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Abstract

The objectives of this study were to estimate the 
prevalence of insufficient physical activity, sed-
entary behavior, and absence from physical edu-
cation and associated factors. The Santa Catari-
na State Adolescents’ Questionnaire (COMPAC, 
in Portuguese) was applied to a sample of 5,028 
adolescents (15-19 years of age) attending pub-
lic high schools in the State of Santa Catarina, 
Brazil. Information included demographic and 
socioeconomic indicators. Poisson regression 
analyses were used to test associations. The pro-
portion of students with insufficient physical ac-
tivity was 28.5%, associated with low consump-
tion of fruits and vegetables (PR = 1.27; 95%CI: 
1.15; 1.40) and enrollment in night classes (PR = 
1.44; 95%CI: 1.34; 1.54). Absence from physical 
education was reported by 48.6%; employment 
and older age were negatively associated with ab-
sence from physical education. Sedentary behav-
ior was reported by 38.4%, but was less frequent 
in rural areas (PR = 0.52; 95%CI: 0.31; 0.83) and 
among those enrolled in absence from physical 
education (RP = 0.73; 95%CI: 0.56; 0.95). The re-
sults suggest interventions with specific strategies 
aimed at ameliorating each contributing factor.

Motor Activity; Physical Education and Training; 
Adolescent

Introdução

A prática regular de atividade física tem declina-
do consideravelmente na população em geral, 
sendo dramática a sua redução durante a ado-
lescência 1,2,3. Pesquisa conduzida com dados do 
Risk Behavior Survey (Estados Unidos) e do On-
tario Student Drug Use Survey (Canada) observou 
um acentuado declínio dos padrões de atividade 
física, em ambas as populações, com aumento da 
idade (14-18 anos) 4.

Diretrizes internacionais de atividade física 
têm revelado que os jovens podem obter benefí-
cios substanciais à saúde, quando envolvidos em 
atividades moderadas a vigorosas com duração 
de 20-30 minutos/dia, ou ainda, de 60 minutos/
dia, três ou mais dias/semana 5,6,7. Apesar das 
evidências consistentes, estudos demonstraram 
que menos da metade dos adolescentes euro-
peus, australianos e americanos realizavam ati-
vidade física por um tempo inferior a 60 minutos 
nas décadas de 80 e 90 e, em pesquisas recentes, 
mais de 60% constituem esse grupo 8. Em ado-
lescentes canadenses, pesquisa conduzida entre 
1981 e 1998 demonstrou que somente 40% dos 
adolescentes atendiam às recomendações de 
3kcal/kg/dia, e apenas 15% alcançavam valores 
de 6kcal/kg/dia 9.

Outros fatores que têm contribuído para re-
duzir a proporção de jovens com um estilo de 
vida fisicamente ativo são os comportamentos 
sedentários como assistir TV, jogar video games 
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e usar o computador. O envolvimento excessi-
vo em atividades intelectuais (tarefas escolares, 
leitura, cursos de formação), trabalho (remune-
rado ou não) e a ausência nas aulas de Educação 
Física 8,10 também contribuem para tais mudan-
ças de comportamento. Pesquisadores divergem 
quanto à abordagem deste assunto, ora propon-
do a diminuição de atividades sedentárias, co-
mo meio de aumentar a atividade física 2,11, ora 
defendendo que o declínio de um não implica, 
necessariamente, a elevação do outro 12,13.

Acredita-se que os comportamentos seden-
tários independam da prática de atividades físi-
cas, assim como os fatores que os determinam, 
embora mais pesquisas nesta área sejam neces-
sárias 12,13,14. Adicionalmente, os dados sobre a 
contribuição das aulas de Educação Física na ati-
vidade física geral disponíveis na literatura são 
insuficientes. Contudo, pesquisas relataram que 
os jovens participam, cada vez menos, das aulas 
de Educação Física 15 e aqueles engajados têm 
apresentado baixa participação em atividades de 
intensidade moderada a vigorosa durante as au-
las 16,17,18,19. Por outro lado, diversos programas 
de intervenção têm demonstrado a efetividade 
dessa prática para promover aumento de ativida-
de física geral 20,21,22.

Embora diversos estudos tenham investigado 
fatores que influenciam a prática de atividades 
físicas entre os jovens, poucos estudaram a rela-
ção entre a atividade física, os comportamentos 
sedentários e a educação física escolar 3,15. Os 
objetivos desse estudo foram estimar as preva-
lências de atividade física insuficiente, de com-
portamento sedentário e de ausência nas aulas 
de Educação Física, assim como analisar os fato-
res demográficos e sócio-econômicos associados 
a estes desfechos.

Métodos

Este estudo é uma análise secundária dos dados 
de um levantamento epidemiológico de deline-
amento transversal intitulado Estilo de Vida e 
Comportamentos de Risco dos Jovens Catarinen-
ses, desenvolvido em 2001/2002, pelo Núcleo de 
Pesquisa em Atividade Física e Saúde da Universi-
dade Federal de Santa Catarina (NUPAF/UFSC). 

A população incluiu estudantes do Ensino 
Médio, de 15 a 19 anos de idade, de ambos os se-
xos, matriculados em escolas públicas do Estado 
de Santa Catarina, Brasil. Em todo o estado exis-
tiam 26 Unidades Regionais de Educação, totali-
zando 205.543 mil jovens matriculados no Ensi-
no Médio, segundo dados do Instituto Nacional 
de Estudos e Pesquisas Educacionais Anísio Tei-
xeira (http://www.inep.gov.br/basica/censo/

Escola/Matricula, acessado em 30/Nov/2000). 
A amostra foi estratificada pelas Unidades Re-
gionais (Oeste, Planalto Serrano, Norte, Vale do 
Itajaí, Litoral e Sul) e o sorteio realizado em dois 
estágios, a saber: o primeiro composto pelas es-
colas segundo o seu porte (escolas grandes: com 
500 alunos ou mais; médias: de 200 a 499 alunos; 
e pequenas: com, no máximo, 200 alunos); o se-
gundo, pelas turmas das escolas sorteadas, con-
siderando-se a proporcionalidade dos alunos 
segundo o período em que estudavam (manhã, 
tarde ou noite).

