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Resumo
O objetivo deste estudo é fornecer informagbes sociodemograficas e de caracte-

risticas individuais de adultos, relacionados a participagao de atividade fisica (AF) da populagao
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residente na cidade de Salvador, Bahia, na expectativa de gerar informagdes que auxiliem a
elaboracgao de politicas pablicas direcionadas a promocao da satide da populagéo soteropo-
litana. Foram analisados dados de 2.030 adultos (= 18 anos de idade) de ambos os sexos,
participantes do sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecao para Doencas Cronicas
por Inquérito Telefonico (Vigitel) de 2018. Os homens estavam fisicamente mais ativos do
que as mulheres no lazer e no trabalho, enquanto as mulheres estavam mais ativas nas ati-
vidades domiciliares. Ser solteiro e/ou divorciado e ter maior escolaridade parece favorecer
a participagdo em AF. Entre os cinco tipos AF recreativa mais praticados, a caminhada foi a
atividade mais prevalente em ambos os sexos, com 24,7% e 21,3% da populacao feminina
e masculina, respectivamente, seguida de musculagdo (7,2%), ginastica geral (5,0%), futebol/
futsal (4,0%) e corrida (3,0%). A participagdo de musculagado, futebol/futsal e corrida foi mais
frequente na parcela masculina da populagdo, enquanto a participagado de ginastica geral
foi alavancada pela atuacdo feminina. A persisténcia dos estereétipos de género pode expli-
car, em partes, a diversidade e a prevaléncia em certas modalidades de AF entre homens e
mulheres. A continuidade e a periodicidade do monitoramento da AF pelo Vigitel permitirdo
o acompanhamento das tendéncias comportamentais da populagdo de Salvador em relagao
a participagdo de AF, enquanto estudos futuros, com metodologias apropriadas, poderdo
explicar as diferengas dos padrées de AF entre os sexos.

Palavras-chave: Atividade motora. Vigilancia em satide pablica. Vigilancia populacional. Epidemiologia.

DESCRIPTIVE ANALYSIS OF BEHAVIOR OF ADULTS IN THE PARTICIPATION OF PHYSICAL
ACTIVITY IN SALVADOR, STATE OF BAHIA, BRAZIL

Abstract

This study seeks to provide demographic and personal behavior information about
the participation in physical activity (PA) in the municipality of Salvador, state of Bahia, Brazil
population, hoping to expand directed support to that population’s health using PA promotion.
Data from 2,030 adults (= 18 years old) of both sexes that participate in the Risk and Protection
Factors for Chronic Disease Surveillance System by Telephone Survey (Vigitel) in the year
2018 were analyzed, including sociodemographic and individual behavior variables related to
participation in PA. Men were more physically active than women at leisure and at work, and
women were more active than men at home (house cleaning). Being single and/or divorced
and having a high level of education seems to favor the practice of PA. Among the five most
practiced PA modalities, walking was preferred by 23.5% of the population, followed by weight
training (7.2%), general gymnastics (5.0%), soccer/futsal (4.0%) and running (3.0%). Walking
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was the most practiced by both sexes, with a prevalence of 24.7% and 21.3% in the female
and male population, respectively. The practice of weight training, soccer/futsal and running
was more frequent in the male segment, whereas general gymnastics was leveraged by female
participation. The persistence of gender stereotypes could explain, in part, the diversity and
prevalence in certain modalities between men and women. The continuity and periodicity of
PA monitoring by Vigitel will allow the monitoring of the behavioral trends of the population of
Salvador regarding the participation in PA, and future studies with appropriate methodologies

may explain the differences in PA patterns between genders.

Keywords: Motor activity. Public health surveillance. Population surveillance. Epidemiology.

ANALISIS DESCRIPTIVO DE COMPORTAMIENTO DE ADULTOS EN LA PARTICIPACION EN
ACTIVIDAD FiSICA EN LA CIUDAD DE SALVADOR, BAHIA, BRASIL

Resumen

El objetivo de este estudio es brindar informacién sociodemografica y caracteristicas
individuales de los adultos, relacionadas con la participacién en actividad fisica (AF) de la
poblacion residente en la ciudad de Salvador (Bahia, Brasil), para generar datos que serviran en la
elaboracién de politicas puiblicas orientadas a promover la salud de la poblacién de Salvador. Se
analizaron datos de 2.030 adultos (= 18 anos de edad) de ambos sexos, participantes del Sistema
de Vigilancia de Factores de Riesgo y Proteccién para Enfermedades Crénicas por Encuesta
Telefénica (Vigitel) de 2018. Los varones eran fisicamente mas activos que las mujeres en el
tiempo libre y en el trabajo, mientras que las mujeres eran mas activas en las actividades del hogar.
Ser soltero y/o divorciado y tener estudios superiores parece favorecer la participacion en AF.
Entre los cinco tipos de AF recreativa mas practicada, caminar fue la mas prevalente para ambos
sexos, con un 24,7% y un 21,3% en la poblacién femenina y masculina, respectivamente, seguido
del entrenamiento con pesas (7,2%), gimnasia general (5,0%), fatbol/futsal (4,0%) y carreras
(3,0%). El entrenamiento con pesas, el fatbol/futsal y la carrera fueron las mas frecuentes entre
los varones, mientras que la gimnasia general fue mas practicada por las mujeres. La persistencia
de estereotipos de género podria explicar, en parte, la diversidad y prevalencia de ciertos tipos
de AF entre varones y mujeres. La continuidad y la periodicidad del seguimiento de AF por
Vigitel permitirdn monitorear las tendencias de comportamiento de la poblacién de Salvador en
relacion a la participacion en AF, y estudios futuros con metodologias adecuadas pueden explicar

las diferencias en los patrones de AF entre géneros.

