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RESUMO

Foi realizado um levantamento bibliografico acerca do sedentarismo e da
atividade fisica. Revisdo sistematica da literatura, realizada em bases de dados
eletrdnicas (Scielo, Lilacs, Pubmed, entre outros), livros e reportagens da area
da saude restrita a textos em portugués, espanhol e inglés. A selecdo dos
artigos foi através dos titulos e da leitura dos resumos com base nos seguintes
critérios de inclusdo: estudos que tratavam do sedentarismo, da atividade fisica
e musculagdo. Foram incluidos 29 estudos. O primeiro artigo foi publicado em
2003, em relacéo aos livros 0 mais antigo foi editado em 2004. A maior parte dos
artigos € em portugués e foram realizados em diversas regides do Brasil.
Perante a revisao de literatura foi verificado as inUmeras graves consequéncias
que o sedentarismo acarreta na salde de populacdo, em todas as faixas etarias
e sua prevaléncia é alta, tanto em paises desenvolvidos e subdesenvolvidos. Ja
a pratica de exercicios fisicos € um habito que deve ser inserido ao cotidiano do
ser humano para quem deseja melhor qualidade de vida e projetos devem ser
realizados na sociedade para a insercdo do mesmo. A musculacao foi
apresentada com uma excelente alternativa para o combate da inatividade fisica,
sendo que seus beneficios atingem os aspectos morfolégicos, neuromusculares,

fisiolégicos, mental e social, em todas as faixas etarias e géneros.



ABSTRACT

The purpose is to do a survey about sedentariness and physical activity. A
systematic review of literature, based in eletronic datas (Scielo,Lilacs,Pubmed, amog
others), books and health reports in portuguese, spanish and english. The articles
selection was done through titles and reading based on the following inclusion
criterions: studies about sedentariness, physic activity and musculation. There were
included 29 studies. The first article was published in 2003. Related to books, the
oldest was published in 2004. Most part of the articles are in Portuguese and were
done in many regions of Brazil. During the literature review, it was checked the large
serious consequences that sedentariness brings to population's health, in all ages
and its predominance is high, even in developed and undeveloped
countries.Concerned to physical exercises routine, it is a habit that should be insert in
human beings daily life for those who want to have a better quality of life and these
projects should be inserted in society. Musculation was presented as an excellent
way to fight physical inertness and its benefits reach the morphologic,
neuromuscular, physiologics, mental and social aspects, for all ages and genders.
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1 INTRODUCAO

Os encantos da vida moderna passam despercebidamente, mas causam um
decréscimo acentuado de atividades fisicas que poderiam ser realizadas,
aumentando o sedentarismo que, combinado a demais fatores de risco, auxilia na
ocorréncia de varias doencas cronicas, tais como: diabetes, osteoporose, cancer de
colon, de pulmédo e de préstata e inclusive doencas cardiovasculares Zaitune et
al.(2007).

Assim, temos o aumento do risco de doencas cronicas nao transmissiveis
também em criancas e adolescentes, em que a inatividade fisica amplia a
probabilidade de adquirirem doencas que geralmente ocorrem na fase adulta como
doencas cardiacas e diabetes Aedo & Avila (2009).

Em relacdo a atividade fisica, os efeitos sdo extremamente benéficos
possuindo inimeras vantagens ao ser inseridas como um estilo de vida, tais como:
menor risco de hipertensdo arterial coronariana, cancer de colén, obesidade e
osteoporose. Além desta pratica, melhorar os aspectos psicoldégicos como a reducdo
do estresse, ansiedade e dos sintomas da depressédo, pode favorecer no bem estar
emocional, auto-estima e satisfacdo pessoal Aedo & Avila (2009).

Apesar dos resultados positivos estarem bem documentados, em diversos
paises tem-se percebido a reducdo desse habito saudavel na populacdo em geral,
atingindo também o publico infantil Aedo & Avila (2009).

O processo de insercdo no comportamento de estilos de vida saudaveis na
quebra do sedentarismo deve iniciar em idades mais precoces, ja que € mais flexivel
desenvolver novos habitos que serdo seguidos até a fase a adulta. Dessa forma, a
infancia é o periodo apropriado para o desenvolvimento desses novos habitos. A
familia deve participar desse processo inserindo em suas vidas a atividade fisica
Aedo & Avila (2009).

Um treinamento de grande relevancia para a diminuicdo do sedentarismo € a
musculacao, ja que atualmente € uma das modalidades mais praticadas de exercicio
fisico, por pessoas de diversas faixas etarias, de ambos 0s sexos e com niveis de
aptidao fisica bem distinta. Essa adesdo pode ser explicada pelos inumeros

beneficios que a mesma pode apresentar, incluindo modificacbes morfoldgicas,
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neuromusculares, fisiolégicas, comportamentais e sociais, inclusive na quebra do
sedentarismo Dias et al (2005).

Uma consequéncia de grande relevancia desta pratica relatada esta no
aumento dos niveis de forca muscular, tanto em criancas quanto em adultos e
idosos, de ambos 0s sexos, claro que de acordo com as caracteristicas e limitacdes
de cada idade Dias et al (2005).

O presente estudo tem por finalidade fazer um levantamento bibliografico
sobre os riscos do sedentarismo e os beneficios da atividade fisica, conscientizando
os familiares, professores de Educacao Fisica, a escola, a sociedade em um modo
no geral e apontando o treinamento em musculagdo como alternativa para reduzir a

inatividade.
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1.1 Objetivo Geral

e Fazer um levantamento bibliografico acerca do sedentarismo e da atividade

fisica.
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1.2 Justificativa

As significativas mudancas no estilo de vida (“status” de emprego, mudanca
na estrutura familiar, reducdo no espaco de lazer) reduziram expressivamente o
nivel da pratica de exercicios fisicos. Consequentemente, acarretou o aumento do
sedentarismo na populagcdo em geral, provocando o crescimento da obesidade e o
surgimento de diversas doencas, como a arterial coronariana, alguns tipos de
cancer, diabetes, dentre outras, tornando- se de interesse publico mundial Allender
et al.(2008). Iniciativas e estudos sdo necessarios para verificar o sedentarismo,
buscando meios para seu combate por meio da atividade fisica; dessa forma, a
presente revisdo de literatura engloba estes aspectos, 0 que a torna relevante.

O presente trabalho € também importante por apresentar a necessidade da
pratica de exercicios fisicos na melhoria da qualidade de vida e a sua relevancia na
diminuicdo do sedentarismo e na inibicdo de seus efeitos em relagdo a saude
publica.

No ambiente escolar essa revisdo poderd beneficiar o Professor de
Educacdo Fisica durante suas aulas, jA que este profissional podera priorizar
também o trabalho do sedentarismo em questao, estimulando a prética de atividade
fisica.

O profissional de Educacdo Fisica de outras areas podera utilizar essa
revisdo para o combate ao sedentarismo e como meio informativo para atingir seus

alunos.
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2 METODOLOGIA

O método utilizado neste trabalho € uma revisdo analitica da literatura
disponivel em banco de dados eletrénicos, livros e reportagens da area da saude,
visando efetuar um levantamento bibliografico acerca do sedentarismo e da

atividade fisica.