Para a definição do tamanho da amostra 
consideraram-se as prevalências desconhecidas 
dos fenômenos a serem investigados (p = 50%), 
uma vez que estas produzem o maior tamanho 
de amostra para estimativa de prevalências, in-
tervalo de 95% de confiança e erro amostral de 
dois pontos percentuais, obtendo-se um núme-
ro igual a 2.400 escolares. Como a amostra foi 
por conglomerados, multiplicou-se o tamanho 
da amostra obtido por dois (efeito do desenho 
amostral – deff), acrescentando-se mais 25% para 
os possíveis casos de perdas ou recusas durante 
a coleta, totalizando uma amostra final igual a 
6.000 escolares.

As informações foram coletadas através do 
questionário COMPAC (Comportamento do Ado-
lescente Catarinense), que foi construído a partir 
de componentes de outros instrumentos de uso 
internacional, para avaliar o estilo de vida e com-
portamentos de risco de adolescentes escolares 
do ensino médio. O COMPAC foi previamente 
submetido a um processo de validação, apresen-
tando também um bom nível de reprodutibili-
dade 23.

A coleta de dados foi realizada nas escolas, em 
cada Unidade Regional de Educação, nos três tur-
nos de ensino (matutino, vespertino e noturno). 
A equipe de coleta foi constituída por professores 
e acadêmicos de Educação Física previamente 
treinados e sob a supervisão dos pesquisadores 
responsáveis pelo projeto. Todos os escolares das 
turmas sorteadas que estavam na sala de aula no 
dia da coleta e que tinham entre 15 e 19 anos fo-
ram informados sobre os objetivos da pesquisa e 
o anonimato das informações. Após autorização, 
o questionário foi aplicado em sala de aula (mé-
dia de 25 alunos) e requeria 30 a 40 minutos para 
o seu preenchimento.

Neste estudo foram analisados três desfe-
chos, a saber: prevalência de níveis insuficientes 
de atividade física moderada a vigorosa, de com-
portamento sedentário e de ausência nas aulas 
de Educação Física. As questões sobre atividades 
físicas incluíram a prática de esportes e outras 
atividades de lazer, atividades domésticas, ocu-
pacionais e a forma de deslocamento ativo (ca-
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minhar ou pedalar) para a escola ou trabalho. Fo-
ram considerados insuficientemente ativos os jo-
vens que acumularam menos de 300 minutos/se-
mana de atividade física moderada a vigorosa 24.

A prevalência de comportamento sedentário 
foi analisada por meio de duas questões objeti-
vas: “Em geral, quantas horas por dia você assiste 
TV durante a semana?” e “Quantas horas por dia 
você usa o computador e/ou video game?”. Con-
siderou-se comportamento sedentário de risco o 
uso por tempo maior ou igual a 4 horas/dia de TV 
e/ou computador/video games. Para classificar 
a ausência nas aulas de Educação Física, con-
siderou-se a resposta nula (zero dia) à questão: 
“Em quantos dias de uma semana normal você 
faz aulas de Educação Física?”, cujas respostas 
eram: não faz/dispensado; 1 dia/semana e 2 ou 
mais dias/semana.

As variáveis independentes constituíram três 
grupos: (1) demográficas e sócio-econômicas: se-
xo (masculino e feminino), idade (15 a 19 anos), 
renda familiar mensal (até R$500,00; R$501,00-
R$1.000,00; R$1.001,00-R$2.000,00; maior que 
R$2.000,00) e trabalha atualmente (sim ou não); 
(2) psicológica e emocional: satisfação com o 
peso corporal (sim ou não), percepção de saú-
de (regular/ruim ou excelente/boa), percepção 
de cansaço no trabalho (não me canso, pouco 
cansado, cansado, muito cansado, não trabalho), 
com quem mora (familiares ou outros), núme-
ro de pessoas na residência (até 4 ou mais de 4 
pessoas), número de irmãos (até 2 ou mais de 
2 irmãos), localidade em que reside (zona rural 
ou urbana), período em que estuda (diurno ou 
noturno); (3) atributos de comportamentos: des-
locamento da residência à escola e ao trabalho 
(ativo: “a pé ou de bicicleta” ou passivo: “carro, 
ônibus ou moto”), freqüência de consumo diário 
de frutas e verduras (não consome ou consome 
pelo menos 1 porção/dia), hábito de fumar pe-
lo menos uma vez por semana durante uma se-
mana típica (sim ou não), consumo de bebidas 
alcoólicas, independente da quantidade (sim ou 
não), experiência alguma vez na vida com drogas 
ilícitas (não, não quis responder ou sim).

Os dados foram analisados no programa 
estatístico Stata versão 9.0 (Stata Corp., College 
Station, Estados Unidos). Foi realizada a análi-
se descritiva através do cálculo das prevalências 
e intervalos de 95% de confiança (IC95%) das 
variáveis de interesse do estudo. Para a análise 
bivariada da relação de cada desfecho com as 
variáveis independentes utilizaram-se o teste do 
qui-quadrado e o teste de tendência linear, quan-
do oportuno. As análises brutas e multivariável 
foram realizadas por meio da regressão de Pois-
son, que apresenta como medida de associação 
a razão de prevalências (RP). Todas as análises 

consideraram o efeito do delineamento amos-
tral por meio do conjunto de comandos svy do 
Stata (strata, PSU) destinado à análise de dados 
oriundos de amostras complexas. As variáveis 
que apresentaram os valores de p < 0,25 no tes-
te do qui-quadrado foram incluídas na análise 
multivariável. Durante o processo das análises 
multivariáveis foram mantidas as variáveis com 
valores de p < 0,05. As variáveis que permanece-
ram no modelo final foram ajustadas por sexo.

Este projeto foi financiado pelo Conselho Na-
cional de Desenvolvimento Científico e Tecnoló-
gico (CNPq; processo nº. 462799/00-0) e recebeu 
parecer de aprovação do Comitê de Ética em Pes-
quisa da Universidade Federal de Santa Catarina 
(nº. 064/2000 de 11/Set/2000).

Resultados

Dos 5.463 estudantes que responderam ao ques-
tionário foram excluídos aqueles fora da faixa 
etária dos 15 aos 19 anos (n = 380) e os que não 
preencheram completamente o questionário 
(n = 55), obtendo-se uma amostra final de 5.028 
estudantes (2.984 moças e 2.044 rapazes) (média = 
17,0 anos; desvio-padrão – DP = 1,12).