Palabras clave: Actividad motora. Vigilancia de salud publica. Vigilancia de la poblacién. Epidemiologfa.
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INTRODUCAO

As oportunidades de ser fisicamente ativo estdo diminuindo constantemente, enquanto
a prevaléncia de estilos de vida sedentdrios estd aumentando na maioria dos pafses, com sérias
complicagoes de salide e consequéncias econdmicas. Diante do amplo desenvolvimento de doengas
ndo transmissiveis, torna-se forte o apelo aos tomadores de decisao para tornar a atividade fisica (AF)
uma prioridade de sadde. Esta bem ratificada na literatura a associagao da inatividade fisica com a
ocorréncia de problemas de salide, o que indica a AF como fator de protecao’.

A Estratégia Global para Dieta, Atividade Fisica e Satde, adotada pela Organizagao
Mundial da Satde (OMS) em 2004, descreve as medidas a serem tomadas para aumentar a AF
em todo o mundo. A estratégia exorta as varias partes interessadas a agir nesse sentido nos niveis
global, regional e local, sendo que, em 2013, adotou uma série de metas globais que previam
uma redugdo de 25% na mortalidade prematura por doencas cronicas ndo transmissiveis e
reducdo de 10% na inatividade fisica até 2025, e 15% até 2030. Globalmente, cerca de 23%
dos adultos (com 18 anos ou mais) ndo sao suficientemente ativos. Nos paises de alta renda,
26% dos homens e 35% das mulheres tiveram AF insuficiente, enquanto 12% dos homens e
24% das mulheres estavam subativos nos paises de baixa renda?.

Na escolha para ser fisicamente ativo, varios fatores diferentes entram em cena. Certos
comportamentos podem limitar uns e inspirar outros individuos®. Nessa perspectiva, parece-nos
muito interessante investigar comportamentos que conduzem as pessoas serem mais ou menos
ativas. As evidéncias apresentadas por estudos como este podem ser Uteis para auxiliar gestores de
salide a calibrarem suas agdes destinadas a promogdo da satide, mediada pela promogao da AR

Desse modo, grande parte do interesse em tornar as pessoas fisicamente ativas
é conscientiza-las dos beneficios dessa escolha para a vida, explicitando as relagbes positivas
entre o desempenho fisico e a boa salide. Se uma pessoa é fisicamente inativa, isso aumenta
o risco de contrair uma variedade de doengas e a chance de morrer precocemente*. Assim,
0 objetivo deste artigo é fornecer informagoes sociodemogréficas e de caracteristicas individuais
de adultos, relacionadas & pratica de AF da populagdo adulta (= 18 anos de idade) residente
na cidade de Salvador, Bahia, Brasil, na expectativa de ampliar o apoio as agbes direcionadas a
salide daquela populagdo mediadas pela promogdo da AF.

A cidade de Salvador é a capital do estado da Bahia, que juntamente com mais oito
estados constitui a regido Nordeste do Brasil. O indice de desenvolvimento humano (IDH) de
Salvador é 0,759, classificado como alto desenvolvimento e acima da média da regido Nordeste
(0,608). Com mais de 2,9 milhdes de habitantes, Salvador é o municipio mais populoso do

Nordeste e o terceiro do Brasil, e onde moram mais mulheres (53,3%) do que homens (46,7%).
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A cidade é conhecida como o centro da cultura afro-brasileira, sendo — fora do continente

africano — a cidade com o maior niimero de descendentes de africanos no mundo®.

MATERIAL E METODOS

Para este estudo, foram examinados dados transversais do Sistema da Vigilancia de
Fatores de Risco e Protecdo para Doengas Cronicas ndo Transmissiveis por Inquérito Telefénico
(Vigitel), referente a edicdo do ano de 2018. As informagdes foram selecionadas a partir de
filtragem para a cidade de Salvador®.

O Vigitel foi implantado pelo Ministério da Satde brasileiro no ano de 2006 e,
anualmente e ininterruptamente, monitora por inquérito telefénico a frequéncia e a distribuicao
dos principais determinantes das doencgas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) em todas as
capitais dos estados brasileiros e no Distrito Federal, subsidiando informagdes para a produgao
de politicas plblicas para incrementar a qualidade de vida dos brasileiros.

Os procedimentos de amostragem empregados pelo Vigitel obtiveram 2.030
participantes na cidade de Salvador, para estimar, com intervalos de confianca de 95% e erro
de dois pontos percentuais, a frequéncia de fator de risco de DCNT na populagdo adulta, e de
trés pontos percentuais para estimativas segundo o sexo.

A amostragem do Vigitel consistiu no sorteio de 5 mil linhas telefonicas na cidade
de Salvador. Posteriormente, as linhas foram ressorteadas e divididas em réplicas de 200 linhas,
distribuidas conforme o Cédigo de Enderegamento Postal das linhas sorteadas. O ressorteio
resultou em 2.863 linhas elegiveis e 2.030 entrevistas respondidas por um adulto (sorteado)
residente em cada um dos domicilios (sorteados).

A amostra de entrevistados pelo Vigitel foi obtida somente entre adultos residentes
em domicilios servidos por rede de telefonia fixa. Para corrigir a taxa de distribuicao daqueles
sem possibilidade de serem selecionados, foram atribuidos pesos individuais. O peso levou
em conta dois fatores: o primeiro corrigiu a maior chance de participantes serem escolhidos
tendo mais de uma linha telefénica, e o segundo corrigiu o maior nimero de adultos residindo
no mesmo endereco. Tal fator corrige a menor chance que individuos de domicilios habitados
por mais pessoas tém de serem selecionados para a amostra. O peso final de cada participante
procurou igualar a distribuigdo sociodemogréafica estimada para a populacdo de adultos com
telefone e o total da populagao adulta.