A busca foi realizada em livros, reportagens e em bases de dados eletrénicos
(Scielo, Lilacs, Pubmed, entre outros), restrita a textos em portugués, espanhol e a
inglés, publicados no periodo de janeiro de 2003 a 2009. Os descritores utilizados
foram: sedentarismo — atividade fisica — musculacéao.

Os estudos foram pré-selecionados através dos titulos e da leitura dos
resumos com base nos seguintes critérios de inclusdo: artigos que tratavam do
sedentarismo, da atividade fisica e da musculacdo. Quando o titulo e o resumo néo
forneceram informacdes suficientes, o autor realizou a leitura do artigo na integra e

definiu sua inclusdo ou ndo na presente revisao.
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3.1Sedentarismo

O sedentarismo tem sido compreendido como auséncia de exercicio fisico ou
um gasto energético menor que 1000 kcal semanalmente, Palma et al.(2009).

Desde a época em que o homem € um cacador até o presente, houve uma
mudanca drastica em sua forma de ser e viver; essas evolu¢des ocorreram de forma
mais intensa nos ultimos 100 - 150 anos com a Revolucao Industrial. Recentemente,
com 0 avango tecnoldgico robdtico o homem tornou-se mais inativo ainda, além de
comecgar a consumir mais tabaco e possuir uma alimentacdo cada vez menos
saudavel Seabra et al.(2008).

Com o processo de industrializacdo, o0 nUmero de pessoas sedentarias tem
aumentado devido as poucas oportunidades de realizar atividades fisicas Pitanga et
al.(2005) e a sua prevaléncia é muito alta, tanto em paises desenvolvidos e
subdesenvolvidos.

Devido a esse avanco da tecnologia e da informacéao Villanueva (2007) alerta
para o agravamento desse fenbmeno em relacdo ao crescimento da inatividade, ja
que pode ocorrer a reducdo das atividades mais intensas no trabalho ou nas
atividades cotidianas e influenciando também nas horas de lazer. Sendo assim, a
populacdo envolve-se em um sedentarismo involuntario.

No Brasil, devido ao desenvolvimento econémico, ocorreu 0 aumento de bens
de consumo duraveis por parte da populacdo. O numero de televisores presentes
nos domicilios passou de 24,1% em 1970 para 87,0% em 2000. Trés fatores ligados
a essa mudanca influenciaram no padrao da atividade fisica. Um deles, o qual atinge
principalmente a populacao infanto-juvenil, foi o crescente uso da televisdo como
fonte de lazer. Com relacdo a esse habito, existe uma grande tendéncia em utiliza-lo
em horas diarias, diminuindo a pratica esportiva de lazer e aumentando o consumo
energetico particularmente em criangas e adolescentes Mendonga & Anjos (2004).

Brincadeiras tais como pique, esconde-esconde, soltar pipa, jogar bola, andar
de bicicleta, ir para a escola a pé, sdo habitos que estdo perdendo o valor a cada
ano que se passa e eram comuns da infancia. Geralmente essas atividades supriam
600 calorias a mais comparada com as de hoje.

Esses costumes foram mudando e devido ao crescimento urbano, os espacos
de lazer foram sumindo, a violéncia urbana aumentou e causa medo e o numero de

carros faz com que as ruas figuem geralmente congestionadas. As vilas foram
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substituidas por edificios e geralmente nas que ainda existem, muitos vizinhos nao
toleram o barulho das criangcas (CONFEF, 2009).

Com todas essas modificacbes as mesmas ficam presas em casa, muitas
vezes na frente do computador ou assistindo televisdo, permanecendo horas
sentadas, sem realizar nenhum exercicio fisico, tornando-se sedentérias. Isso gera
varios maleficios, como uma futura obesidade transformando-as em adultas
problematicas com 30% a mais de chances de desenvolverem doencas
cardiovasculares, articulares, 0sseas, depressdo e muitas nem chegam a terceira
idade (CONFEF, 2009).

De acordo com Mello et al. (2004) a taxa de metabolismo de repouso reduziu
enguanto as criancas assistiam a um determinado programa de televisao e foi menor
ainda em obesos, ou seja, 0 metabolismo de repouso pode influenciar no aumento
do peso.Assim, a televisdo ocupa horas vagas em que as criancas poderiam estar
realizando outras atividades saudéaveis.

Alguns fatores podem influenciar na inatividade fisica em adolescentes, ja que
é evidente o declinio da aptidao fisica Hallal et al. (2006). De acordo Oehlschlaeger
et al.(2004) a adolescéncia é alvo de pesquisas em todo o mundo, por oferecer altos
indices de comportamento de risco, como decréscimo do habito regular de atividade
fisica, habitos alimentares irregulares e transtornos psicolégicos. Além disso, o nivel
de atividade fisica na adolescéncia delimita parte dos niveis de pratica na fase
adulta. Segundo Pitanga et al.(2005) os adultos também estdo propicios a ter
agravos na saude.

S&o multiplos fatores que podem determinar a grande variabilidade nos
habitos de atividade fisica, como aspectos demografico-biolégicos (idade, sexo,
perfil s6cio econdmico), psicolégicos (motivagdo) e sdcio-culturais (familia e pares).
Nos ultimos anos, varios estudos tentam evidenciar quais desses fatores tendem a
ser mais hierarquicos em influenciar no sedentarismo dessa faixa etaria Seabra et
al.(2008).

A idade é um fator relevante na adolescéncia, podendo ser uma associacéo
positiva com o sedentarismo. E provavel que algumas diferencas de acordo com o
tipo de intensidade (atividades vigorosas) diminuam com o desenvolvimento dessas
pessoas, ocorrendo o declinio de atividades de lazer e de intensidade moderada e
um aumento das atividades de pouca intensidade. Uma das causas pode ser a

menor liberacdo de dopamina com o avanco da idade, ja que esta é responsavel
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pela associacdo da motivacdo para a realizagdo, atuando em regides especificas do
cérebro Seabra et al.(2008).

Mas existem aspectos nao biolégicos que podem levar os adolescentes ao
sedentarismo, classificados como fatores sociais, culturais. Um exemplo € a familia
que, na infancia, geralmente é o mais poderoso agente socializador na comunicagao
de valores Seabra et al.(2008).

Com o passar do tempo e a mudanca da infancia para a adolescéncia, ocorre
o desenvolvimento de autonomia e maior identificacdo com grupos sociais (amigos),
mudando o ponto de referéncia dos pais para a amizade, influenciando no
comportamento e valores. A escola também pode influir nessas mudancas, ja que é
um local de envolvimento social e a Educacdo Fisica e o professor podem ser
fatores positivos ou negativos na inatividade Seabra et al.(2008)

Outro aspecto importante sédo 0s géneros: meninos praticam mais atividade
fisica intensa e vigorosa que as meninas, ja que elas executam atividades mais
leves e de lazer. As razbes para essas diferencas podem ser pela natureza social.
Enquanto as criancas do sexo masculino sao incentivadas a realizar atividades de
ambito laboral e possuem maior liberdade pra explorar seu ambiente fisico, as
meninas sao voltadas para a familia e atividades de expressdo, podendo esses
valores repercutir durante o crescimento. Ha décadas a sociedade nado atribuia
acOes vigorosas com elevadas exigéncias fisicas ao sexo feminino, pois poderia
comprometer sua feminilidade Seabra et al.(2008).

