercicio
fisico? Sim ou néio?

2a. Mostre quais exercicios vem fazendo ou descreva a caminhada ou exercicios que vem pratlcando
3a. Quantas vezes por semana? Quanto tempo gasta em cada vez?

4a. O(a) senhor(a) faz os exercicios sozinho ou acompanhado de alguém?

Sa. O(a) senhor(a) melhorou, piorou ou manteve-se igual, desde o término do treinamento?

6a. No que 0s exercfcios ttm lhe ajudado?

2b. Quando parou de fazer 0s exerc1c1os'? Realizou outro Upo de exercicio fisico?
3b. Por que o(a) senhor(a) parou de fazer os exercicios?
4b. Quais as dificuldades que encontrou para continud-los?
5b. O(a) senhor(a) melhorou, piorou ou manteve-se igual, desde que parou de fazer exercicios?
6b. O(a) senhor(a) estd planejando fazer exercicios novamente?
7. De que o(a) senhor(a) precisaria para voltar a fazer exercicios?
* As entrevistas devem ser registradas em fitas de gravacdo e posteriormente serem transcritas.

Os fatos relatados nas entrevistas siosubmetidos  os fatores de manutengéio ou abandono da prética de
aanilise das respostas obtidas, porassunto. Organizou-  exercicios indicados pelos participantes, transcrito a
se um roteiro de assuntos para coleta de dados sobre  seguir (CAROMANO & KERBAUY, 1998).

ividade fisica

L. Reprodugao dos exercicios treinados (grupo A) ou descrigiio da rotina de caminhada (grupo B).

2. Introdugdo de outra modalidade de exercicio.

3. Reconhecimento da pratica de exercicio fisico como fator de modificagfio e/ou manutenczio de beneficios
fisicos.

4. Relacionamento da prética de exercicios fisicos com modificacdes pessoais e/ou de estilo de vida.

5. Referéncia a pritica de exercicios fisicos como situagio indispensavel.

6. Utilizagio das instrug@es fomecidas pelo experimentador no final do treinamento, para introduzir adaptacoes
na pritica de exercicios fisicos.

7. Rotina de praticar os exercicios: sozinho ou acompanhado

8. Especificagdo de fatores que facilitam ou dificultam a pratica de exercicios fisicos.
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des fisicas.

2. Reconhecimento da auséncia de prética de exercicio fisico como fator de modificacdo e/ou perda das

melhoras fisicas alcangadas com o treinamento.

3. Relacionamento da parada da prética de exercicios fisicos com modificagdes pessoais e/ou de estilo

de vida.

4. Referéncia a intengfo de voltar a praticar exercicios.
5. Mengio a possiveis fatores facilitadores do retorno 2 prética de exercicios fisicos,
6. Indicacdo de fatores que facilitam ou dificultam a pratica de exercicios fisicos.

* Este roteiro pode ser modificado de acordo com o problema e objetivos de estudo estabelecidos.

Consideracdes Finais

Sabendo-se que o paciente também deve ser
responsavel pelos cuidados para com sua satde, e
conseqiientemente pela qualidade de vida, incluindo
aqui a pritica de atividade fisica que é fundamental
na prevengdo de doengas, acredita-se que estudos
relacionando prescrigéo, treinamento e manutencio,
sejam implementados nos préximos anos.

Os recursos de estudos apresentados neste
trabalho sdo simples, objetivos e acessiveis, e estdo
auxiliando-nos na compreenséo do processo de
manutengdo da pratica de exercicios fisicos apés o
periodos de treinamento. Espera-se que com sua
divulgacdo e utilizac@o, estes possam ser
questionados, aperfeicoados e melhorados.
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