A selecdo das variaveis sociodemogréficas e de comportamentos individuais de
adultos (= 18 anos de idade) residentes na cidade de Salvador foi mediada, neste estudo, pelo
interesse central que possibilitaram na comparagao da frequéncia de ocorréncias relacionadas

a participagao dos entrevistados em AF.

164



Revista Baiana
de Sadde Publica

v.44,n.1, p. 160-180
jan./mar. 2020

ATIVIDADE FiSICA NO TEMPO LIVRE

A AF realizada no tempo livre é aquela com intengdo recreativa. No questionario
do Vigitel, foi oferecida algumas opgoes de atividades para que o respondente escolhesse
uma como a principal. Nao foi possivel a escolha de uma segunda opgdo. Foram elencadas:
caminhada, caminhada em esteira, musculacao, hidroginastica, ginastica em geral, natagao,
artes marciais e luta, ciclismo, voleibol/futevblei e danca, classificadas como atividades
de intensidade moderada. A corrida, corrida em esteira, ginastica aerdbica, futebol/futsal,
basquetebol e ténis foram classificadas como atividades de intensidade vigorosa. A classificagdo
da intensidade atribuida a cada tipo de AF foi determinada com referéncia ao compéndio
de atividades fisicas proposto por Ainsworth et al.” e segue a mesma metodologia proposta
pelo Vigitel. Esse indicador foi estimado a partir das questdes: “Nos ultimos trés meses,
o(a) senhor(a) praticou algum tipo de exercicio fisico ou esporte?”; “Qual o tipo principal de
exercicio fisico ou esporte que o(a) senhor(a) praticou?”; “O(a) senhora(a) pratica o exercicio
pelo menos uma vez por semana?”; “Quantos dias por semana o(a) senhor(a) costuma praticar
exercicio fisico ou esporte?”; e “No dia que o(a) senhor(a) pratica exercicio ou esporte, quanto

tempo dura esta atividade?”.

ATIVIDADE FiSICA NO DESLOCAMENTO

A atividade fisica no deslocamento é entendida como o percentual de adultos
que praticam AF no trajeto para o trabalho ou para a escola, de bicicleta ou caminhando,
com tempo equivalente a pelo menos 150 minutos por semana, e que despenderam pelo
menos 30 minutos didrios no percurso de ida e/ou volta. Foram consideradas as questbes
a seguir sobre deslocamento para trabalho e/ou curso e/ou escola: “Para ir ou voltar ao seu
trabalho, faz algum trajeto a pé ou de bicicleta?”; “Quanto tempo o(a) senhor(a) gasta para ir e
voltar neste trajeto (a pé ou de bicicleta)?”; “Atualmente, o(a) senhor(a) estd frequentando algum
cursofescola ou leva alguém em algum curso/escola?”; “Para ir ou voltar a este curso ou escola,
faz algum trajeto a pé ou de bicicleta?” e; “Quanto tempo o(a) senhor(a) gasta para ir e voltar

neste trajeto (a pé ou de bicicleta)?”.

ATIVIDADE FiSICA DOMICILIAR

Foi considerada atividade fisica domiciliar aquela atividade cujo adulto foi
responsavel pela limpeza pesada de sua casa. Esse indicador foi construido com base nas
questoes sobre atividades fisicas na limpeza da prépria casa: “Quem costuma fazer a faxina da

sua casa?” e “A parte mais pesada da faxina fica com...?".
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ATIVIDADE FiSICA OCUPACIONAL

Foi considerada atividade fisica ocupacional aquela realizada no trabalho
profissional. Nao foi considerado o trabalho no préprio lar. Esse indicador foi construido com
base nas questdes: “Nos ultimos trés meses, o(a) senhor(a) trabalhou?”; “No seu trabalho,
o(a) senhor(a) carrega peso ou faz outra atividade pesada?”; “Em uma semana normal, em quantos
dias o(a) senhor(a) faz essas atividades no seu trabalho?”; e “Quando realiza essas atividades,

quanto tempo costumam durar?”.

ATIVIDADE FiSICA SUFICIENTE

A classificacdo de AF suficiente foi atribuida ao adulto (= 18 anos) cuja soma
de minutos despendidos em AF no tempo livre, no deslocamento para o trabalho/escola e
na atividade ocupacional alcangou o equivalente a pelo menos 150 minutos semanais de
atividades de intensidade moderada, ou pelo menos 75 minutos semanais de atividades de
intensidade vigorosa, ou qualquer equivalente a elas. As atividades fisicas com duragao inferior
a 10 minutos ndo foram consideradas para efeito do célculo da soma semanal. Esse indicador
foi estimado a partir das questoes ja mencionadas sobre as atividades fisicas no tempo livre e no

deslocamento, e de questdes sobre a atividade ocupacional do individuo.

INATIVIDADE FiSICA

Foi considerado fisicamente inativo o adulto que nado praticou qualquer AF no
tempo livre nos trés meses anteriores a data da entrevista, e que nao realizou atividades intensas
no trabalho, ndo se deslocou para o trabalho ou curso/escola caminhando ou de bicicleta,
perfazendo um minimo de 20 minutos no percurso de ida e volta, e ndo foi responsavel
pela limpeza pesada da prépria casa. Esse indicador foi construido com base nas questdes
ja mencionadas sobre AF no tempo livre, no deslocamento, na atividade ocupacional e na

limpeza da prépria casa.