Outro aspecto relevante citado no estudo de Hallal et al. (2006) é que a
inatividade fisica da mae pode influenciar diretamente no sedentarismo em
adolescentes. Mées ativas e com o maior grau de escolaridade possuem filhos duas
vezes mais ativos do que os provenientes de maes inativas e com menor grau de
aprendizagem escolar, afirma Oehlschlaeger et al.(2004). Isso pode ser considerado
em relacdo ao nivel de escolaridade e classe social, apresentando-se um risco direto
para o sedentarismo.

Villanueva (2007) acrescenta que o ambiente familiar, a relagao entre pais e
filhos € de carater decisivo no sedentarismo, ja que os familiares mais velhos
servem de exemplo para as criancas; portanto € meritissimo que 0s pais insiram
uma vida mais ativa o quanto mais cedo, pois assim as possibilidades das criancas e
adolescentes continuarem com esses habitos quando adultos € maior. A escola e a

sociedade tém o dever de criarem essas condi¢cdes também.
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A adeséo de atividade fisica na infancia ou adolescéncia pode contribuir para
o nivel de atividades realizadas na fase; isso €& verificado no estudo Alves et
al.(2005) no qual era composto por uma amostra de 170 alunos do curso de
medicina descendentes da Universidade Estadual de Pernambuco (UPE) e
Universidade Federal de Pernambuco (UFPE).De acordo com o resultado o
sedentarismo elevou de 20,6% na adolescéncia para 79,4% na idade adulta durante
a pesquisa. Entre os participantes da pesquisa, 0os que foram atletas na
adolescéncia, a pratica de atividade fisica na vida adulta foi maior 26,8% versus
6,2% (sedentarios). Dos 34 adultos jovens que sdo fisicamente ativos, 32 destes
eram atletas na adolescéncia. Apenas dois que eram sedentarios tornaram-se
fisicamente ativos na fase adulta, ou seja, praticar atividades fisicas durante a
adolescéncia pode aumentar a probabilidade de continuar praticando em idades
mais avancadas, podendo contribuir para uma vida adulta menos sedentéria.

Com o surgimento precoce do sedentarismo, surgem casos de doencas
degenerativas em jovens Villanueva (2007) denominadas de hipocinéticas tais como:
doencas cardiovasculares, obesidade, hipertenséo arterial, diabetes, dentre outras,
atingindo esse publico e as outras faixas etarias também, trazendo gastos aos
orgaos de saude publica. Pitanga et al.(2005) explica que outras doencas estao
associadas com a inatividade fisica, tais como o cancer e a salude mental, além da
auséncia de exercicios fisicos nho momentos de lazer estar agregada a hipertensdo
arterial e diabetes.

A inatividade fisica é um fator de risco para outras doencas além das citadas
anteriormente, como na ocorréncia de hipercolesterolemia e de acordo Alves et
al.(2005) com a adesao de atividade fisica em individuos adultos de meia-idade,
ocorre a melhora da aptidao fisica, reduzindo em mais de 50% a mortalidade geral
causada por essas doencas. A pratica de exercicios fisicos acarretou a diminuicao
do risco de doencas coronarianas; ja em pessoas sedentarias esse risco € 1,9 maior
em comparacdo com as ativas. Esses riscos sdo comparaveis com 0s casos de
tabagismo, hipertenséo e hipercolesterolemia.

Em relagcdo ao publico adulto Pitanga et al.(2005) cita que as mulheres e
homens entre 40-59 anos de idade, com baixo nivel de escolaridade, aléem de
casados e vilvos, possuem menor envolvimento em atividades fisicas de lazer;
porém a partir dos 60 anos foi evidenciado um aumento desta pratica realizada por

mulheres. A possivel explicacdo para esse fato € que essas pessoas criaram seus
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filhos e possivelmente ja estdo aposentadas, possuem mais tempo disponivel para
momentos de lazer.

Para verificar o sedentarismo em adultos Azevedo et al. (2008) realizou um
estudo com adultos nascidos em 1982 na cidade de Pelotas,verificando o
sedentarismo e as préticas de atividade fisica realizada, sua freqiéncia e duracao.
Dos 4.296 participantes a caminhada foi a atividade menos praticada pelos homens,
apenas 26% realizam essa atividade. Em relacdo ao publico feminino as mulheres
mostraram rejeicdo em atividades moderadas ou rigorosas, 87% nao realizam. Os
homens foram mais ativos fisicamente (334min/semana) comparando com as
mulheres (112min/semana).

De acordo com os resultados foi verificada alta prevaléncia de sedentarismo
em ambos os géneros, porém foi maior em mulheres. Isso é explicado devido os
homens associarem a atividade fisica por prazer, enquanto as mulheres realizam por
guestbes de saude, orientacdo médica e estética Azevedo et al. (2008).

Em relacdo aos tipos de exercicios fisicos, os homens envolvem-se mais em
praticas de grupos, como 0s esportes e as mulheres muitas vezes optam por
atividades individuais como caminhada, andar de bicicleta. Outra variavel que foi
determinante no sedentarismo é a questdo socioecondmica: pessoas de renda
menor foram mais sedentarias, provavelmente por dificuldades no investimento em
alguma atividade pela falta da renda financeira Azevedo et al. (2008).

O combate do sedentarismo € uma das prioridades da agenda publica
mundial. Considerando a importancia da atividade fisica, alguns fatores devem ser
identificados, como o sexo feminino e 0 menor nivel socioecondmico, ja que 0s
pobres sdo 0s que menos possuem acesso em alguma atividade e de acordo com o
estudo é verificado a desigualdade em relacédo a saude publica no Brasil Azevedo et
al.(2008).

Nos Estados Unidos, estima-se que mais de 60% dos adultos e cerca de 50%
dos adolescentes sdo sedentarios. No Brasil 80,8% de adultos sdo sedentarios de
acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica Oehlschlaeger et
al.(2004).

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) 60-85% da
populacdo dos paises de primeiro mundo e dos paises em transi¢cdo possuem estilos
de vida sedentarios. Individuos com idade acima de 15 anos tem uma prevaléncia

de inatividade de 17%, variando entre os 11% e os 24% dependendo das regides.
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No Brasil as prevaléncias sao de 26,7% a 78,2% dependendo da localizacdo e faixa
etaria Seabra et al.(2008).

Em relac&o ao publico idoso, recentemente recebe grande atencdo. Zaitunae
et al .(2007) realizou um estudo em que foram avaliados os fatores que geram a
inatividade fisica de lazer em idosos realizado em Campinas ,com uma amostra
composta por 426 idosos dos quais 208 eram mulheres.De acordo com os
resultados , o sedentarismo no lazer foi elevado,encontrando-se em 70,9% na
populacdo estudada (ou seja ndo praticam nenhuma atividade fisica).A inatividade
foi maior em pessoas de menor renda, fumantes, no sexo feminino e com transtorno
mental comum. Os autores explicam que idosos de menor nivel sécio econdmico
sdo mais inativos em atividades de lazer; talvez uma das explicacfes seja pelo baixo
acesso a informacdes sobre habitos de vida saudaveis e ou devido as condi¢des de
vida, dificultando a incorporagdo dos mesmos.