Pouco mais de um terço dos estudantes 
(34,4%) pertenciam a famílias com renda de até 
R$500,00 e somente 28,5% possuíam renda su-
perior a R$1.000,00. O valor do salário mínimo 
de referência era de R$200,00 em maio de 2002. 
Mais da metade dos jovens trabalhava (55%), es-
tudava no período noturno (56,2%) e se deslo-
cava de modo ativo (a pé ou de bicicleta) até a 
escola (56,7%). A maioria dos alunos relatou boa 
percepção de saúde (85,6%), porém, 53% esta-
vam insatisfeitos com o peso corporal. A maior 
parte dos jovens residia na zona urbana, morava 
com a família, em domicílios com menos de qua-
tro pessoas e possuía menos de dois irmãos. Em 
relação às variáveis comportamentais, 57% dos 
estudantes consumiam pelo menos uma porção 
de frutas e verduras por dia; 6,8% eram fumantes; 
68% ingeriam bebidas alcoólicas e 10% já havia 
experimentado drogas ilícitas (Tabela 1).

A prevalência de adolescentes insuficiente-
mente ativos foi de 28,5% (IC95%: 26,5-30,4) e 
não foram observadas diferenças estatísticas en-
tre os sexos e as idades investigadas (Tabela 2). 
Desses estudantes, somente um quarto consu-
mia frutas e verduras (25,4%; IC95%: 23,6-27,3) 
e um terço estudava no período noturno (33,4%; 
IC95%: 31,3-35,4).

Os resultados demonstraram que 38,4% 
(IC95%: 36,0-40,9) dos estudantes referiam com-
portamento sedentário de risco, com elevada fre-
qüência entre os que não trabalhavam (46,2%; 



Silva KS et al.2190

Cad. Saúde Pública, Rio de Janeiro, 25(10):2187-2200, out, 2009

Tabela 1

Distribuição da amostra (N = 5.028), segundo as variáveis do estudo. Santa Catarina, Brasil, 2002.

 Variáveis do estudo  n % (IC95%)

 Sexo  

  Masculino  2.044 40,7 (39,3-42,0)

  Feminino  2.984 59,3 (58,0-60,7)

 Idade (anos)  

  15 912 18,1 (17,1-19,2)

  16 1.544 30,7 (29,4-32,0)

  17 1.505 29,9 (28,7-31,2)

  18 737 14,7 (13,7-15,6)

  19 330 6,6 (5,9-7,2)

 Renda familiar (R$)  

  Até 500,00 1.697 34,4 (33,1-35,7)

  501,00-1.000,00 1.831 37,1 (35,8-38,5)

  1.001,00-2.000,00 1.036 21,0 (19,9-22,1)

  Mais que 2.000,00 369 7,5 (6,7-8,2)

 Trabalha atualmente   

  Não 2.241 45,0 (43,7-46,4)

  Sim 2.734 55,0 (53,6-56,3)

 Satisfação com o peso corporal  

  Sim 2.329 47,1 (45,7-48,5)

  Não 2.612 52,9 (51,5-54,3)

 Percepção de saúde  

  Boa/Excelente 4.242 85,6 (84,7-86,6)

  Regular/Ruim 711 14,4 (13,4-15,3)

 Percepção de cansaço  

  Escala 1: não me canso 2.200 13,0 (12,0-14,0)

  Escala 2 613 18,1 (17,0-19,2)

  Escala 3 852 13,0 (12,0-13,9)

  Escala 4: muito cansativo 612 9,3 (8,5-10,2)

  Não trabalha 440 46,6 (45,2-48,1)

 Com quem mora  

  Com a família 4.758 94,8 (94,2-95,4)

  Outros 261 5,2 (4,6-5,8)

 Número de pessoas no domicílio  

  Até 4  2.840 60,6 (59,2-62,0)

  Mais de 4  1.846 39,4 (38,0-40,8)

 Número de irmãos  

  Até 2  3.045 66,4 (65,1-67,8)

  3 ou mais  1.539 33,6 (32,2-34,9)

 Atividade física (minutos/semana)  

  < 300 1.080 28,5 (27,0-29,9)

  ≥ 300 2.714 71,5 (70,1-73,0)

 Comportamento sedentário/semana (horas/dia)  

  < 4 1.798 61,5 (59,7-63,3)

  ≥ 4 1.125 38,5 (367-40,3)

 Educação física (dias/semana)  

  Não faz/Dispensado 2.170 41,2 (39,8-42,7)

  1 484 10,7 (9,8-11,6)

  ≥ 2 1.862 48,1 (46,6-49,5)

(continua)
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IC95%: 43,5-48,9), participavam de duas ou mais 
sessões semanais de Educação Física (45,7%; 
IC95%: 42,8-48,6) e se deslocavam passivamente 
à escola (46,2%; IC95%: 43,5-48,9).

A proporção de adolescentes ausentes nas 
aulas de Educação Física foi de 48,6% (IC95%: 
46,5-50,6), sendo maior nos rapazes (51%; 
IC95%: 48,7-53,3), com aumento em função da 
idade (17 anos: 57,2%, 18 anos: 65,8% e 19 anos: 
65,4%), dentre aqueles com renda familiar de até 
R$600,00 (51,6%; IC95%: 49,1-54,2), que relata-
ram percepção negativa de saúde (52,1%; IC95%: 
48,2-56,0) e cansaço excessivo no ambiente de 
trabalho (72,2%; IC95%: 67,7-76,7) (Tabela 2).

Na análise bruta a proporção de estudantes 
insuficientemente ativos foi maior dentre aqueles 
que consumiam menos frutas e verduras e dentre 
os que estudavam no período noturno. O excesso 
de comportamento sedentário foi maior nos es-
colares de renda familiar intermediária, nos que 
não trabalhavam e se deslocavam passivamente 
à escola. A ausência nas aulas de Educação Física 
foi mais observada entre os mais velhos, os que 
trabalhavam, aqueles com percepção negativa 
de saúde, cansaço excessivo no trabalho, que não 

moravam com familiares e apresentavam o hábi-
to de fumar, de consumir bebidas alcoólicas ou 
ter experimentado drogas (Tabela 3).

Após o ajuste entre as variáveis, observou-se 
que atividade física insuficiente foi 27% maior 
dentre os estudantes que não consumiam diaria-
mente frutas e verduras (RP = 1,27; IC95%: 1,15-
1,40) e 44% maior dentre os que estudavam no 
período noturno (RP = 1,44; IC95%: 1,34-1,54), 
quando comparados aos adolescentes do perí-
odo diurno. A prevalência de comportamento 
sedentário foi menor entre os estudantes com 
domicílio na zona rural (RP = 0,52; IC95%: 0,30-
0,83) e nos que faziam Educação Física apenas 1 
dia/semana, quando comparados aos que faziam 
numa freqüência maior (RP = 0,73; IC95%: 0,56-
0,95). A ausência nas aulas de Educação Física foi 
aumentando conforme aumentava a idade, e foi 
52% maior dentre os que trabalhavam (RP = 1,52; 
IC95%: 1,07-2,19) (Tabela 4).