FREQUENCIA SEMANAL DA ATIVIDADE FISICA

A frequéncia semanal das atividades foi determinada pela soma do niimero de dias
na semana em que ocorreram, mediada pela pergunta: “Quantos dias por semana o(a) senhor(a)
costuma praticar exercicio fisico ou esporte?”. As respostas foram categorizadas em quatro
agrupamentos: (1) todos os dias; (2) 5 a 6 dias; (3) 3 a 4 dias; e (4) 1 a 2 dias por semana. Para o
deslocamento ativo, o inquérito do Vigitel ndo informou sobre a frequéncia semanal. Assim, para

efeito de célculo, a frequéncia semanal para os casos confirmados foi de cinco dias na semana.
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DURACAO DIARIA DA ATIVIDADE FiSICA

Esse indicador foi construido com base nas questdes ja mencionadas em relagao ao
tempo dedicado a AF no tempo livre e no deslocamento ativo. A duragdo didria das atividades
foi categorizada em trés agrupamentos: (1) menor de 30 minutos; (2) 30 a 60 minutos;

(3) maior de 60 minutos.

EXCESSO DE PESO

Foi considerado com excesso de peso o individuo com indice de massa corporal
(IMC) = 25 kg/m?, calculado a partir da massa em quilos dividido pelo quadrado da estatura
em metros. Ambas as medidas foram autorreferidas, conforme as questoes: “O(a) senhor(a) sabe
seu peso (mesmo que seja valor aproximado)?”; “O(a) senhor(a) sabe sua altura?”. No caso de
desconhecimento dos entrevistados sobre o préprio peso ou estatura, valores imputados dessas
medidas foram utilizados. A imputagdo de valores foi feita mediante uso da técnica Hot Deck
(utilizando todos os anos da série histérica 2006-2017), a mesma empregada pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) na andlise de inquéritos nacionais, como a Pesquisa

de Orcamentos Familiares (POF)°.

OBESIDADE
Foi considerado obeso o individuo com IMC = 30 kg/m?, calculado e obtido

seguindo os mesmos parametros do célculo do excesso de peso.

AUTOAVALIACAO DO ESTADO DE SAUDE

A autoavaliagao do estado de satide foi determinada pelo percentual de adultos que
avaliaram o seu estado de salde positivamente (muito bom e bom), negativamente (muito ruim
e ruim) e de modo intermediario (regular), conforme resposta dada a questao: “O(a) senhor(a)

classificaria seu estado de satide como: muito bom, bom, regular, ruim ou muito ruim?”.

CONSUMO ABUSIVO DE BEBIDA ALCOOLICA

Foi considerado consumo abusivo de bebidas alcodlicas cinco ou mais doses para
homens ou quatro ou mais doses para mulheres em uma Unica ocasido, pelo menos uma vez,
nos 30 dias anteriores. Uma dose de bebida alcodlica corresponde a uma lata de cerveja,
uma taga de vinho ou uma dose de qualquer bebida alcodlica destilada, conforme resposta
as questdes “Nos Ultimos 30 dias, o senhor chegou a consumir cinco ou mais doses de bebida
alcodlica em uma UGnica ocasiao?”, para homens, ou “Nos dltimos 30 dias, a senhora chegou

a consumir quatro ou mais doses de bebida alcodlica em uma dnica ocasiao?” para mulheres.
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TABAGISMO
Foi considerado fumante o individuo que respondeu afirmativamente a questao
“Atualmente, o(a) senhor(a) fuma?”, independentemente do niimero de cigarros, da frequéncia

e da duragao do hébito de fumar.

MORBIDADE REFERIDA

As morbidades referidas foram determinadas pelo percentual de adultos que
referiram diagndstico médico prévio de hipertensdo arterial sistémica e/ou diabetes, conforme
resposta dada para as questdes: “Algum médico ja lhe disse que o(a) senhor(a) tem pressao alta?”
e “Algum médico ja lhe disse que o(a) senhor(a) tem diabetes?”.

Para fins de andlise, pesos amostrais foram considerados para que os
resultados fossem extrapolados para toda a populagdo adulta de Salvador. O método “rake”
foi utilizado alternativamente, no célculo dos pesos de pés-estratificagdo para expansdo
da amostra do inquérito Vigitel, para estimar a populagdo total de cada ano com base
nos dados censitarios correspondentes. Desse modo, as estimativas consideram os pesos
individuais distribuidos na amostra, forcando os resultados a serem apresentados com seus
valores relativos®. A analise descritiva determinou os valores centrais pela média aritmética
com respectivo desvio padrao.

Devido ao comportamento ser diferente em relagdo a participacdo em AF entre os
sexos'?, os dados foram analisados separadamente para homens e mulheres. Todas as analises

foram realizadas no pacote estatistico Stata'®.

TEMPO DE TELA

O tempo de tela retrata o tempo despendido diariamente no tempo livre assistindo
televisdo ou utilizando computador, tablet ou celular, mediante a pregunta: “Em média, quantas
horas por dia o(a) senhor(a) costuma ficar assistindo televisdo?” e “Em média, quantas horas do
seu tempo livre (excluindo o trabalho), este uso do computador, tablet ou celular ocupa por
dia?”. As respostas foram categorizadas em cinco grupos: (1) < 1 hora; (2) 1 a 3 horas; (3) 4 a

6 horas; (4) > 6 horas; (5) ndo assiste ou usa dispositivos eletronicos.

ASPECTOS ETICOS
O projeto Vigitel foi aprovado pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa
para Seres Humanos do Ministério da Satde (CAAE: 65610017.1.0000.0008)°. O presente

estudo fez uso de dados secundarios de tal projeto, cujo banco de dados é publico e esta
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disponivel na internet". Desse modo, segundo a Resolugao n.2 510, de 7 de abril de 2016,
do Conselho Nacional de Satde: “N3o serdo registradas nem avaliadas pelo sistema CEP/CONEP
as pesquisam que utilizem informagées de dominio ptblico cujas informagées de banco de dados

sdo agregadas, impossibilitando a identificagao individual”".