A prevaléncia da inatividade fisica € encontrada no publico idoso. Em outros
estudos realizados no Brasil encontrou-se a prevaléncia de 70,9% na cidade de
Bambui, em Salvador 77,7% eram considerados sedentérios. Zaitune et al. (2007)
demonstra analises realizadas em regides sudeste e nordeste do Brasil verificando-
se gue apenas 8,7% dos homens e 6,8% das mulheres afirmaram que realizavam
atividades fisicas por no minimo trinta minutos, pelo menos uma vez por semana.

Em Sao Paulo o fato é alarmante na prevaléncia do sedentarismo em idosos,
pois sd0 0s que menos praticam atividade fisica. Dos 2,6 mil entrevistados tanto
homens quanto mulheres na cidade de S&o Paulo e em outras 13 regides do estado
apresentaram que as pessoas com 60 anos ou mais sao sedentarias com um indice
de 19,4% da populagéo geral CONFEF (2009).

As consequéncias sdo preocupantes nessa populacdo, jA que 50% do peso
corporal é composto por tecido muscular sendo que sua fungéo primordial € produzir
movimento. Com o envelhecimento, é normal ocorrer o decréscimo desse
componente, ja que é um fendmeno natural, mas com a inatividade fisica esse
fendbmeno pode acelerar trazendo varias consequéncias ao idoso, como dificuldades
nas tarefas cotidianas e acarretar algumas doencas, como a osteoporose Goncalves
(pag.145, 2004).
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3.2 Atividade Fisica

A atividade fisica pode ser definida como qualquer tipo de movimento corporal
gue envolva gasto energético devido a contracdo muscular esquelética, ou seja,
engloba vérias atividades voluntérias, como as de lazer, ocupacionais, domésticas e
de deslocamento Mendoncga & Anjos (2004).

Ja o exercicio fisico, é conceituado como uma subcategoria da atividade
fisica, sendo descrito como um movimento estruturado, planejado e repetitivo,
mantendo ou melhorando componentes da aptidao fisica Seabra et al. (2008).

De acordo com Villanueva (2007) o exercicio fisico além atuar no bem estar
corporal, atinge também indiretamente no estado psicossocial, definido de acordo
com a Organizacdo Mundial de Saude como bem-estar fisicopsicossocial do ser
humano, tornando-se influencia positiva na salude das pessoas, tendo que ser
inserido no estilo de vida.

As préaticas de atividades fisicas revelam efeitos positivos em relacdo a
transtornos mentais. A literatura ndo mostra a relacdo de causa e efeito, mas
apresenta relatos de pessoas que se tornaram ativas fisicamente, melhorando o
bem estar psiquico, sendo que a préatica desta atua diretamente nos fatores
psicolégicos (distracdo, auto-eficicia e interacdo social). Os beneficios sédo variados
e agem inclusive na diminuicdo da ansiedade e na melhora do humor, pois ocorre o
aumento na transmissao sinaptica das monoaminas que igualmente funcionaria
como as drogas antidepressivas e o efeito inibitério da morfina enddégena ao sistema
nervoso central consequentemente ocorrendo apds a pratica de atividade fisica
Zaitune et al. (2008).

Os resultados benéficos ndo param por ai, segundo Mello et al.(2005)
pessoas ativas detém menor risco de disfungcbes mentais comparadas com pessoas
sedentarias, ja que atividades fisicas cooperam na integridade cerebrovascular com
0 aumento no transporte de oxigénio, na sintese e degradacdo de
neurotransmissores, na reducdo da pressdo arterial e nos niveis de colesterol e
triglicerideos, na inibicdo da agregacao plaquetaria e na melhora da capacidade
funcional.

O mesmo autor cita um estudo composto por uma amostra de 94 idosos em
que foi observada a melhora no tempo de reacao, na forgca muscular, na amplitude

da memoéria e do humor e nas medidas de bem estar, ap6s 12 meses com um
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programa de treinamento comparado com o grupo controle. Os beneficios nos
aspectos psicolégicos sdo variados, inclusive na diminuicdo nos sintomas da
depresséo, ou seja, a pratica de atividade fisica melhora a qualidade de vida das
pessoas que sofrem de transtornos do humor.

A eficicia da atividade fisica tem sido aprovada e aceita pela American Sleep
Disorders Association como uma interferéncia ndo farmacoldgica para a melhora do
sono, mesmo assim poucos profissionais da area da saude tém indicado o exercicio
fisico com este intuito. Um levantamento realizado em Sdo Paulo apresentou que
entre 27,1 a 28,9% das pessoas fisicamente ativas e 71,1% a 72,9% entre os
inativos se queixavam de insOnia e sonoléncia excessiva. Verifica-se que a
realizacdo de atividades fisicas interfere na qualidade do sono, influenciando na
qualidade de vida e na recuperacdo mental e fisica do ser humano, proporcionando
menos cansaco durante o dia e possuindo mais disposicdo para realizacdo de
tarefas cotidianas, gerando efeitos positivos principalmente na popula¢do sedentéria
Mello et al.(2005).

A prética de atividade fisica € conceituada como desenvolvimentista também
nos aspectos sociais, como por exemplo, na diminuicdo da violéncia, além de
preservar e adquirir mais capacidades fisicas. Através de considera¢des no esporte,
cultura, lazer, paz e trabalho em grupo, além de preencher o tempo dos
adolescentes e das criancas com atividades que estimulem o desejo e expectativas,
desperta valores tais como: tolerancia e compreensédo, controle das emocdes e o
respeito com o0 outro. Isso faz com que os jovens mudem suas perspectivas e
valores gque eram negativos, ocorrendo uma interacdo entre os individuos e o
ambiente Gongalves (2004, pag.182/197).

Estudos evidenciam que a realizacdo de movimentos estd relacionada
diretamente com o nivel de motivacéo; quanto melhor a coordenacdo da crianga,
mais motivada ela sera, sendo mais encorajada a superar a novo desafios tanto
esportivos e também na vida cotidiana Goncgalves (2004, pag.182/197).

Nos aspectos fisioldgicos, a atividade fisica € de extrema importancia na
prevencado da obesidade ja que a quantidade de gordura corporal € inversamente
proporcional ao nivel de atividade fisica Ronque et al. (2005) e sua prética é
indicada ja nas séries iniciais das escolas.

A atividade fisica realizada de forma adequada beneficia principalmente as

criancas e adolescentes, além de adultos e idosos em diferentes 6rgdos e sistemas:
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cardiovascular (melhora do consumo de oxigénio, conservacdo de uma O6tima
frequéncia cardiaca e volume de ejecdo), respiratério (aumento da ventilacdo),
muscular (ampliacdo da densidade O0ssea e mineralizacdo, no qual foi citada mais
acima), cartilaginoso (aumento da espessura da cartilagem, com maior protecao
articular) e endécrino (aumento da sensibilidade insulinica, diminuicdo na
concentracéo de gordura) Alves & Lima (2008).