Tabela 1 (continuação)

 Variáveis do estudo  n % (IC95%)

 Deslocamento ao trabalho  

  Não trabalha 2.240 47,9 (46,5-49,3)

  Ativo (a pé/bicicleta) 1.659 35,5 (34,1-36,9)

  Passivo (carro/ônibus/moto) 777 16,6 (15,5-17,7)

 Deslocamento à escola  

  Ativo (a pé/bicicleta) 2.759 56,7 (55,3-58,1)

  Passivo (carro/ônibus/moto) 2.110 43,3 (41,9-44,7)

 Consumo de frutas e verduras  

  Pelo menos 1 porção/dia 2.811 57,3 (55,9-58,6)

  Não consome 2.098 42,7 (41,4-44,1)

 Tabagismo  

  Não 4.634 93,2 (92,5-93,9)

  Sim 336 6,8 (6,1-7,5)

 Bebidas alcoólicas  

  Não 1.602 32,3 (31,0-33,6)

  Sim 3.365 67,7 (66,4-69,0)

 Experimentou drogas   

  Não 3.232 87,8 (86,9-88,7)

  Não quis responder 76 2,0 (1,6-2,4)

  Sim 388 10,1 (9,3-11,0)

 Localidade de residência  

  Zona rural 1.020 20,4 (19,3-21,5)

  Zona urbana 3.980 79,6 (78,5-80,7)

 Turno de estudo   

  Diurno 2.203 43,8 (42,5-45,2)

  Noturno 2.824 56,2 (54,8-57,5)



Silva KS et al.2192

Cad. Saúde Pública, Rio de Janeiro, 25(10):2187-2200, out, 2009

Tabela 2

Prevalência (%) e intervalos de 95% de confi ança (IC95%) de níveis insufi cientes de atividades físicas, comportamento sedentário e ausência nas aulas de Educação 

Física, segundo as variáveis do estudo. Santa Catarina, Brasil, 2002.

 Variáveis Amostra Atividade física Comportamento Ausência nas aulas de

    insuficiente * sedentário ** Educação Física ***

   n % (IC95%) % (IC95%) % (IC95%)

 Sexo 5.028   

  Masculino  27,9 (25,6-30,2) 37,7 (35,1-40,3) 51,0 (48,7-53,3)

  Feminino  28,8 (27,0-30,7) 39,1 (36,8-41,5) 46,1 (44,2-48,0)

 Idade (anos) 5.028   

  15  27,8 (24,5-31,1) 42,6 (38,4-46,8) 29,7 (26,6-32,7)

  16  27,9 (25,3-30,5) 40,5 (37,3-43,7) 38,4 (35,9-41,0)

  17  29,8 (27,2-32,5) 35,8 (32,7-38,9) 57,2 (54,5-59,8)

  18  27,9 (24,2-31,7) 34,7 (29,9-39,4) 65,8 (62,2-69,4)

  19  27,4 (21,7-33,1) 37,9 (30,3-45,6) 65,4 (59,8-70,9)

 Renda familiar (R$) 4.933   

  Até 500,00  27,7 (25,3-30,2) 34,4 (31,0-37,7) 51,6 (49,1-54,2)

  501,00-1.000,00  28,0 (25,6-30,4) 39,2 (36,4-42,1) 46,0 (43,6-48,4)

  1.001,00-2.000,00  29,7 (26,5-33,0) 41,8 (38,2-45,4) 46,5 (43,3-49,6)

  Mais que 2.000,00  28,8 (23,5-34,2) 39,6 (33,9-45,4) 46,6 (41,2-51,9)

 Trabalha atualmente  4.975   

  Não  29,3 (27,1-31,4) 46,2 (43,5-48,9) 33,1 (31,1-35,2)

  Sim  28,1 (26,2-30,1) 32,2 (29,9-34,5) 61,1 (59,1-63,0)

 Satisfação com o peso corporal 4.941   

  Sim  28,1 (26,0-30,2) 38,00 (35,4-40,6) 48,6 (46,5-50,8)

  Não  29,1 (27,1-31,1) 39,0 (36,5-41,5) 48,0 (46,0-50,1)

 Percepção de saúde 4.953   

  Boa/Excelente  28,8 (27,2-30,4) 38,4 (36,5-40,3) 47,4 (45,8-49,0)

  Regular/Ruim  27,5 (23,7-31,2) 39,1 (34,0-44,1) 52,1 (48,2-56,0)

 Percepção de cansaço 4.717   

  Escala 1: não me canso  32,9 (28,7-37,2) 35,3 (30,3-40,3) 56,4 (52,2-60,6)

  Escala 2  26,6 (23,2-30,0) 33,8 (29,8-37,8) 61,9 (58,3-65,4)

  Escala 3  27,9 (23,7-32,0) 28,8 (24,1-33,4) 64,7 (60,6-68,7)

  Escala 4: muito cansativo  28,4 (23,5-33,4) 28,6 (22,9-34,4) 72,2 (67,7-76,7)

  Não trabalha  28,5 (26,3-30,6) 46,9 (44,1-49,6) 31,2 (29,7-33,2)

 Com quem mora 5.019   

  Com a família  28,3 (26,9-29,8) 38,8 (37,0-40,6) 47,4 (45,9-48,9)

  Outros  31,4 (24,9-38,0) 32,0 (24,3-39,6) 60,8 (54,6-67,1)

 Número de pessoas no domicílio 4.686   

  Mais de 4  28,0 (25,6-30,4) 37,3 (34,3-40,2) 49,8 (47,4-52,2)

  Até 4   28,2 (26,3-30,1) 38,9 (36,6-41,2) 46,5 (44,5-48,4)

 Número de irmãos  4.584   

  Até 2   28,2 (26,3-30,0) 39,0 (36,8-41,2) 45,1 (43,2-46,9)

  3 ou mais   28,6 (26,0-31,1)  36,4 (33,1-39,8) 54,2 (51,6-56,9) 

 Atividade física (minutos/semana) * 3.794   

  < 300   38,4 (34,6-42,2) 46,5 (43,4-49,6)

  ≥ 300   38,8 (36,4-41,2) 47,8 (45,8-49,8)