RESULTADOS

No ano de 2018, foram entrevistados pelo Vigitel, por via telefonica fixa,
2.030 adultos de ambos os sexos (= 18 anos de idade), residentes na cidade de Salvador,
Bahia, Brasil, sendo 728 homens com média de idade de 49,2 + 18,3 anos, e 1.302 mulheres
com média de idade de 51,6 = 17,7 anos. A média de idade para o grupo ativo foi ligeiramente
menor do que para o conjunto da populagdo, sendo que 58% dos adultos foram classificados
como suficientemente ativos, dos quais 68,3% eram homens e 50,4% eram mulheres.

A Tabela 1 mostra a frequéncia relativa de varidveis sociodemogréficas e de
comportamento pessoal, relacionada a participagdo de AF para o conjunto da populacdo adulta
(= 18 anos) de Salvador e para a parcela da populagao fisicamente ativa.

Os resultados nao evidenciam diferenca no IMC para o grupo ativo em relagao
ao sexo. O célculo da média do IMC mostrou, aproximadamente 56% de homens e mulheres
com excesso de peso corporal. Foi observada menor frequéncia de obesos na parcela de ativos
(13,7%), quando comparada ao conjunto da populagao (16,6%).

A frequéncia de adultos ativos ndo foi alterada pelo estado civil e cor de
pele, no entanto, foi mais elevada para aqueles com maior tempo de escolaridade — acima
de 13 anos — (33,5%), quando comparada aos com menor tempo — 0 a 8 anos (21,6%).
Essa tendéncia foi verificada em ambos os sexos.

A parcela de adultos ativos de Salvador (65,9%) se apresentou mais otimista para
autoavaliar o préprio estado de satide quando comparada ao conjunto da populagao (56,7%).
Havia menos fumantes entre os adultos ativos (2,9%) do que na populacdo geral (5,4%).
A condicao de fumante passivo, ou seja, aquele que informou haver pelo menos um fumante
compartilhando o mesmo ambiente de sua proximidade, foi considerada de ndo fumante.
A populagdo masculina foi mais frequente (29%) no consumo abusivo de bebidas alcoélicas
quando comparada a feminina (13%).

Em relagdo as morbidades referidas, em ambos os sexos, a frequéncia de
hipertensos ativos (33,6%) e de diabéticos ativos (7,9%) foi menor do que no conjunto da

populagdo (36,5% e 10,5%, respectivamente).

h Disponivel em: http://svs.aids.gov.br/bases_vigitel viva/vigitel.php
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A condicao de trabalho se referiu a qualquer atividade profissional exceto a faxina
da prépria casa. A frequéncia de adultos ativos entre os trabalhadores (90,5%) foi maior do
que a frequéncia de ativos entre os ndo trabalhadores (49,7%). A condicao de faxina da casa se
referiu a fungdo executada na moradia da prépria pessoa. Foi observado 40,5% de homens e
72,0% de mulheres dedicados a essa funcao. A frequéncia do nimero de adultos que referiram
faxinar a casa reduziu-se a metade quando também trabalhavam fora de casa. Esse fen6meno
foi observado em ambos os sexos.

A frequéncia de adultos que despendiam até trés horas por dia do tempo livre
assistindo televisao foi a mais numerosa (47,6%), quando comparada a outros agrupamentos de
tempo de tela, e foi maior entre homens (50,4%) do que mulheres (46,1%). Somente 4,3% da
populagao nao referiu assistir televisao. No computo final, mulheres despenderam mais tempo

assistindo TV do que homens.

Tabela 1 - Percentual de varidveis sociodemograficas e individuais de adultos
(= 18 anos) fisicamente ativos e do conjunto da populagdo da cidade de Salvador

(BA), por sexo. Salvador, Bahia — 2018

(continua)

Total Masculino Feminino
Variavel Total x Ativos Total x Ativos Total X Ativos
Amostra (n) 2.030 1.187 728 497 1.302 656
Idade 51,6 17,7 491 +17,8 49,2 =183 46,6 =187 51,5+17,7 50,8 = 16,9
IMC (kg/m?) 26,352 259+45 261=*x45 257=+x37 265=*55 260=5,0
Estado civil % % %
Casado/uniao estavel 46,0 45,0 58,2 52,9 39,1 39,3
Solteiro/divorciado 43,1 45,3 39,4 43,8 46,0 46,5
Vidivo 11,1 9,7 2,4 3,3 14,9 14,2
Cor % %
Branco 18,2 18,5 17,7 16,2 18,4 20,1
Preto 21,4 21,5 21,7 23,5 21,3 20,1
Pardo 47,6 46,7 47,4 46,9 47,7 46,1
Outros 12,8 13,3 13,2 13,4 12,6 13,7
Escolaridade (anos)
0a8 30,1 21,6 273 19,9 31,4 22,9
09a12 44,2 44,9 46,2 45,6 42,1 44,5
=13 25,7 33,5 26,5 34,5 26,5 32,6
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Tabela 1 — Percentual de varidveis sociodemograficas e individuais de adultos
(= 18 anos) fisicamente ativos e do conjunto da populagdo da cidade de Salvador

(BA), por sexo. Salvador, Bahia — 2018

(conclusao)