Além de ser preventiva, possuindo um efeito protetor da mortalidade, a
atividade fisica reduz os riscos de doencas cerebrovasculares, diabetes, alguns tipos
de céancer, sendo utilizada em populacbes no tratamento de doencas
cardiovasculares, insuficiéncia cardiaca e problemas arteriais periféricos, distlrbios
gastrointestinal, fiboromialgia e € um assistente no tratamento de hemorragias e
inflamacdes gastrointestinais e no tratamento do tabagismo melhorando a qualidade
de vida Garcia & Russell (2006).Também a atividade fisica contribui no tratamento
de doencas pulmonares obstrutivas cronicas, asma, dislipidemias, cancer de colo e
mama Alves et al.(2005).

Em relac&o ao uso de cigarros, o tabaco aumenta o risco de mortalidade por
cancer, doencas cardiovasculares, cerebrovasculares e doencas respiratorias
cronicas. A atividade fisica é considerada um fator relevante na protecdo desse
hébito, pois alguns estudos apontam a relacdo entre o sedentarismo e tabagismo.
Adolescentes fumantes demonstraram menores niveis de atividade fisica e essa
faixa etaria pode interferir no inicio do tabagismo e prolongar até na idade adulta.
Sendo assim, a pratica regular de atividade fisica pode ajudar na inibicao desse vicio
Rodrigues et al.(2008).

Para verificar esses resultados Rodrigues et al.(2008) realizou um estudo na
cidade de Gurupi (TO) com universitarios, composto por 750 alunos de ambos os
sexos,sendo 67% mulheres e 36,5% possuiam idade inferior a 20 anos. De acordo
com os resultados desse total, 51,1% eram ativos e 7,2% sao fumantes, apesar de
nao encontrar diferencas estaticamente significativas entre fumantes e nao fumantes
e 0 nivel de atividade fisica e sedentarismo. Mas os individuos com mais de 25
anos apresentaram maior inatividade fisica e o uso do tabaco, uma possivel
explicacéo é que o sedentarismo pode estar relacionado com o avanco da idade.

O estudo apresentou baixos nimeros de pessoas fumantes e inativas, isso é
possivelmente explicado devido as iniciativas de agdes estaduais e nacionais que

devem ser continuas, a questado socioeconémica e por serem universitarios devido
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ao nivel educacional supostamente mais alto que a populacdo em sua totalidade
Rodrigues et al.(2008).

A atividade fisica gera varios efeitos positivos na infancia, nos quais trés
serdo apresentados agora:

1. Criangas que realizam atividade fisica sdo mais ageis, mais espertas, ndo
sao obesas e possuem menor frequéncia em ficar doentes.

2. Criancas ativas fisicamente possuem maiores chances de continuarem a
realizar atividades fisicas na vida adulta e conscientes de seus beneficios e
passando essas informacfes para as proximas geracoes.

3. Mais da metade dos adultos fisicamente ativos comecaram a realizar o
esporte na infancia, isso inclusive € mostrado em um estudo dessa revisao
(CONFEF, 2009).

Para que a crianca torne a atividade fisica como habito, os pais devem tomar
alguns cuidados: o primeiro € perguntar qual a modalidade a crianca tem interesse
em realizar e ndo impor alguma; os pais ndo devem interferir nas brincadeiras das
criancas, deixando as criarem as regras e resolverem os problemas (CONFEF,
2009).

Alves & Lima (2008) aprofundam mais ainda nos beneficios da atividade fisica
em criancas e adolescentes também tais como: estimulo ao crescimento e
desenvolvimento, aumento da densidade da massa 6ssea, diminuicdo da pressao
arterial, aumento da sensibilidade a insulina. Em relagdo ao desenvolvimento 6sseo
€ destacado que o exercicio relacionado com uma nutricdo balanceada, com um
nivel adequado de calcio na alimentagéo, no momento da contracdo muscular ocorre
o aumento da atividade osteoblastica na regido 6ssea onde os musculos séo
inseridos e como conseqUéncia, acarreta a mineralizacdo. A pratica de exercicios
regulares na infancia e na adolescéncia pode auxiliar na prevencéo da osteoporose,
dentre outras disfuncdes 0sseas.

Em relacdo ao crescimento estatural o exercicio pode auxiliar no aumento dos
horménios GH e IGF-1, ocasionando o crescimento linear dos praticantes,
aumentando os niveis dos principais horménios determinantes no crescimento. Se
as atividades forem realizadas proximas ao pico maximo do crescimento (ao inicio
da puberdade), os resultados serdo mais eficazes independentes do sexo. Alves &
Lima (2008).
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A realizacdo de exercicios fisicos acarreta varios resultados positivos ao
publico mais velho, um deles é a melhora da coordenagdo motora em idosos
Goncalves (2004, pag.199) refere que trés sessdes semanais com uma hora de
duracédo, durante noves semanas ja demonstrou resultados perceptiveis em relacao
a aptidao fisica e a coordenacao, além de trabalhar a motivagdo do idoso quando ele
torna-se mais ativo fisicamente.

Zaitune et al. (2007) cita que a prética de exercicios fisicos em idosos
decorre em inumeros beneficios ,tantos fisicos e quanto psicossociais: auto-estima,
reducgéo de ansiedade e inclusive da depresséo. Esses resultados sao positivos para
sociedade em geral, ja que esse publico torna-se mais independe e saudavel
ocasionando a diminui¢éo do risco de institucionalizacdo e de medicamentos.

Um dos processos que podem ser prejudicados com o envelhecimento é a
velocidade da caminhada. Uma vez que a atividade fisica como meio de prevencao
influencia diretamente na velocidade, pessoas com mais de 65 anos praticantes de
exercicios fisicos regulares, apresentaram maior valor na velocidade da caminhada
gue em jovens sedentérios Zaitune et al. (2007).

Portadores de mal de Parkinson, apds 8 semanas com a prética de atividades
fisicas generalizadas, aumentaram relevantemente sua velocidade de caminhada.
Gongalves (2004, p&g.182) além de outros programas de treinamento serem
indicados para esse publico e também a outras pessoas com doencas crénico-
degenerativas, sdo também recomendados para individuos com deficiéncia mental,
ja que ocorre uma melhora da coordena¢do motora no geral.

Como aspecto relevante na prevencdo e tratamento de varias doencas
cronicas de alta prevaléncia em adultos e idosos, varios estudos tém apresentado a
importancia da atividade fisica, pois pessoas ativas possuem menor risco para o
surgimento de vérias doencas Siqueira et al. (2008). Porém a associagdo entre a
realizacdo de exercicios fisicos e a melhora na qualidade de vida e saude ocorreu
somente por volta dos udltimos 30 a 40 anos, em que foi confirmado que o
sedentarismo é uma predisposicdo para o risco de desenvolvimento de doencgas
cronicas ndo transmissiveis Rodrigues et al.(2008). Para que ocorra o envolvimento
da atividade fisica em todas as faixas etarias € necessario acdes que serao

descritas mais abaixo.
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3.3 Relacédo entre sedentarismo e Atividade Fisica

Para determinar se a pessoa é sedentaria ou ndo, é relacionado o tempo
desprendido na prética de atividade fisica. Oehlschlaeger et al.(2004) definiu em seu
estudo que auséncia de participagdo em exercicio fisico, na escola ou fora dela, na
realizacdo da mesma em um periodo menor do que 20 minutos por dia e com
frequéncia menor que trés vezes por semana 0 adolescente era considerado
sedentario. De acordo com o CONFEF (2009) para a pessoa sair do sedentarismo é
necessario realizar pelos menos 30 minutos de atividade fisica, cinco dias por
semana sendo as recomendacdes da Organizacdo Mundial de Saude (OMS). Ou
seja, o tempo esta relacionado com o individuo em ser fisicamente ativo ou inativo.

