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RESUMO: Objetivo: Analisar a pratica de atividade fisica no lazer, de 2013 e 2019, na populag¢io adulta brasileira
e segundo caracteristicas sociodemograficas. Métodos: Analise da base de dados da Pesquisa Nacional de
Saude, comparando-se o indicador de atividade fisica no lazer na Pesquisa Nacional de Satde 2013 e 2019.
A prevaléncia de atividade fisica no lazer (150+ minutos por semana em atividades fisicas) foi calculada de
acordo com sexo, idade, escolaridade, raga/ cor da pele, unidades federativas e regides do Brasil em 2013 e 2019.
Anélises de regressdo de Poisson e intervalos de confianga de 95% (IC95%) foram utilizados para comparag¢io
da atividade fisica no lazer de diferentes grupos populacionais em 2013 e 2019. Resultados: A propor¢io de
adultos brasileiros ativos no lazer aumentou de 22,7% (IC95% 22,06-23,34), em 2013, para 30,1% (IC95% 29,44—
30,67), em 2019. A prevaléncia de atividade fisica no lazer aumentou entre 2013 e 2019 em 23 das 27 unidades
federativas do Brasil. Tanto em 2013 quanto em 2019, a propor¢io de ativos no lazer foi maior em homens,
jovens, com alta escolaridade e individuos com cor da pele branca. De forma geral, a magnitude da diferenca
na pratica de atividade fisica entre grupos sociodemograficos observada em 2013 diminuiu ligeiramente em
2019. Conclusoes: Apesar do aumento na prevaléncia de atividade fisica no lazer em adultos brasileiros nos
altimos seis anos, marcadas desigualdades sociodemograficas ainda persistem. O sucesso de futuras politicas
publicas de promocgio da atividade fisica no lazer deve ser avaliado sob a 6ptica dos determinantes sociais de
satide e da redugio de desigualdades na pratica de atividade fisica.
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MIELKE, G.I. ET AL.

ABSTRACT: Objective: The aim of this study was to analyze the prevalence of leisure-time physical activity in 2013
and 2019 according to sociodemographic characteristics in Brazilian adults. Methods: We analyzed data from the
National Health Surveys conducted in 2013 and 2019. Prevalence of leisure-time physical activity (150+ minutes per
week in physical activities) was calculated according to gender, age, education, race/skin color, Federative Units,
and regions of Brazil in 2013 and 2019. Poisson regression models and 95% confidence intervals (95%CI) were
used to compare leisure-time physical activity across different groups in 2013 and 2019. Results: The proportion
of Brazilian adults active in leisure-time increased from 22.7% (95%CI 22.06-23.34) in 2013 to 30.1% (95%CI
29.44-30.67) in 2019. The prevalence of leisure-time physical activity increased between 2013 and 2019 in 23 of
the 27 Federative Units in Brazil. Both in 2013 and in 2019, the proportion of active people during leisure time
was higher in men, young people, with a high level of education and individuals with white skin color. Overall,
the magnitude of the observed differences in leisure-time physical activity between sociodemographic groups
slightly decreased from 2013 to 2019. Conclusions: Despite the increase in the prevalence of leisure-time physical
activity among Brazilian adults in the last six years, marked sociodemographic inequalities persist. The success
of future public policies to promote physical activity in leisure must be evaluated from the perspective of social
determinants of health and the reduction of inequalities in the practice of physical activity.

Keywords: physical activity; exercise; population surveys; health promotion

INTRODUCAD

A pratica de atividade fisica (AF) é um importante fator de protecdo contra iniimeras
doengas cronicas nio transmissiveis, além de estar associada a aspectos positivos na sociali-
zagao, na reducio do estresse e das doencas mentais'. Globalmente, ¢ estimado que aproxi-
madamente um em quatro adultos ndo pratique pelo menos 150 minutos semanais de AF
de intensidade moderada a vigorosa®, conforme recomendacdes da Organiza¢io Mundial
da Saude’.