Total Masculino Feminino
Variavel Total x Ativos Total x Ativos Total x Ativos
Estado de satde
Bom 56,7 65,9 60,1 67,6 54,4 64,6
Regular 36,4 30,3 34,9 29,8 37,3 30,7
Ruim 6,9 3,8 5,0 2,6 8,2 4,7
Fumante (sim) 4,6 2,3 4,2 2,8 3,5 1,9
Abuso de alcool (sim) 18,4 19,7 28,3 29,3 12,9 12,7
Excesso de peso (sim) 55,1 37,1 55,2 41,3 55,7 34,1
Obesidade (sim) 16,6 13,7 14,8 11,2 17,6 15,5
Hipertenso (sim) 36,5 33,6 30,6 29,2 39,8 36,7
Diabético (sim) 10,5 7,9 9,5 7,3 11,1 8,2
Trabalha (sim) 49,7 37,3 61,5 46,7 43,0 30,7
Faxina (sim) 60,8 38,4 40,5 29,1 72,1 45,0
Trabalha + faxina (sim) 28,3 19,5 23,6 18,7 31,0 19,9
Tempo de TV (horas/dia)
< 1 hora 16,2 17,9 16,7 19,0 15,8 171
1 a 3 horas 47,6 49,8 50,4 51,8 46,1 48,4
4 a 6 horas 23,6 20,9 21,8 19,0 24,5 22,3
> 6 horas 8,3 7,3 7,9 5,8 9,1 8,4
Nao assiste 4,3 4,1 3,2 4,4 4,5 3,8

Fonte: Vigitel°.

A Tabela 2 mostra 15,3% da populagdo adulta de Salvador classificada como
fisicamente inativa, enquanto a participagdo em AF no tempo livre foi confirmada por 54,8%
dos adultos, sendo mais frequente em homens (63,6%) do que em mulheres (50,0%). A menor
frequéncia de mulheres ativas também foi observada para os dominios de AF no deslocamento e
ocupacional. Nos afazeres domésticos (faxina da casa), houve uma inversdo, ja que as mulheres
(52,7%) foram mais frequentes que os homens (22,1%).

Entre os cinco tipos principais de AF recreativa mais citados, a caminhada foi o preferido

por 23,5% da populagao, seguida de musculagao (7,2%), ginastica geral (5,0%), futebol/futsal (4,0%)
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e corrida (3,0%). A frequéncia de escolha para as demais modalidades esta listada na Tabela 2,
na qual também é possivel conferir a diferenga da frequéncia de escolha entre os sexos.

A regularidade da AF foi determinada pela frequéncia semanal (quantidade de
dias por semana com realizacdo de AF). Cerca de 73,0% da populacdo apresentou regularidade
de trés dias na semana, e 12,0% relataram atividades em todos os dias da semana, incluindo
os sabados e domingos. Para o conjunto da parcela ativa da populagdo, 78,3% dos adultos

dedicaram 60 minutos ou mais por dia as atividades.

Tabela 2 — Percentual de adultos (= 18 anos), segundo a classificagdo do nivel de
atividade fisica, principal tipo de exercicio fisico e/ou esporte praticado, por sexo,

na cidade de Salvador (BA). Salvador, Bahia — 2018

(continua)

Variavel Total (%) Masculino (%) Feminino (%)
Inativo 15,3 14,6 16,7
Ativo suficiente 58,5 68,3 50,4
Deslocamento 12,0 12,1 11,8
Domicilio 41,7 22,1 52,7
Ocupacional 30,5 40,1 25,0
Lazer 37,1 46,4 31,9

Tipo de exercicio/esporte

Caminhada 23,5 21,3 24,7
Caminhada na esteira 2,0 1,8 2,1

Corrida 3,0 6,6 0,9
Corrida na esteira 0,4 0,5 0,3
Musculacao 7,2 7,8 6,9
Gindstica aerébia 1,1 1,0 1,2
Hidroginastica 1,1 0,1 1,7
Gindastica geral 5,0 3,0 6,1

Natagao 0,5 1,2 0,1

Artes marciais/luta 0,9 1,6 0,5
Ciclismo 2,2 0,4 1,1
Futebol/Futsal 4,0 11,0 0,2
Basquetebol 0,1 0,3 0,1
Volei/Futevolei 0,2 0,6 0,1
Ténis - - -

Danca 1,4 0,4 2,0
Outros 2,2 2,2 2,2
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Tabela 2 — Percentual de adultos (= 18 anos), segundo a classificagdo do nivel de
atividade fisica, principal tipo de exercicio fisico e/ou esporte praticado, por sexo,

na cidade de Salvador (BA). Salvador, Bahia — 2018

(conclusao)

Variavel Total (%) Masculino (%) Feminino (%)

Frequéncia da AF (por semana)

1 a2 dias 27,3 29,3 28,1
3 a4 dias 33,1 32,7 36,0
5 a 6 dias 27,6 26,8 29,4
Todos os dias 12,0 11,2 6,5
Duragao da AF
< 30 minutos 4,6 4.1 53
30 a 60 minutos 21,6 21,1 21,8
> 60 minutos 73,8 74,8 72,9

Fonte: Vigitel°.

DISCUSSAO

No ano de 2018, além das obrigacdes escolares, familiares, sociais e profissionais,
um pouco menos de mulheres (50%) do que de homens (68%), residentes na cidade de
Salvador, Bahia, declaram ter praticado AF nos trés meses que antecederam a entrevista
do Vigitel. Cerca de um tergo das mulheres e dos homens afirmaram ter participado de AF
regularmente pelo menos de um a dois dias por semana, e trés de cada quatro deles praticaram
AF por 60 minutos ou mais por dia. Desse modo, os resultados deste estudo mostram homens
mais ativos fisicamente do que mulheres no lazer e no trabalho, e mulheres mais ativas do que
homens nas atividades domiciliares (faxina da casa).