Sendo o tempo um fator determinante para as pessoas tornarem-se
fisicamente ativas, alguns paises desenvolvidos tém voltado a atencdo nesse fator,
através de instituicdes e organizacdes, investindo principalmente na area da saude
publica e focalizando a reducdo do sedentarismo, mediante planos de adocédo de
atividade fisica regular para uma melhora da saude individual e coletiva
Oehlschlaeger et al.(2004). Assim, estdo prevenindo a manifestacdo de varias
doencas como as coronarianas e hipertensao.

A execucdo da atividade fisica contribui positivamente na satde da populagéo
e na comunidade como um todo, mas para os individuos tomarem conhecimento e
aderirem a esse habito, algumas iniciativas (programas) visam incentivar as
populacdes a terem uma vida mais ativa fisicamente. Mas para essas manifestacoes
terem uma sequéncia, é necessaria a conscientizacéo para difundir a atividade fisica
na promo¢do da saude. Os governantes devem ser 0s principais a terem
conhecimento sobre a intervencdo de politicas publicas para influenciar as pessoas
a sairem da inatividade e melhorarem sua qualidade de vida Ferreira & Najar et al
(2005).

Para permanecerem com boa salde, € esperado que esses programas
conscientizem os individuos a cuidarem de seus corpos, dentre outras atitudes, a
engajarem-se em programas de atividades fisica, focando os riscos ao adquirirem
alguns estilos de vida sedentaria, enfatizando a responsabilidade e autocontrole

para os perigos a saude, Palma (2009).
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A conscientizagdo de tornar a pratica de atividade fisica com um habito de
vida néo s6 leva o entendimento do individuo sobre os seus beneficios, mas envolve
a competéncia dos profissionais da area Ferreira & Najar et al (2005).

O ambiente deve oferecer oportunidades para a realizacdo de exercicios
fisicos, ja que possui grande poder de influéncia, tais como o0 acesso a instalacdes, a
riqueza na oferta de lugares para a préatica de atividades fisicas, a proximidade
diminuindo o tempo de deslocamento da pessoa Ferreira & Najar et al (2005).

Nesse contexto, intervengdes ambientais e politicas publicas sdo importantes
para adesdo de atividades fisicas, pois ambas influenciam grandes grupos
populacionais de diversas classes socioecondmicas. Portanto as influéncias
ambientais devem ser analisadas em todos os aspectos, dependendo também do
entorno social. Isto engloba desde a conscientizagéo coletiva até as relacdes entre o
tempo de trabalho e lazer, como a jornada de trabalho, sistemas de transporte
publico, equipamentos esportivos dentre outros Ferreira & Najar et al (2005).

Um exemplo de conscientizacao e determinacéo na realizacdo de projetos € a
Cidade de Séao Vicente (SP) na qual trés mil idosos realizam algum tipo de atividade
fisica em um dos sete Centros de Convivéncia da cidade, com inimeras ofertas tais
como: tai chi chuan, ioga, danca do ventre, lambaerébica, danca de saldo,
musculacdo, participam de terapia em grupo, além de vérios eventos festivos. O
intuito € que esse projeto se expanda para outras partes da cidade, melhorando a
qualidade de vida nas pessoas da melhor idade (CONFEF, 2009).

Em Minas Gerais foi criado um projeto que atende a populacao infantil
nomeado Agita Galera Minas. Composto por 490 escolas, sendo 352 da rede publica
estadual, 123 municipais e 15 escolas privadas atingindo um total de 50.839 alunos,
além dos pais e professores em atividades realizadas em 2009. E voltado para a
conscientizagcdo da pratica da atividade fisica em relagdo aos beneficios da saude
sendo implantado através de programas Minas Olimpicos, Jogos Escolares (JEMG)
e 0 Agita Minas. O objetivo desse projeto é elevar o nivel de atividade fisica e da
conscientizacdo dos estudantes, professores e comunidades sobre a importancia e
0s beneficios destas praticas, estimulando as pessoas a sairem do sedentarismo,
criando e adaptando espacos para a realizacdo. As atividades mais realizadas foram
caminhadas, gincanas, passeios ciclisticos, dancas e jogos (CONFEF, 2009).

A importancia da escola para as praticas de atividades esportivas sao

evidentes, ja que pode aperfeicoar habilidades e tornar-se um momento de diversao



27

gue auxilia a fundamentacao de atividade esportiva na vida adulta, contribuindo para
a saude dos individuos Alves et al(2005).

Esse projeto realizado em Minas Gerais evidencia que a Educacao Fisica
escolar tem que assumir também estratégias que levem os alunos a mudarem seus
estilos de vida, combatendo o sedentarismo, reduzindo o indice de doencas crbnicas
ndo transmissiveis, melhorando a qualidade das aulas e aumentando o tempo real
de atividade fisica. Dessa forma para alterar a inatividade e promover a atividade
fisica é necessario que acdes nos niveis ambiental, organizacional, institucional,
social e legislativo sejam desenvolvidas, para que as campanhas de promocao a
novos estilos de vidas sejam amplas e suficientes para suportar o fenébmeno da
adeséo Ferreira & Najar et al (2005).

Diminuir o sedentarismo e adquirir estilos de vida mais saudaveis, com a
participacdo dos profissionais (profissional de Educacéo Fisica) e da rede béasica de
saude, pode criar um impacto positivo nos indices de saude populacional e nos
gastos associados na gestao dos servi¢os. Essas indicacdes sugerem que projetos
e acdes estruturadas e cooperativas entre os profissionais e a populacdo séo
necessarios, com intuito de qualificar e reorganizar o sistema, para melhor atender
as pessoas, promovendo a saude com atividade fisica Siqueira et al.(2008).

Uma modalidade que deve ser inserida para melhorar a qualidade fisica e
diminuir o sedentarismo € a musculacédo, que é um meio de treinamento onde sdo
utilizados pesos e maquinas desenvolvidas para proporcionar alguma carga
mecanica em oposicdo ao movimento dos segmentos corporais, de maneira
sistematizada e tendo como objetivo dominante o treinamento de forga muscular.
Chagas & Lima (2008, p. 22-23).