Em fun¢io dos beneficios da pratica de AF, em 2013, foi incluida no plano global de
enfrentamento das doengas cronicas nio transmissiveis proposto pela Organiza¢do Mundial
de Satide a meta de reduzir a inatividade fisica em 10% até 2025. Além do mais, em 2018, foi
langado o Plano de A¢do Global para a Atividade Fisica 2018-2030%, o qual tem como obje-
tivo a redugio da inatividade fisica em 10% até 2025 e em 15% até 2030. Esse plano ousado
e inovador visa fomentar globalmente e localmente um quadro de agdes politicas viaveis e
que possam ser universalmente implementadas.

O Plano de Agio Global para a Atividade Fisica 2018-2030 aborda os determinantes cul-
turais, ambientais e individuais da pratica de AF’, e reconhece que, para o sucesso da imple-
mentacio do plano, a concep¢io e a manutengio de politicas ptiblicas com foco em promo-
¢do de AF no ambito populacional precisam considerar a distribui¢do sociodemografica,
assim como grupos populacionais com menores niveis de AF, por exemplo, mulheres, ido-
sos e individuos em posi¢io de desvantagem socioeconomica*®.
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No Brasil, um pais com dimens6es continentais, persistem acentuadas desigualdades econd-
micas’ e em indicadores de satide®, inclusive entre as cinco macrorregides. Especificamente em
relacio & pratica de AF no lazer, dados da Pesquisa Nacional de Satide de 2013 mostraram que,
apesar das pequenas variacdes na prevaléncia de pratica de AF no lazer entre as cinco macror-
regides, diferencgas importantes entre subgrupos populacionais sao observadas’. Por exemplo,
em 2013, a propor¢io da populacio fisicamente ativa no lazer variou de 22%, no Sul, a 24%, no
Centro-Oeste, sendo que homens e jovens foram mais ativos que mulheres e individuos com
75+anos’. Entretanto, essas diferencas foram mais acentuadas na Regido Norte. Esses resulta-
dos sugerem a necessidade de a¢des de promocio de atividade fisica com diferentes aborda-
gens em diferentes grupos populacionais e em cada uma das cinco macrorregies do Brasil.

O Brasil tem evoluido substancialmente no que diz respeito ao monitoramento de fatores
de risco para doengas cronicas ndo transmissiveis, incluindo a pratica de atividade fisica em

9-11

diferentes contextos”'". Dentre os investimentos, destacam-se os inquéritos populacionais em

112,13 15,9,10,14

nivel local'***, assim como inquéritos e sistemas de vigilancia com abrangéncia naciona
Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo analisar a pratica de atividade fisica no lazer,

em 2013 e 2019, pela populacio adulta brasileira e segundo caracteristicas sociodemograficas.

METODOS

Este estudo usou dados da Pesquisa Nacional de Satide (PNS) 2013 e 2019. A PNS é um
inquérito domiciliar de abrangéncia nacional realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica IBGE) em parceria com o Ministério da Saide (MS)"'°. A amostra da PNS é
probabilistica e foi conduzida em trés estagios:

setores censitarios;
sorteio de domicilios;
sorteio do morador de cada domicilio.

Em 2013, o tamanho da amostra foi calculado em aproximadamente 80 mil domicilios e cole-
tadas informagbes em 64.348 domicilios. Em 2019, a amostra foi calculada em 108.525 domicilios;
os dados foram coletados em 94.111 domicilios, com taxa de resposta de 93,6%. Para permitir
a comparagio das pesquisas, o presente estudo utilizou dados do morador selecionado com
18 anos ou mais, totalizando 60.202 individuos em 2013 e 88.531 individuos em 2019. A PN foi
conduzida de acordo com as orientacdes da Resolu¢do n® 466/2012 do Conselho Nacional de
Satide, que trata das pesquisas envolvendo seres humanos. As bases de dados da PNS estio dis-
poniveis para acesso e uso publicos. Ambas as edi¢des da PNS foram aprovadas pela Comissdo
Nacional de Etica em Pesquisa do MS, sob os pareceres n°® 328.159 (2013) e n° 3.529.376 (2019).
Mais detalhes sobre a metodologia podem ser consultados em publica¢des especificas'>*.

A pratica de atividade fisica no lazer foi mensurada usando-se instrumentos padroniza-
dos em 2013 e 2019. Esses instrumentos incluiram as seguintes questdes:

Nos ultimos trés meses, o(a) Sr(a). praticou algum tipo de exercicio fisico ou esporte?
Qual o tipo principal de exercicio fisico ou esporte que o(a) Sr(a). praticou?
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O(a) Sr(a). pratica o exercicio pelo menos uma vez por semana?