A tendéncia para as mulheres serem fisicamente menos ativas no lazer tem sido
justificada, em parte, pela dupla jornada de trabalho feminino. O cuidado da casa, da familia
e o advento da maternidade sdo, culturalmente, atribuicdes de predominancia feminina'.
A dupla jornada de trabalho foi condicdo de uma a cada trés mulheres soteropolitanas em
2018. Foram encontradas mais mulheres do que homens que se ocupavam com a faxina da
casa, e mais homens do que mulheres que se ocupavam profissionalmente (exceto a faxina da
casa). Sobre a dupla jornada de trabalho, ou seja, ter ocupagao profissional acumulada com a
doméstica, 17% dos homens e 41% das mulheres referiram estar nessa condigao. Fica evidente

neste estudo a maior frequéncia de dupla jornada de trabalho suportada por mulheres. Isso
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provavelmente repercute, pelo menos em partes, na redugao dos 25 pontos percentuais de
mulheres ativas quando se ocupam com a dupla jornada de trabalho em relagdo a parcela de
mulheres que s6 se ocupam com uma jornada de trabalho. Desse modo, a reducao de tempo
livre para atender a dupla jornada de trabalho parece contribuir para a reducdo do nimero de
mulheres ativas no tempo livre.

A proporgao de ativos e inativos parece variar com o tipo de familia e com o
nivel de escolaridade. Enquanto ser solteiro ou divorciado aumentou a frequéncia da parcela
de ativos em 5 pontos percentuais, ser casado ou viver em unido estavel reduziu 5 pontos.
Essa observagdo firma os resultados de Masson et al.”, que ao analisarem 1.026 mulheres
adultas (20 a 60 anos) no municipio de Sdo Leopoldo, Rio Grande do Sul, Brasil, mostraram
que a relagao parental causa maior prevaléncia de sedentarismo em mulheres casadas e
com maior nimero de filhos. Essa tendéncia parece relacionada ao género feminino, e ndo
a um local de habitacdo. Gleizes e Pénicaud™, em estudo de tendéncia (2009-2015) do
comportamento da pratica de AF e esporte entre homens e mulheres franceses, mostraram
que uma mulher em um casal sem filhos tem 40% mais chances de ser ativa do que uma
mulher em um casal com filhos. Diferencas entre homens e mulheres ativos mostraram
também maior frequéncia de ativos para os mais escolarizados. Assim, ter maior padrao
escolar parece favorecer a participacdo em AF e reduzir as diferengas encontradas entre
homens e mulheres.

Segundo o Plano de Agdo Global sobre Atividade Fisica 2018-2030 da OMS'>,
o inativo, ao se tornar fisicamente ativo, tende a fortalecer outros habitos saudaveis de vida.
Algumas varidveis de comportamento pessoal resultante deste estudo estdo de acordo com tal
preceito. Por exemplo, na parcela dos ativos, a frequéncia de fumantes foi aproximadamente
50% menor, houve menor frequéncia, a favor dos ativos, para o tempo de tela (TV) — que é
utilizado como indicador de hébito sedentério’ —, menor frequéncia para excesso de peso,
obesidade, prevaléncia de morbidades referidas e, finalmente, maior otimismo para a
percepgao do estado de satde.

O inquérito do Vigitel possibilitou conhecer os tipos principais de exercicio fisico
e esporte praticados no tempo livre na capital baiana. Desse modo, no ano de 2018, a maior
frequéncia para a pratica de caminhada em Salvador se alinhou aos resultados do estudo de
Lima et al."”, que mostrou a mesma tendéncia de lideranca da caminhada na série histérica de
2006 a 2014, realizada entre adultos (n = 17.184) na cidade de Curitiba, Parang, Brasil.

A importancia dessa informagdo se robustece ao considerar a distribuicdo da

populagao, segundo os grupos de idade da cidade de Salvador. O IBGE projetou, para Salvador,
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para o ano de 2018, 86% da populagdo com idade igual ou maior de 18 anos. Desse modo,
a caminhada foi responsavel por manter ativos cerca de 580 mil soteropolitanos adultos.
O inquérito do Vigitel permite ao respondente informar somente uma modalidade de AF
praticada — a principal. Portanto, é prudente considerar que a participagdo de adultos em
caminhadas pode estar subestimada neste estudo.

Conta a favor da caminhada o fato de que além de ser um gesto natural para o
humano, requer pouco equipamento e impde risco minimo de eventos adversos'®. Dessa forma,
o crescimento da taxa de praticantes de caminhada parece promissor, principalmente para a
parcela da populagao de mais idade. No entanto, o melhor cenério esperado para o crescimento
do nimero de marchadores seria 0 aumento causado pela entrada de inativos. A satide dos
inativos, de modo geral, se beneficia mais com a AF do que o aumento da atividade de quem
ja é ativo em algum grau'®. Para que esse cendrio ocorra, parece razoavel supor que as pessoas
tendam a serem mais ativas no tempo livre a medida que se sentem encorajadas, seguras
e protegidas em seus ambientes. Assim, a sensagdo de seguranca associada a qualidade do
ambiente, a diversidade de caminhos e a atratividade para a marcha sao requisitos importantes
para dar robustez a adesdo de novatos a prética de caminhadas.

A opgao pela musculagdo foi preferida por 7,2% dos adultos entrevistados.
Foi o segundo tipo principal de AF, sendo mais frequente entre homens quando comparados
as mulheres. No Brasil, a taxa de crescimento anual da musculagdo para mulheres é maior do
que a masculina. Para Lima et al.?°, se nada for feito e a taxa de crescimento dos praticantes
de musculagao permanecer inalterada, serdo necessarios aproximadamente 35 anos para que
o nimero de mulheres praticantes se equipare ao de homens. O treinamento com exercicios
resistidos é necessario para aumentar a forga e manter a massa muscular, e a OMS recomenda
aos adultos realizar exercicios resistidos envolvendo os principais grupos musculares em dois ou
mais dias na semana. A revisao da literatura relacionando o trabalho de fortalecimento muscular
a condicdo satde pode ser acessada nos trabalhos do Centros de Controle e Prevengao de
Doencas dos Estados Unidos (CDC)", de 2008, e de Janssen e Leblanc, de 2009%".