 Comportamento sedentário (horas/dia) ** 2.923   

  < 4  28,8 (26,4-31,2)  51,4 (48,9-53,8)

  ≥ 4  28,5 (25,5-31,6)  39,5 (36,4-42,5)

 Aulas de Educação Física (dias/semana) *** 4.516   

  2 ou mais  28,3 (25,9-30,6) 45,7 (42,8-48,6) 

  1  33,6 (28,8-38,4) 33,1 (27,5-38,7) 

  Não faz/Dispensado  28,3 (26,1-30,5) 31,9 (29,4-34,6) 

(continua)
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Discussão

O presente estudo apresentou o perfil de ativi-
dade física insuficiente, comportamento seden-
tário e ausência nas aulas de Educação Física 
dos estudantes do Ensino Médio no Estado de 
Santa Catarina, a partir de dados coletados em 
2001 e 2002. O tamanho e o processo de seleção 
da amostra reforçam a validade da pesquisa. Os 
comportamentos de risco analisados nos esco-
lares apresentaram prevalências distintas, com 
elevada exposição para níveis insuficientes de 
atividade física (28,5%), ausência nas aulas de 
Educação Física (48,6%) e excesso de comporta-
mento sedentário (38,4%).

No Brasil, levantamentos transversais indi-
caram que a prevalência de adolescentes insu-
ficientemente ativos foi de 58,5% em Caxias do 
Sul (Rio Grande do Sul) 25, 55,1% em Londrina 
(Paraná) 26 e 55,9% em João Pessoa (Paraíba) 27, 

sendo menor no Rio de Janeiro (39,2%) 28 e em 
Pelotas (Rio Grande do Sul – 39%) 29. Na Finlân-
dia, somente um terço dos adolescentes aten-
diam as recomendações de atividade física 30. 
No Canadá, estudo baseado nos dados secun-
dários do Canadian Community Health Survey 
2000-2001 observou que 58.9% dos adolescentes 
eram inativos fisicamente 2. A diferença entre 
as proporções pode ser explicada pelo tipo de 
instrumento usado e pontes de cortes adotados 
para estimativa de atividade física, observando 
valores próximos entre os estudos que utilizaram 
instrumentos similares 25,26,27 e valores diferen-
tes nos que utilizaram outros questionários 28,29. 
Contudo, é consenso na literatura a elevada 
prevalência de jovens insuficientemente ativos 
25,26,27,28,29,30,31.

No presente estudo, a prática insuficiente 
de atividade física não diferiu entre os sexos e 
as idades, porém foi associada positivamente ao 

Tabela 2 (continuação)

 Variáveis Amostra Atividade física Comportamento Ausência nas aulas de

    insuficiente * sedentário ** Educação Física ***

   n % (IC95%) % (IC95%) % (IC95%)

 Deslocamento ao trabalho 4.676   

  Ativo (a pé/bicicleta)  28,4 (24,7-32,1) 38,0 (33,5-42,4) 63,4 (60,9-65,9)

  Passivo (carro/ônibus/moto)  29,3 (27,1-31,5) 46,2 (43,5-48,9) 62,4 (58,7-66,0)

  Não trabalha  27,9 (25,4-30,4) 29,0 (26,2-31,9) 33,1 (31,1-35,1)

 Deslocamento à escola 4.869   

  Ativo (a pé/bicicleta)  28,0 (26,1-29,9) 38,0 (35,7-40,4) 48,6 (46,6-50,5)

  Passivo (carro/ônibus/moto)  28,9 (26,7-31,1) 38,8 (36,0-41,6) 47,4 (45,1-49,6)

 Consumo de frutas e verduras  4.909   

  Pelo menos 1 porção/dia  25,4 (23,6-27,3) 38,6 (36,3-41,0) 47,9 (45,7-50,2)

  Não consome  32,7 (30,4-35,0) 37,9 (35,1-40,7) 48,0 (46,1-50,0)

 Tabagismo 4.970   

  Não  28,5 (27,0-30,0) 38,2 (36,3-40,0) 47,5 (46,0-49,0)

  Sim  28,0 (22,5-33,5) 40,6 (34,1-47,2) 57,1 (51,6-62,7)

 Bebidas alcoólicas 4.967   

  Não  28,0 (25,5-30,6) 37,9 (34,7-41,1) 42,2 (39,7-44,7)

  Sim  28,7 (26,9-30,4) 38,6 (36,5-40,8) 51,0 (49,1-52,7)

 Experimentou drogas  3.696   

  Não  28,7 (27,2-30,3) 37,9 (36,0-39,8) 47,1 (45,6-48,7)

  Não quis responder  27,6 (17,3-37,9) 45,5 (31,9-59,0) 44,4 (34,0-54,9)

  Sim  26,5 (22,1-31,0) 42,5 (36,7-47,8) 57,2 (52,6-61,8)

 Localidade de residência 5.000   

  Zona urbana  28,2 (26,6-29,8) 40,0 (38,1-41,9) 47,4 (45,8-49,0)

  Zona rural  29,6 (26,3-32,8) 31,4 (27,3-35,6) 50,7 (47,4-54,0)

 Turno de estudo 5.027   

  Diurno  23,0 (21,0-24,9) 38,4 (35,7-41,0) 46,3 (44,1-48,5)

  Noturno  33,4 (31,3-35,4) 38,5 (36,2-40,9) 49,5 (47,5-51,5)

* < 300 minutos/semana de atividade física moderada a vigorosa;

** ≥ 4 horas/dia vendo TV, jogando video game ou usando o computador;

*** Não faz/Dispensado, 1 dia/semana, 2 ou mais dias/semana.
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Tabela 3

Análise de razão de prevalência bruta (RP) e intervalos de 95% de confi ança (IC95%) de níveis insufi cientes de atividades físicas, comportamento sedentário e 

ausência nas aulas de Educação Física, segundo as variáveis do estudo. Santa Catarina, Brasil, 2002.