Quantos dias por semana o(a) Sr(a). costuma praticar exercicio fisico ou esporte?
No dia em que o(a) Sr(a). pratica exercicio ou esporte, quanto tempo dura essa
atividade?

Foi construido um escore semanal de pratica de atividade fisica, o qual foi baseado no
tempo despendido em atividades fisicas, nimero de dias e tipo de atividade. Corrida, ginas-
tica aerébica/ spinning/step/jump, futebol, basquete ou ténis foram consideradas atividades
fisicas vigorosas. Dessa forma, individuos que relataram essas atividades tiveram o tempo
semanal multiplicado por dois. Essa estratégia foi adotada a fim de incorporar as sugestdes
de pratica de atividade fisica em pelo menos 150 minutos semanais de atividades moderadas
ou 75 minutos semanais de atividades vigorosas, ou uma combinagio de atividades mode-
radas e vigorosas equivalentes a 150 minutos por semana de atividades fisicas moderadas.
Foram classificados como ativos no lazer aqueles participantes que relataram praticar pelo
menos 150 minutos por semana de atividades fisicas no lazer.

As seguintes informagdes sociodemograficas foram coletadas e utilizadas no presente estudo:

sexo (masculino, feminino);

faixa etaria (18-24, 25-39, 40-59, e 60 ou mais);

escolaridade (sem instrugio e ensino fundamental incompleto; ensino fundamental
completo e médio incompleto; ensino médio completo e superior incompleto; e
ensino superior completo);

raga/cor (branca, preta e parda);

regido (Norte, Nordeste, Sudeste, Sul e Centro-Oeste).

Inicialmente, a prevaléncia de atividade fisica no lazer e respectivos intervalos de confianca
de 95% (IC95%) foram calculados para cada um dos grupos sociodemograficos em 2013 e
2019. Para verificar a associa¢do da pratica de atividade fisica no lazer com as variaveis socio-
demograficas, foram utilizados modelos de regressdo de Poisson com variancia robusta, sendo
arazdo de prevaléncia bruta e ajustada estimadas. Os modelos de analise ajustada incluiram
ajuste mutuo para todas as variaveis sociodemograficas analisadas (sexo, idade, escolaridade,
raga/cor e regido). Em razio do nimero de comparagdes realizadas e para diminuir a pos-
sibilidade de erro tipo 1, intervalos de confianca de 95% foram utilizados na interpretagio e
comparagio das estimativas de atividade fisica de diferentes grupos populacionais em 2013
e 2019. Todas as analises foram conduzidas no pacote estatistico Stata, versdo 16.1.

Comité de ética: A Pesquisa Nacional de Satide foi aprovada pela Comissdao Nacional de
Etica em Pesquisa do Ministério da Satide, sob o Parecer n° 3.529.376 (2019).

RESULTADOS

A prevaléncia de ativos no lazer, de acordo com sexo, faixa etaria, grau de instru¢io e raca/
cor para o Brasil, cinco grandes regiGes, em 2013 e 2019, é apresentada na Tabela 1. A propor¢ao
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de adultos brasileiros que relataram pelo menos 150 minutos por semana de atividades fisi-
cas de intensidade moderada a vigorosa aumentou de 22,7% (IC95% 22,06-23,34), em 2013,
para 30,1% (IC95% 29,44-30,67), em 2019, o que representa o aumento de 33% na propor¢ao

Tabela 1. Prevaléncia de atividade fisica no lazer, de acordo com caracteristicas sociodemograficas.
Pesquisa Nacional de Saude, 2013 e 2019. Brasil.

2013 2019
% (1C95%) % (1C95%)

Total
Sexo
Masculino
Feminino
Faixa etaria (anos)
18-24
25-39
40-59
60 ou mais
Escolaridade
Sem instrucdo e fundamental incompleto
Fundamental completo e médio incompleto
Médio completo e superior incompleto
Superior completo
Raca/cor
Branca
Preta
Parda
Outros (amarela/indigena)
Regiao
Norte
Nordeste
Sudeste
Sul

Centro-Oeste

Fonte: Pesquisa Nacional de Saude, 2013 e 2019.