A gindstica geral engloba alongamento, ioga e pilates. Esse grupo de atividade
foi responsavel pela terceira modalidade mais frequentemente realizada pela populagdo de
Salvador, sendo alavancada principalmente pela participagao de mulheres. Certas modalidades
permanecem pouco feminilizadas: as mulheres sdo, no geral, minoria entre praticantes
de esportes coletivos e de combate, enquanto estdo super-representadas na danca e na
ginastica. Por outro lado, o futebol, classificado como a quarta principal modalidade praticada,

foi alavancado pela participagdo de homens.
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Lima et al.2, ao descreverem o perfil de futebolistas recreativos adultos
residentes nas capitais brasileiras no periodo de 2011 a 2015, avaliaram 11.812 adultos
(11.375 homens e 437 mulheres) e apontaram o futebol recreativo como a principal AF de
lazer. O estudo em tela mostrou o futebol recreativo de larga predominancia masculina. A
razdo entre os sexos feminino/masculino, muito baixa (1:45), ndo se modificou no Brasil nos
anos de 2011 a 2015. Mesmo assim, investir na pratica de futebol recreativo parece vantajoso
para a sadde. Ainda segundo os autores, a partir dos 35 anos de idade, somente 10% dos
adultos praticantes de esporte recreativo (exceto o futebol) permanecem ativos, enquanto no
mesmo grupo, para o futebol, esse abandono sé acontece aos 58 anos de idade. Outrossim,
os futebolistas recreativos se encontravam em faixa etdria mais avancada quando comparados
aos praticantes de outras modalidades esportivas.

A persisténcia dos estereétipos de género poderia explicar a baixa diversidade
e a prevaléncia de determinado sexo em certas modalidades. Parece ainda em vigor a ideia
de que “certos esportes sao mais adequados para mulheres do que homens e vice-versa”.
De fato, a AF escolhida geralmente depende, em parte, dos valores culturais que transmite.
Equilibrio de poder, vigor e espirito competitivo é preferencialmente a escolha de homens,
e principalmente os mais jovens tendem a optar por atividades com intensidade mais
vigorosa'’. A impressdo de praticar um esporte “masculino” pode refletir fisicamente uma
imagem que nao estd em conformidade com o padrdo comportamental feminino, sendo
a forga fisica mais associadas a masculinidade. Os estereétipos revertidos provavelmente
também funcionam para manter os meninos afastados de esportes considerados
“femininos”?*. Ainda, como barreira a participagdo em programas de ginastica, usualmente
também consta a necessidade de servigos especializados, cujo custo financeiro pode limitar
0 acesso ou a permanéncia nesse tipo de atividade, contribuindo para aumentar a diferenca
de ativos entre os sexos.

O quinto tipo principal de AF foi a corrida, escolha de 3,0% da populagdo adulta
de Salvador. De modo surpreendente, no ano de 2018, a pratica de corrida superou a pratica
de ciclismo (2,2%). Essa tendéncia local acompanhou a tendéncia da regidao Nordeste: corrida
4,5% x ciclismo 3,8%; e a tendéncia nacional: corrida 5,0% x ciclismo (4,1%)°. Sem prejuizo
aos corredores, o decréscimo de ciclistas parece expor a necessidade de infraestrutura segura a
prética da atividade para incentivar os indecisos a voltarem a pedalar.

Limitages do método devem ser consideradas neste estudo. A questao sobre AF no
inquérito do Vigitel ndo permite miltipla escolha, o que impossibilita conhecer o comportamento

para as AF complementares. Desse modo, uma pessoa pode praticar outras modalidades que
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nao serdo conhecidas, subestimando a proporgao de ativos. Também, no Brasil, a cobertura da
rede de telefonia ndo é homogénea, podendo ser menor em cidades economicamente menos
desenvolvidas e nos estratos de menor nivel socioecondmico. A utilizacio do uso de pesos
pés-estratificados foi estabelecida para minimizar possiveis vieses da amostra.

Os pontos fortes deste estudo incluem as informagdes do comportamento de
participagdo em AF entre populagdo adulta da cidade de Salvador, detalhando movimentos
que podem nortear agentes interessados em planejar e promover a participagao da populagao
em AF. A andlise da tendéncia de escolha por determinados tipos de exercicio fisico ou esporte
na cidade de Salvador reforga a necessidade de agdes voltadas a assegurar o acesso, a adesdo e

a aderéncia da populagao a participagado em atividades fisicas.

CONSIDERACOES FINAIS

Para a cidade de Salvador (BA), no ano de 2018, 58% dos adultos (= 18 anos de
idade) entrevistados pelo Vigitel foram classificados como suficientemente ativos. Homens foram
maioria. A frequéncia de ativos aumentou com a escolaridade e se relacionou positivamente
com variaveis de comportamento saudavel. A caminhada ao ar livre foi o tipo principal de AF
recreativa relatado por ambos os sexos na cidade de Salvador, sendo praticada pelo menos
de 1 a 2 vezes na semana e por 60 minutos ou mais por dia. A musculagdo, a ginastica geral,
o futebol e a corrida ocuparam da segunda a quinta posigao de preferéncia, respectivamente.
Enquanto a ginastica se mostrou, preferencialmente, de escolha da parcela feminina, o futebol
e a corrida se mostraram, preferencialmente, de escolha masculina. A participacao de AF no
lazer na capital baiana esta acontecendo e podera ser monitorada mediante a continuidade e
periodicidade do sistema Vigitel. Assim, sera possivel acompanhar os resultados das intervengoes
para combater a inatividade fisica. Finalmente, novos estudos podem definir as influéncias de
outros fatores sociodemograficos, econdmicos e pessoais para o acesso, adesao e aderéncia ao

tipo de AF mais adequado a cada grupo da populagao.
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