 Variáveis Atividade física Comportamento Ausência nas aulas de

   insuficiente * sedentário ** Educação Física ***

   % (IC95%) % (IC95%) % (IC95%)

 Sexo   

  Masculino 1,00 1,00 1,00

  Feminino 1,03 (0,89-1,20) 1,03 (0,91-1,18) 0,90 (0,80-1,03)

 Idade (anos)   

  15 1,00 1,00 1,00

  16 1,00 (0,86-1,17) 0,94 (0,82-1,10) 1,39 (1,03-1,63)

  17 1,07 (0,92-1,25) 0,84 (0,72-0,98) 1,80 (1,54-2,41)

  18 1,00 (0,84-1,21) 0,81 (0,67-0,99) 1,91 (1,77-2,79)

  19 0,99 (0,77-1,27) 0,89 (0,73-1,09) 2,00 (1,74-2,79)

 Renda familiar (R$)   

  Até 500,00 1,00 1,00 1,00

  501,00-1.000,00 1,01 (0,88-1,15) 1,14 (1,01-1,29) 0,89 (0,82-0,96)

  1.001,00-2.000,00 1,07 (0,94-1,22) 1,21 (1,06-1,40) 0,90 (0,81-1,00)

  Mais que 2.000,00 1,04 (0,87-1,24) 1,15 (0,95-1,40) 0,90 (0,76-1,07)

 Trabalha atualmente    

  Não 1,00 1,00 1,00

  Sim 0,96 (0,89-1,04) 0,70 (0,63-0,77) 1,52 (1,07-2,05)

 Satisfação com o peso corporal   

  Sim 1,00 1,00 1,00

  Não 1,04 (0,93-1,16) 1,03 (0,93-1,14) 0,99 (0,91-1,07)

 Percepção de saúde   

  Boa/Excelente 1,00 1,00 1,00

  Regular/Ruim 0,95 (0,83-1,10) 1,02 (0,90-1,16) 1,10 (1,00-1,21)

 Percepção de cansaço   

  Escala 1: não me canso 1,00 1,00 1,00

  Escala 2 0,81 (0,65-1,01) 0,96 (0,79-1,16) 1,09 (0,98-1,23)

  Escala 3 0,85 (0,67-1,07) 0,81 (0,64-1,03) 1,15 (1,03-1,28)

  Escala 4: muito cansativo 0,86 (0,69-1,08) 0,81 (0,61-1,07) 1,28 (1,13-1,46)

  Não trabalha 0,86 (0,73-1,02) 1,33 (1,11-1,59) 0,55 (0,48-0,64)

 Com quem mora   

  Com a família 1,00 1,00 1,00

  Outros 1,11 (0,91-1,36) 0,82 (0,65-1,05) 1,28 (1,05-1,57)

 Número de pessoas no domicílio   

  Mais de 4 1,00 1,00 1,00

  Até 4 1,01 (0,90-1,13) 1,04  (0,96-1,14) 0,93 (0,86-1,01)

 Número de irmãos    

  Até 2  1,00 1,00 1,00

  3 ou mais  1,01 (0,94-1,19) 0,81 (0,70-0,96) 1,20 (0,83-1,65)

 Atividade física (minutos/semana) *   

  < 300  0,99 (0,85-1,16) 0,97 (0,90-1,05)

  ≥ 300  1,00 1,00

 Comportamento sedentário (horas/dia) **   

  < 4 1,00  1,00

  ≥ 4 0,99 (0,83-1,18)  0,77 (0,68-0,86)

 Aulas de Educação Física (dias/semana) ***    

  2 ou mais 1,00 1,00 

  1 1,19 (0,99-1,41) 0,72 (0,57-0,91) 

  Não faz/Dispensado 1,00 (0,91-1,11) 0,70 (0,61-0,80) 

(continua)
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Tabela 3 (continuação)

 Variáveis Atividade física Comportamento Ausência nas aulas de

   insuficiente * sedentário ** Educação Física ***

   % (IC95%) % (IC95%) % (IC95%)

 Deslocamento ao trabalho   

  Ativo (a pé/bicicleta) 1,00 1,00 1,00

  Passivo (carro/ônibus/moto) 1,02 (0,88-1,18) 1,31 (1,13-1,51) 0,98 (0,90-1,07)

  Não trabalha 1,05 (0,95-1,16) 1,59 (1,39-1,82) 0,52 (0,46-0,59)

 Deslocamento à escola   

  Ativo (a pé/bicicleta) 1,00 1,00 1,00

  Passivo (carro/ônibus/moto) 1,03 (0,95-1,12) 1,02 (0,91-1,14) 0,97 (0,88-1,08)

 Consumo de frutas e verduras    

  Pelo menos 1 porção/dia 1,00 1,00 1,00

  Não consome 1,29 (1,14-1,44) 0,93 (0,81-1,08) 1,00 (0,90-1,10)

 Tabagismo   

  Não 1,00 1,00 1,00

  Sim 0,98 (0,77-1,25) 1,06 (0,90-1,26) 1,20 (1,08-1,34)

 Bebidas alcoólicas   

  Não 1,00 1,00 1,00

  Sim 1,02 (0,92-1,14) 1,02 (0,95-1,10) 1,21 (1,10-1,32)

 Experimentou drogas    

  Não 1,00 1,00 1,00

  Não quis responder 0,96 (0,65-1,42) 1,20 (0,88-1,63) 0,94 (0,73-1,21)

  Sim 0,92 (0,78-1,09) 1,11 (0,96-1,29) 1,21 (1,11-1,32)

 Localidade de residência   

  Zona urbana 1,00 1,00 1,00

  Zona rural 1,05 (0,94-1,17) 0,57 (0,27-1,18) 1,07 (0,87-1,32)

 Turno de estudo   

  Diurno 1,00 1,00 1,00

  Noturno 1,45 (1,23-1,72) 1,00 (0,86-1,17) 1,07 (0,89-1,29)

* < 300 minutos/semana de atividade física moderada a vigorosa;

** ≥ 4 horas/dia vendo TV, jogando video game ou usando o computador;

*** Não faz/Dispensado, 1 dia/semana, 2 ou mais dias/semana;
# Regressão de Poisson.

consumo de frutas/verduras e ao turno de es-
tudo. Pesquisas têm revelado que a prática de 
atividade física é maior entre os rapazes, quan-
do comparados às moças 8,12,13,19,25,26,27 e tende 
a diminuir com o aumento da idade 8,19,31, en-
tretanto, encontram-se na literatura resultados 
inconsistentes dos níveis de atividade física em 
diferentes faixas etárias 12,13,29.

O baixo nível de atividade física não se asso-
ciou à condição sócio-econômica, à percepção 
de saúde e de estresse dos escolares. Resultados 
similares foram observados em revisões sistemá-
ticas 12,13, porém, alguns pesquisadores observa-
ram maior nível de atividade física e diminuição 
dos comportamentos sedentários em adolescen-
tes de famílias de renda mais elevada 15. Estudos 
com adolescentes de áreas urbanas no Brasil en-
contraram maior prevalência de jovens insufi-
cientemente ativos entre os escolares que não 

trabalhavam e as moças cujos pais apresentavam 
maior nível de escolaridade 27, assim como nos 
adolescentes de baixa classe social e nível de es-
colaridade 29.