22,7 (22,06-23,34)

27,3 (26,35-28,30)
18,6 (17,76-19,41)

35,6 (33,64-37,67)
25,8 (24,66-26,95)
18,5(17,53-19,50)
13,8 (12,72-14,90)

11,8 (11,07-12,55)
23,8(22,26-25,41)
28,9 (27,78-30,05)
38,8 (36,77-40,77)

23,9 (22,91-24,83)
20,0 (18,23-21,85)
21,8 (20,90-22,67)
28,5(23,36-34,22)

22,2 (20,79-23,77)
22,4(21,28-23,46)
22,9 (21,79-24,05)
22,1 (20,50-23,72)
24,4 (23,06-25,70)
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30,1 (29,44-30,67)

34,22 (33,33-35,12)
26,38 (25,65-27,13)

41,0 (39,01-43,00)
35,4 (34,34-36,46)
27,6 (26,64-28,65)
19,8 (18,85-20,71)

16,6 (15,89-17,35)
26,8 (25,44-28,18)
36,2 (35,14-37,20)
49,1 (47,60-50,55)

31,6 (30,60-32,66)
29,4(27,95-30,95)
28,7 (27,91-29,45)
29,7 (25,28-34,43)

28,4 (27,32-29,58)
29,5 (28,69-30,36)
31,2 (29,97-32,38)
27,7 (26,41-29,00)
31,8 (29,44-30,67)
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de adultos ativos no lazer. Tanto em 2013 quanto em 2019, a propor¢io de ativos no lazer foi
maior em homens, jovens, com alta escolaridade e individuos com cor da pele branca.

Conforme observado na Figura 1, a prevaléncia de atividade fisica no lazer aumentou de
2013 para 2019 em 23 das 27 unidades federativas do Brasil (Rondonia, Acre, Para, Amapa,
Tocantins, Maranh3o, Piaui, Cear4, Rio Grande do Norte, Paraiba, Pernambuco, Alagoas,
Sergipe, Bahia, Minas Gerais, Espirito Santo, Rio de Janeiro, Sio Paulo, Paran4, Mato Grosso
do Sul, Mato Grosso, Goias e Distrito Federal). Tanto em 2013 quanto em 2019, a maior
prevaléncia de atividade fisica no lazer foi observada no Distrito Federal.

No Tabela 2, é apresentada a razdo de prevaléncia bruta e ajustada para a associagio
da pratica de atividade fisica no lazer com as variaveis sociodemograficas em 2013 e 2019.

Figura 1. Prevaléncia de pessoas de 18 anos ou mais de idade que praticam o nivel recomendado
de atividade fisica no lazer, com intervalo de confianga de 95%, por unidade federada. Pesquisa
Nacional de Saude, 2013 e 2019. Brasil. Fonte: Pesquisa Nacional de Saude, 2013 e 2019.
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Tabela 2. Analises brutas e ajustadas da associagdo de variaveis sociodemograficas com a pratica
de atividade fisica no lazer. Pesquisa Nacional de Saude, 2013 e 2019. Brasil.

2019

Sexo
Masculino
Feminino
Faixa etaria (anos)
18-24
25-39
40-59
60 ou mais
Escolaridade

Sem instrucdo e
fundamental incompleto

Fundamental completo e
médio incompleto

Médio completo e
superior incompleto

Superior completo
Raca/cor

Branco

Preto

Pardo

Outros (amarela/indigena)
Regido

Norte

Nordeste

Sudeste

Sul

Centro-Oeste

RP (IC95%)
bruta

1,00

0,68 (0,64-0,72)

1,00
0,72 (0,67-0,78)
0,52 (0,48-0,56)

0,38 (0,35-0,42)

1,00

2,02 (1,85-2,19)

2,45 (2,27-2,64)

3,28 (3,03-3,56)

1,00
0,84 (0,76-0,92)
0,91 (0,86-0,96)
1,19 (0,98-1,45)

1,00
1,00 (0,92-1,09)
1,03 (0,95-1,12)
0,99 (0,90-1,09)
1,09 (1,00-1,19)

Fonte: Pesquisa Nacional de Saude, 2013 e 2019.