Segundo Chiesa (2002, p.25) a musculagdo € uma atividade que aprimora a
forca muscular, que esta ligada intimamente com o movimento humano, sendo que o
musculo é capaz de se adaptar as diversas situacdes de estresse, mas priorizando
sempre as caracteristicas individuais. Fleck & Kraemer (2006, v.3, pag.19) ainda
acrescenta que esse tipo de treinamento tem se tornado cada vez mais popular para
a melhora da aptidao fisica, sendo que esses exercicios exigem da musculatura
movimentos com algum tipo de resisténcia (pesos ou maquinas).

O treinamento de forca € uma das préaticas mais realizadas atualmente por

pessoas de diferentes idades, de ambos 0s sexos e com niveis de condicionamento



28

fisico variados. Esse fato é explicado pelos diversos beneficios dessa pratica, que
incluem adaptacdes morfologicas, neuromusculares e fisioldgicas Dias et al. (2005).

Os estimulos, quando suficientes, chegam dos neurdnios motores, atraves
das fibras musculares que recebem informacdes e gera a contracdo, efetuando
forca. Isso é possivel devido & acdo das unidades motoras, que sdo compostas
pelos neurdnios motores e todas as fibras inervadas por ele. Dessa forma, quanto
mais forca gerar, maior recrutamento de unidades motoras Goncalves (2004,
pag.147).

Através desse processo ocorre a producdo de forca ja que as fibras
musculares sao recrutadas para atingir a demanda de for¢ca necesséria para levantar
certo tipo de peso ou executar um exercicio de forca, saindo o corpo do praticante
da inatividade Goncalves (2004, pag.147).

Devido a esses estimulos e movimentos exigidos por esse treinamento, tanto
no momento quanto apos, ocorrem Varias adaptacbes fisioldégicas agudas ou
crbnicas com o exercicio. A resposta aguda ao exercicio geralmente ocorre em
mudancas imediatas, como por exemplo, os batimentos cardiacos, enquanto a
mudanca crénica relaciona-se as modificacdes do corpo durante o percurso do
treinamento. Esse processo fisiolégico é denominado de adaptacdo e esta
relacionado com a especificidade do exercicio ou do treinamento Flerk & Kraemer
(2006, v.3, pag.67) onde o corpo € instigado a sair do sedentarismo e responder aos
estimulos.

A pratica da musculacdo tem que ser vista em todos os aspectos, inclusive
melhora nos aspectos comportamentais e sociais Dias et al. (2005). Inclusive muitos
praticantes procuram a realizacdo dessa modalidade também como meio de
socializagéo.

Os efeitos no treinamento de for¢ga sdo claros, como a melhora da forca
muscular, mas seus efeitos também atingem a saude mental, auxiliando no
desempenho de atividades cotidianas, na saude osteoarticular, na diminuicdo de
incidéncia de quedas e na fungéo pulmonar Silva & Dourado (2008).

Em relagdo aos problemas respiratorios, o treinamento aerobico pode ser
efetivo em prejuizos funcionais, mas o treinamento de forca muscular e atrofia
(musculagdo) € a opcado mais racional no processo de reabilitacdo pulmonar,
inclusive de pacientes com Doenca Pulmonar Obstrutiva cronica Silva & Dourado

(2008). E também contemplada como treinamento funcional, no qual os exercicios
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beneficiam as atividades diarias das pessoas, como colocar e retirar compras do
carro, assegurar que o idoso consiga entrar no 6nibus sem cair (CONFEF, 2009).

Os beneficios sdo de grande relevancia quando se fala da musculagédo. Em
relacdo aos problemas cardiovasculares, o treinamento pode reduzir em 23% 0 risco
de um infarto agudo do miocéardio e doencas vasculares fatais nos idosos , quando
comparados a individuos sedentarios ou que ndo praticam essa atividade, além de
ajudar no tratamento de pessoas hipertensas dessa mesma faixa etaria Terra et
al.(2008)

Verificou-se no estudo desses mesmos autores em que foram analisadas
vinte mulheres hipertensas com idade média 66,8 anos, no qual ocorreu uma
reducdo da pressao arterial sistélica, pressao arterial média e duplo produto em
repouso; dessa forma o treinamento pode agir como um tratamento nao
medicamentoso.

De acordo com uma pesquisa realizada no Centro de Educacdo Fisica e
Desporto da Universidade Federal do Espirito Santo (Ufes) demonstrou-se que 0s
exercicios de musculacdo melhoram a disposi¢cdo, 0 animo e o bem estar fisico e
mental (CONFEF, 2009).

O estudo foi realizado com 25 académicos inativos fisicamente, com idade
aproximadamente de 20 anos. Os participantes foram avaliados para verificar se
estavam aptos a realizaram atividades fisicas. Analisou-se também seu estado de
humor para prescrever um treinamento com intensidade moderada, sendo que essa
prescricdo ja proporciona beneficios para o sistema 6ésseo, articular e muscular
(CONFEF, 2009).

Eles realizaram exercicios que exigiam os grandes grupos musculares por um
tempo de 45 minutos; os voluntarios respondiam um questionario de humor que
verificava seis categorias: tensdo, depressao, raiva, vigor, fadiga e confusdo mental
e davam notas para cada um desses componentes. As respostas eram comparadas
com antes e depois da realizacdo da atividade (CONFEF, 2009).

Os resultados foram relevantes: cerca de 72% a 78% das pessoas
melhoraram o humor. Uma das explicacbes € a liberacdo da endorfina durante a
realizacdo de exercicios fisicos, causando sensacdo de bem estar. Além da
influéncia no humor a musculacdo acarreta outros beneficios como no sistema
locomotor, na postura e na prevencdo de doencas no sistema 0sseo, como a
osteoporose (CONFEF, 2009).
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Apesar de ser um tema ainda polémico, criangas e adolescentes podem se
beneficiar através do treinamento de forca. Os beneficios sdo: aumento da forga
muscular, poténcia e resisténcia ao certo estimulo; serve como prevencao de lesdes
ocasionadas nos esportes ou atividades de lazer e melhora do desempenho
esportivo e nas atividades recreativas Fleck & kraemer (pag.294, 2006)..

Além de sair do sedentarismo, as respostas hormonais (testosterona,
horménio do crescimento) podem aumentar as concentracfes sanguineas desses
horménios devido ao treinamento na musculacdo. Mas para realizar esses
beneficios, os programas devem ser apropriados de acordo com a faixa etaria e
supervisionados, sendo ensinados corretamente Fleck & kraemer (pag.294, 2006).

O envelhecimento € acarretado por diversas modificacbes dos sistemas
neuromuscular e enddcrino. Essas alteragbes ocorrem no sistema muscular, sdo
denominadas sarcopenia, fenbmeno que prejudica a salude dos idosos. Embora os
mecanismos sejam pouco conhecidos, a etiologia é multifatorial, envolvendo fatores
neurogénicos, genéticos e ambientais. Um exemplo € a testosterona; com seu
declinio ocorre uma relacado com a diminuicdo da massa e forca muscular Oliveira et
al. (2008).

Se o treinamento de forga possuir uma prescricdo adequada, acompanhado
de uma manipulacdo correta das variaveis, ira harmonizar uma oOtima resposta
neuroenddcrina, favorecendo adaptacfes ao ganho de forca muscular e hipertrofia,
ou seja, uma prescricdo adequada pode ser util em pessoas idosas ocorrendo
respostas hormonais que geralmente nessa idade estdo em declinio Oliveira et al.
(2008).