Dados desta pesquisa e de estudo realizado 
no Canadá 32 não encontraram diferenças en-
tre o local de residência dos escolares (rural vs. 
urbano); entretanto, em estudantes americanos 
foi observada menor prevalência de jovens ati-
vos entre os que moravam em áreas urbanas, em 
relação aos que residiam em áreas suburbanas e 
rurais 33. A explicação foi pautada na ausência de 
segurança para prática e o perigo no tráfego, cada 
vez mais presentes nos grandes centros. Os ado-
lescentes insuficientemente ativos apresentaram 
baixo consumo de frutas e verduras e não houve 
associação entre atividade física e o uso de taba-
gismo, álcool e drogas ilícitas. Resultados simila-
res foram observados para o consumo de frutas 
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Tabela 4

Análise da razão de prevalência ajustada (RP) e intervalos de 95% de confi ança (IC95%) de níveis insufi cientes de atividades físicas, comportamento sedentário 

e ausência nas aulas de educação física, segundo as variáveis do estudo. Santa Catarina, Brasil, 2002.

 Variáveis Atividade física Comportamento Ausência nas aulas de

   insuficiente * sedentário ** Educação Física ***

   % (IC95%) % (IC95%) % (IC95%)

 Idade (anos)   

  15   1,00

  16   1,29 (1,03-1,62)

  17   1,92 (1,53-2,40)

  18   2,20 (1,76-2,76)

  19   2,19 (1,73-2,77)

 Trabalha atualmente   

  Não   1,00

  Sim   1,52 (1,18-2,19)

 Aulas de Educação Física ***   

  2 dias ou mais  1,00 

  1 dia  0,73 (0,56-0,95) 

  Não faz/Dispensado  1,14 (0,66-1,97) 

 Consumo de frutas e verduras    

  Pelo menos 1 porção/dia 1,00  

  Não consome 1,27 (1,15-1,40)  

 Localidade de residência   

  Zona urbana  1,00 

  Zona rural  0,52 (0,31-0,83) 

 Turno de estudo   

  Diurno 1,00  

  Noturno 1,44 (1,34-1,54)  

* < 300 minutos/semana de atividade física moderada a vigorosa;

** ≥ 4 horas/dia vendo TV, jogando video game ou usando o computador;

*** Não faz/Dispensado, 1 dia/semana, 2 ou mais dias/semana;
# Regressão de Poisson ajustada ao sexo e demais variáveis do modelo.

e verduras em adolescentes americanos, porém 
a prática de atividade física se associou a um 
menor uso de cigarros e maconha 31. Estudos de 
revisão indicaram resultados inconsistentes na 
relação entre atividade física e dieta saudável 12, 
assim como para outros comportamentos inde-
sejáveis à saúde 12,13.

A prevalência de comportamento sedentá-
rio foi mais freqüente entre os adolescentes com 
domicílio urbano e naqueles que participavam 
apenas de uma aula de Educação Física, em com-
paração aos que faziam 2 ou mais aulas/semana. 
Resultado similar foi encontrado em estudantes 
americanos de áreas urbanas 33. Provavelmen-
te, isso aconteça em função do maior acesso aos 
meios de comunicação, poder aquisitivo e condi-
ções de instalação de equipamentos. Alguns pes-
quisadores revelaram que mais da metade dos 
rapazes que excediam o tempo de uso de com-
putadores não atingiam a faixa de recomendação 

de atividade física 2,8,14,30, enquanto outros não 
encontraram associação entre comportamentos 
sedentários e a prática de Educação Física esco-
lar 11 e da atividade física 13, conforme dados do 
presente estudo.

Nos Estados Unidos, o tempo gasto em com-
portamentos sedentários foi mais elevado nos 
adolescentes mais velhos (16 a 19 anos), do que 
nas crianças e nos adultos 34. Na Finlândia, 23% 
dos adolescentes relataram assistir TV por pelo 
menos 4 horas/dia, e 14% usavam o computa-
dor/video game por mais de 2 horas/dia, sendo 
esses mais inativos fisicamente, que aqueles com 
tempo inferior a 1 hora/dia 30. Em adolescentes 
escoceses, o excesso de tempo de TV foi de 6% 
na semana e 25% no fim de semana, e 50% dos 
adolescentes não faziam esportes ou exercícios 
na semana, atingindo proporção de 62% no fim 
de semana 14. Um estudo conduzido no Reino 
Unido verificou, por um período de três horas 
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após o horário escolar, que o tempo despendido 
em comportamentos sedentários foi de 35 minu-
tos nos rapazes e 50 minutos nas moças, sendo 
realizada atividade física moderada por somente 
20 minutos 35.

O excesso de comportamento sedentário, 
eventualmente, poderia impedir os comporta-
mentos ativos, mas certamente estes não deter-
minam o estilo de vida sedentário 8. Algumas 
pesquisas apontam a redução do tempo de uso 
de TV e computadores como caminho para o au-
mento da atividade física, baseado na idéia de 
disponibilidade de tempo, acesso e motivação 
11,14,30. Outros estudos revelaram que os fatores 
determinantes da atividade física, em sua maio-
ria, não afetam os comportamentos sedentários 
12,13,15,35.

A ausência nas aulas de Educação Física foi 
maior entre os escolares mais velhos e entre 
aqueles que trabalhavam, e não foi encontrada 
associação com a prática de atividade física. Sa-
be-se que a Educação Física escolar é um am-
biente favorável para promover mudança de 
comportamento, no entanto, a dinâmica das au-
las tem sido questionada por apresentar um bai-
xo aproveitamento de tempo para a prática apro-
priada de atividade física 36. Estudo realizado em 
Curitiba (Paraná) verificou baixa proporção de 
indivíduos suficientemente ativos (8,7%) duran-
te as aulas, com elevada permanência dos alunos 
em pé (45,5%), caminhando (26,3%) e sentados 
(17,9%) 16. Em Vila Nova de Gaia, Portugal, as 
crianças despendiam menos de 50% das aulas 
de Educação Física em atividades de intensidade 
moderada a vigorosa 17.