2013

RP (IC95%) RP (1C95%)
ajustada bruta

1,00

0,66 (0,62-0,70)

1,00
0,70 (0,65-0,75)
0,57 (0,53-0,62)

0,53 (0,47-0,59)

1,00

1,70 (1,56-1,86)

2,10 (1,94-2,28)

3,23 (2,96-3,52)

1,00
0,99 (0,93-1,04)
0,95 (0,87-1,05)
1,18 (0,99-1,39)

1,00
1,08 (1,00-1,16)
0,98 (0,91-1,06)
0,97 (0,88-1,06)
1,05 (0,97-1,14)

7

1,00

0,77 (0,74-0,80)

1,00
0,86 (0,81-0,91)
0,67 (0,63-0,71)

0,48 (0,45-0,51)

1,00

1,61 (1,51-1,72)

2,18 (2,07-2,29)

2,95(2,80-3,11)

1,00
0,93(0,88-0,99)
0,91 (0,87-0,94)
0,94 (0,80-1,10)

1,00
1,04 (0,99-1,09)
1,09 (1,03-1,16)
0,97 (0,91-1,03)
1,12 (1,05-1,19)
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RP (IC95%)
EISELE!

1,00

0,75 (0,73-0,78)

1,00
0,80 (0,76-0,85)
0,72 (0,68-0,77)

0,61(0,57-0,66)

1,00

1,43 (1,34-1,53)

1,93 (1,82-2,04)

2,85 (2,69-3,02)

1,00
0,98 (0,94-1,03)
1,00 (0,95-1,06)
0,92 (0,77-1,09)

1,00
1,10 (1,05-1,15)
1,02 (0,97-1,08)
0,94 (0,88-1,00)
1,06 (0,99-1,12)
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Em 2013, a prevaléncia de atividade fisica entre os homens foi maior quando comparada a
das mulheres (RPa=0,66; IC95% 0,62-0,70). Essa diferenca foi discretamente reduzida em
2019 (RPa=0,75; IC95% 0,73-0,78). Em 2013 e 2019, verifica-se reducdo na prevaléncia de
AF no lazer e aumento da idade. Em relagfo ao grau de instrug¢io, em 2013, os participantes
com maior grau de instrugdo (superior completo) foram cerca de trés vezes mais ativos no
lazer (RPa=3,23; IC95% 2,96-3,52) quando comparados aqueles sem instrug¢io e com ensino
fundamental incompleto. Em 2019, essa diferenca foi menor (RPa=2,85; IC95% 2,69-3,02).
As diferencas na pratica de atividade fisica observadas em rela¢do a raga/cor foram seme-
lhantes em 2013 e 2019. De forma geral, ndo foram observadas marcadas diferencas na pra-
tica de atividade fisica no lazer entre as cinco macrorregiGes brasileiras.

DISCUSSAD

Os resultados deste estudo mostraram que, no periodo de seis anos, houve consideravel
aumento na propor¢io de adultos brasileiros que atingem as recomenda¢des de atividade
fisica no lazer. Entretanto apenas um em cada trés brasileiros adultos é ativo no lazer e,
como esperado, os homens, os mais jovens e aqueles com maior escolaridade sdo mais ati-
vos no lazer. Além do mais, o presente estudo mostrou que houve avan¢o na reducio das
grandes desigualdades sociodemograficas existentes na pratica de atividade fisica no lazer.

Uma série de estudos nacionais e internacionais mostra que a pratica de atividade fisica

9,17

no lazer é mais frequente entre homens™”. Uma série de fatores socioculturais pode expli-

car tal padrao'*

, incluindo estruturas machistas intrinsecas na sociedade®, que podem
impactar homens e mulheres diferentemente na decisdo e no prazer pela pratica de ativi-
dade fisica em diferentes periodos da vida*. Por exemplo, desde a infincia, meninos sio
incentivados a jogar bola e participar de brincadeiras coletivas, enquanto meninas sao mais
frequentemente incentivadas a ficar em casa e brincar de bonecas. Esses incentivos prolon-
gam-se por toda a vida®. Além do mais, a pratica de atividade fisica por mulheres em idade
reprodutiva é impactada pela gestacdo, a qual pode levar até quatro anos apds o parto para
retornar a niveis observados antes da gestacdo*. Os dados do presente estudo indicaram
que, embora a diferenca na pratica de atividade fisica no lazer entre homens e mulheres
persista, essa diferenca reduziu de 34%, em 2013, para 25%, em 2019. Mais a¢bes ainda sdo
necessarias para promover equidade na pratica de atividade fisica entre homens e mulheres
e, dessa forma, melhores indicadores de satide ptiblica em niveis globais®.