Devido aos beneficios da musculacdo e atualmente com novas exigéncias do
cotidiano moderno, as pessoas buscam por qualidade de vida e esta nova
adequacao ocorre por meio de atividades fisicas em academia envolvendo a
musculacao, ja que sua pratica resulta em efeitos positivos Dreher & Godoy (2003).

Com a concentragdao populacional em grandes centros urbanos e o avango
tecnoldgico, em que esses principios sao causadores do sedentarismo e devido a
indisponibilidade de tempo e a grande demanda de trabalho, ocorre uma
necessidade da realizacdo das atividades fisicas em academia. Ja tem se notado
gue esses servigos proporcionam solugdes para esse problema do sedentarismo ou
pelo menos ameniza e a musculacgéo realizada adequadamente oferece segurancga,

orientacdo e eficiéncia, promovendo a adequacédo do corpo as necessidades do
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cotidiano, encontrando profissionais da area para a monitoracdo Dreher & Godoy
(2003).

Devido as essas vantagens e 0s beneficios dessa modalidade, o Brasil
tornou-se o segundo pais com o maior numero em academias (14.016) sendo que
até 2007 esse numero de estabelecimentos era a metade, perdendo somente para
os Estados Unidos com 30 mil estabelecimentos. Hoje as pessoas procuram a
musculacdo ndo apenas por vaidade, mas por melhor qualidade de vida, em
especial pessoa acima de 60 anos. Antigamente a faixa etaria predominante era dos
20 aos 40 anos. Atualmente existem atividades para criancas, além do publico mais
velho (CONFEF, 2009).

Um dos projetos atuais realizado pelo Ministério de Saude € a realizacao de
atividade fisica na rede béasica de saude. Um dos projetos nacionais, foi a Academia
da Cidade no Recife, podendo ser de grande utilidade na diminuicdo do
sedentarismo Siqueira et al.(2008). Porém as unidades basicas de saude possuem
um atendimento precério, ndo atendendo totalmente as necessidades dos individuos
em relacdo a pratica de atividade fisica como um instrumento que promove a saude
Ferreira & Naja et al (2005).

O projeto Academia das cidades foi criado e comecgou a ser realizado em
2002 na cidade de Recife, com o intuito de requalificar ambientes apropriados para a
realizacdo de exercicios fisicos, além de oferecer cultura e lazer, investindo na
classe C, ja que é pouco representada em academias, para a prevencao de doencas
nao transmissiveis como hipertenséo e diabetes. A implantacdo do projeto foi muito
satisfatoria, sendo reconhecida e posteriormente executada nos Estados Unidos, na
cidade de San Diego; a decisdo foi tomada pelo Centro de Controle de Doencas
(CDC) (CONFEF, 2009).

Em Belo Horizonte um empreendimento que vém sendo realizado desde
2006, com sucesso semelhante ao citado acima, sdo as Academias da cidade,
efetuado pela Prefeitura de Belo Horizonte, através da Secreta Municipal de Saude
(Portal BH).

Os objetivos desse projeto sédo a promocao da saude e a contribuicdo para a
melhora da qualidade de vida. Elas funcionam em varios pontos da cidade e ja
possuem em média 600 usuérios em cada unidade. Antes de comecar as atividades,
0s praticantes realizam uma avaliacéo fisica com um profissional para a elaboragéo

de um treino individual e coletivo de exercicios. Todas as unidades sdo compostas
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por um nutricionista, que indica orientagdes sobre a reeducacao alimentar (Portal
BH).

As academias da cidade realizam o treinamento através do controle da carga
e da motivacdo e para as pessoas com necessidades especiais, portadoras de
doencas cardiovasculares, acidente vascular encefalico e de hipertensdo, séo
oferecidos horarios especiais com atendimento praticamente individualizado. As
atividades séo gratuitas e qualquer pessoa acima de 18 anos pode participar, com
horéario de funcionamento as segundas, quartas e sextas feiras ou as tercas, quintas
e sabados (Portal BH).

A cidade de Sao Vicente (SP) também decidiu investir na saude e boa forma
em pessoas da terceira, criando uma academia de ginastica adaptada para maiores
de 60 anos, composta por seis aparelhos de musculacdo. O publico que possui
artrite e artrose utilizam cargas de treinamento voltadas para esses problemas. A
academia esta aberta para todos os idosos que desejam exercitar e contam com
estagiarios de Educacao Fisica, oportunizando esses alunos a vivenciarem a pratica
de sua futura profissdo (CONFEF, 2009).



33

4. CONSIDERACOES FINAIS

Através da presente revisdo de literatura, podemos verificar as inGmeras
consequéncias que o sedentarismo acarreta na saude da populacdo, em todas as
faixas etarias e sua prevaléncia € alta, tanto em paises desenvolvidos e
subdesenvolvidos e o mais alarmante € que, com o0 avan¢o da tecnologia a
praticidade e conforto tornam as pessoas mais inativas involuntariamente, trazendo
muitos gastos para saude publica.

Por meio desse estudo foi verificado que investimentos devem ser realizados
na saude publica, ja que a pratica de exercicios fisicos é um habito que deve ser
inserido ao cotidiano do ser humano e a idade nao interfere quando se deseja ter
uma vida saudavel. E preciso apenas manter uma disciplina fisica e mental, para
quem deseja melhor qualidade de vida. Como a atividade fisica apresenta resultados
totalmente contrarios ao sedentarismo, pois os beneficios sdo inUmeros, atinge os
aspectos fisiologicos, psicolégicos e sociais, trazendo beneficios para criancas,
adultos, idosos, fumantes, pessoas com doencas crénicas dentre outros.

A musculacdo é apresentada como uma excelente alternativa, ja que contém
inUmeros beneficios ao ser praticada pela populacdo em geral. Os seus efeitos séo
positivos para todas as faixas etarias, resultando na melhora da for¢ca muscular, o
sistema 0sseo e articular, aprimorando o desempenho de atividades cotidianas,
reduzindo a incidéncia de quedas, aperfeicoando a saude osteoarticular e a funcéo
pulmonar.

Os beneficios sé@o importantes quando se fala da musculacdo em relagdo aos
problemas cardiovasculares. De acordo com a presente revisdo, esse tipo de
treinamento reduz o risco de infarto agudo do miocéardio dentre outras doencas
vasculares fatais, além de auxiliar na saude psiquica também, ja que ocorre a
melhora da disposi¢cdo, o animo e o bem estar fisico e mental. Essa modalidade
esportiva possui um fator crucial através de seu método treinamento (pesos e
maquinas) e uma prescricdo correta dos exercicios, 0 praticante sai do
sedentarismo.

Mas para que esses beneficios atinjam toda a populacdo, sdo necessarias
politicas publicas através de iniciativas e projetos, conscientizando o publico no

geral.
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Essa conscientizacdo tem que atingir a sociedade em um todo, comecando
pelos governantes, as comunidades, as escolas e finalmente a populagdo, uma vez
que a atividade fisica praticada regularmente s6 tem a oferecer saude, bem estar e

qualidade de vida a todos.
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