Uma observação sistemática conduzida em 
sete escolas do Ensino Médio no Texas, Estados 
Unidos, encontrou baixa proporção (24%) de 
atividade física moderada a vigorosa durante as 
aulas 18 e na cidade de Provance, França, foi ob-
servada redução nas horas dedicadas à Educa-
ção Física e diminuição da atividade física com 
a evolução da fase de ensino (primário, júnior e 
sênior) na ordem de 22% a 42% 19. Estudo lon-
gitudinal demonstrou baixa participação dos 
adolescentes americanos em programas de Edu-
cação Física (21,3%), contudo, foi observado que 
a maior freqüência semanal de aulas aumentava 
as chances dos estudantes se enquadrarem em 
elevadas categorias de atividade física moderada 
a vigorosa 15.

Acredita-se que a participação na Educação 
Física contribua para o aumento da atividade físi-
ca habitual, como evidenciado em programas de 
intervenção 20,21,22, pesquisas transversais 13,31,33 
e longitudinal 15. Hoehrer et al. 21 realizaram uma 
revisão sistemática das intervenções conduzidas 
na América Latina e observaram que o nível de 

evidências dos estudos e das recomendações 
sugeridas pelo Community Guide Guidelines são 
sustentáveis e consistentes na afirmação de que 
as intervenções baseadas na escola melhora o ní-
vel de atividade física.

É importante salientar que a Educação Física 
escolar não determina o nível de atividade físi-
ca, visto que as recomendações sugeridas pelas 
diretrizes de atividades físicas para adolescen-
tes adotam dois parâmetros que distanciam da 
realidade da Educação Física escolar. Primeiro, 
é preconizado, para esta faixa etária, atividades 
de intensidade vigorosa com duração de 20 a 30 
minutos ou de pelo menos 60 minutos de inten-
sidade moderada a vigorosa. Segundo, é reco-
mendada uma freqüência de 3 ou mais vezes/
semana ou ainda de todos os dias 5,6. Em con-
trapartida, as escolas apresentam em sua grade 
curricular uma, duas ou, às vezes, três aulas de 
Educação Física por semana, com duração de 40 
a 50 minutos.

Diante desse quadro, a Educação Física es-
colar contribui com uma pequena parcela para 
alcançar a atividade física desejada. Outra pro-
blemática é a forma como a Educação Física tem 
sido contextualizada e aplicada nas escolas, sen-
do inevitável uma avaliação contínua. Tais dis-
crepâncias sugerem que as atividades de deslo-
camento, lazer ou de trabalho contribuem mais 
para que os jovens sejam ativos fisicamente que 
as aulas de Educação Física. Contudo, a efetivi-
dade demonstrada nos programas de interven-
ção na escola argumenta de forma sistemática a 
sustentabilidade, consistência e importância de 
promover atividade física moderada a vigorosa 
nas aulas de Educação Física.

Limitações de uso de questionário, para 
mensurar o nível de atividade física habitual, 
acontecem porque os adolescentes, não neces-
sariamente, recordam todas as suas atividades, e 
podem superestimar o tempo gasto nas ativida-
des vigorosas e subestimar nas atividades mode-
radas 37. Contudo, os questionários apresentam 
bons níveis de reprodutibilidade e moderados 
níveis de validade 38, além de serem um instru-
mento bastante difundido e de boa aceitação 
em pesquisas epidemiológicas. Não se descarta 
a possibilidade das informações de consumo de 
bebidas alcoólicas, tabagismo e drogas ilícitas 
terem sido subestimadas, mesmo garantindo o 
anonimato, por serem, sabidamente, comporta-
mentos socialmente indesejáveis.

Embora a proporção de adolescentes em 
escolas públicas no ano de 2000 tenha sido de 
82,3% (Instituto Nacional de Estudos e Pesqui-
sas Educacionais Anísio Teixeira. http://www.
inep.gov.br/basica/censo/Escola/Matricula/, 
acessado em 30/Nov/2000), a generalização dos 
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resultados desta pesquisa deve ser feita com 
cautela. Por ser um estudo de delineamento 
transversal, em que as exposições e desfechos 
foram relatados em um único período de tempo, 
há limitações quanto às medidas de associação, 
impossibilitando a relação de causalidade entre 
as variáveis.

As taxas de resposta para os três desfechos 
investigados foram aquém do previsto na amos-
tra, porém permitiram inferir os resultados para 
a população sob investigação, admitindo-se um 
erro de três pontos percentuais, precisão esta 
igual ou superior às adotadas em estudos sobre 
comportamento 25,26,27.

Os resultados sugerem caminhos preventivos 
diferenciados entre os comportamentos analisa-
dos, e estudos futuros poderiam avaliar aborda-
gens de intervenção específicas para aumentar a 
atividade física, reduzir os comportamentos se-
dentários, e principalmente, incluir maior freqü-
ência de aulas de educação física na semana, no 
período noturno, além de promover incentivo e 
formação continuada do corpo docente. Os pro-
gramas de intervenção somente serão efetivos se 
houver um entendimento e controle dos fatores 
que influenciam e determinam a prática de ativida-
de física, a diminuição de comportamento seden-
tário e a participação na Educação Física escolar.

Resumo

O objetivo deste estudo foi analisar as prevalências e 
fatores associados à atividade física insuficiente, com-
portamento sedentário e ausência nas aulas de Educa-
ção Física em escolares do Ensino Médio. O questionário 
COMPAC (Comportamento do Adolescente Catarinen-
se) foi respondido por 5.028 estudantes (15 a 19 anos), 
de escolas públicas de Santa Catarina, Sul do Brasil. Fo-
ram analisados comportamentos de risco, informações 
demográficas e sócio-econômicas. Utilizou-se regressão 
de Poisson para análises das associações. A prevalência 
de atividade física insuficiente foi de 28,5% e associou-
se a um menor consumo de frutas/verduras (RP = 1,27; 
IC95%: 1,15-1,40) e estudo noturno (RP = 1,44; IC95%: 
1,34-1,54). A prevalência de ausência nas aulas de Edu-
cação Física foi de 48,6% e associou-se negativamente à 
idade e com estar trabalhando (RP = 1,52; IC95%: 1,18-
2,19). A prevalência de comportamento sedentário foi de 
38,4%, atingindo menos os residentes de áreas rurais (RP = 
0,52; IC95%: 0,31-0,83) e que participavam de uma au-
sência nas aulas de Educação Física semanal (RP = 0,73; 
IC95%: 0,56-0,95). Os resultados sugerem intervenções 
com estratégias específicas para cada comportamento 
analisado.

Atividade Motora; Educação Física e Treinamento; Ado-
lescente
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