Nao ¢ surpreendente na literatura cientifica que individuos mais jovens sejam mais ati-
vos'. De forma geral, essas diferengas podem ser explicadas pelo fato de jovens terem mais
incentivo para a pratica de atividades fisicas no lazer, além de mais oportunidade de prati-
cas e jogos coletivos com os amigos”. Além do mais, conhecidos aspectos biolégicos rela-
cionados ao processo de envelhecimento, como a redu¢io na mobilidade e na capacidade
muscular, podem refletir em menos pratica de atividade fisica com o avango da idade®.
Por fim, aspectos relacionados ao ambiente, como exemplo, a seguranga puiblica, também
podem limitar a pratica de atividade fisica por idosos’. Os achados apresentados neste estudo
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reforcam a necessidade de investimento em politicas publicas que criem um ambiente favo-
ravel a pratica de atividade fisica, especialmente por idosos.

Os dados de abrangéncia nacional apresentados pela Pesquisa Nacional de Satide demos-
traram aumento na pratica de atividade fisica no lazer no Brasil e em todas as unidades fede-
rativas. Entretanto importantes diferencas regionais persistem. Em 2019, as regides Sudeste
e Centro Oeste, em especial o Distrito Federal, apresentaram prevaléncias de atividade fisica
no lazer mais elevadas, fato que pode ser reflexo das imensas desigualdades socioeconomi-
cas no pais. Novamente, esses dados mostram a importancia da implementacao de politicas
publicas de abrangéncia nacional que busquem o acesso justo e democratico a oportunida-
des para a pratica de atividade fisica no lazer®**%.

Dentre os aspectos que explicam o aumento da pratica no periodo, destaca-se a criagiao
do Programa Academia da Satide (PAS), pelo Ministério da Satide, em 2011%. Por meio do
PAS, construiram-se cerca de quatro mil unidades em mais de 2.700 municipios brasileiros,
proporcionando espacos de interven¢des comunitarias de promogio da satde, incluindo a
promocio de atividade fisica gratuita®. Uma série de avalia¢des tem demonstrado que esses
programas sdo associados & pratica de atividade fisica no lazer em diversos municipios e
capitais brasileiros, especialmente em mulheres, idosos e pessoas com baixa escolaridade®”.

Num pais onde a pratica de atividade fisica no lazer é apenas mais um dos privilégios
de homens, jovens, brancos e com alto grau de instru¢io®, os avangos no combate as desi-
gualdades socioeconomicas ocorridas nas duas tltimas décadas tém sido constantemente
ameacados pelo atual contexto politico brasileiro e pela implementagio de politicas de aus-
teridade’’. Desigualdades socioeconOmicas estdo diretamente relacionadas a aspectos que
aumentam a chance de os individuos praticarem mais ou menos atividade fisica, principal-
mente por causa das questdes relacionadas as oportunidades de acesso a espacos adequa-
dos para tal pratica. Dessa forma, esfor¢os politicos serdo necessarios para que os avangos
observados no acesso a pratica de AF, especialmente a continuidade da implementacao da
Politica Nacional de Promocgio da Satide e do PAS, e os seus progressos nio sejam anula-
dos™. Por fim, esses dados ratificam a necessidade de compreensdo da pratica de atividade
fisica como um produto social e ndo apenas uma escolha individual.

Concluindo, apesar do aumento na prevaléncia de atividade fisica no lazer em adultos
brasileiros nos ultimos seis anos, marcadas desigualdades sociodemograficas ainda existem.
O sucesso de futuras politicas ptblicas de promog¢ao da atividade fisica no lazer deve ser
avaliado sob a 6ptica dos determinantes sociais de satide e da reducdo de desigualdades na
pratica de atividade fisica.
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