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RESUMO

O objetivo do estudo foi analisar a relagao entre classe socioeconémica e aptidao
fisica em adolescentes residentes no Alto Sertdo Paraibano. Participaram do estudo
transversal 196 adolescentes escolares (idade: 16,6 £ 1,2 anos) do Instituto Federal
da Paraiba, campus Sousa. A avaliacdo da classe socioeconémica foi realizada
conforme o Critério de Classificacdo Econdémica Brasil 2022, classificando os
participantes em trés categorias: baixa, média e alta. Os testes fisicos do FitnessGram
foram empregados para avaliar aptiddes fisicas, como a cardiorrespiratéria, a forca e
resisténcia abdominal, do extensor do tronco, da parte superior do corpo e a
flexibilidade. Os resultados de cada teste foram categorizados como aptidao saudavel
ou baixa aptidao (necessita de melhoria). A analise estatistica utilizou a regressao de
Poisson com variancia robusta, calculando a razao de prevaléncia (RP) e intervalo de
confianga (IC) de 95% para baixa aptidao fisica entre as classes socioeconémicas,
considerando a classe alta como referéncia. Participantes da classe média
apresentaram maior prevaléncia de baixa aptidao cardiorrespiratdéria em comparagéao
aqueles da classe alta (RP 1,08; IC 95% 1,00; 1,15). Adicionalmente, os participantes
da classe baixa mostraram maior prevaléncia de baixa forga e resisténcia abdominal
em comparacdo com seus pares da classe alta (RP 1,10; IC 95% 1,01; 1,19). Nao
houve associagéo significativa entre classe socioeconémica e outras aptidoes fisicas
(p > 0,05). Em conclusao, os adolescentes no Alto Sertdo Paraibano pertencentes a
classe média exibiram uma maior prevaléncia de baixa aptidao cardiorrespiratoria,
enquanto os de classe baixa apresentaram uma maior prevaléncia de baixa forca e

resisténcia abdominal em comparacao com seus pares da classe alta.

Palavras-chave: Classe social. Fatores Socioecondmicos. Aptidao fisica. Saude.
Adolescéncia.



ABSTRACT

The aim of the study was to analyze the relationship between socioeconomic status
and physical fitness among adolescents residing in the highlands of Paraiba. A total of
196 school adolescents (age: 16.6 + 1.2 years) from the Federal Institute of Paraiba,
Sousa campus, participated in this cross-sectional study. Socioeconomic status
assessment was conducted according to the 2022 Brazilian Economic Classification
Criterion, classifying participants into three categories: low, medium, and high. The
FitnessGram physical tests were employed to assess physical fitness, including
cardiorespiratory fitness, abdominal strength and endurance, trunk extensor strength
and endurance, upper body strength and endurance, and flexibility. The results of each
test were categorized as healthy fitness or low fitness (in need of improvement).
Statistical analysis utilized Poisson regression with robust variance, calculating the
prevalence ratio (PR) and 95% confidence interval (Cl) for low physical fithess among
socioeconomic classes, with the high class as the reference. Participants from the
middle class exhibited a higher prevalence of low cardiorespiratory fithess compared
to those from the high class (PR 1.08; 95% CI 1.00; 1.15). Additionally, participants
from the low class showed a higher prevalence of low abdominal strength and
endurance compared to their high-class counterparts (PR 1.10; 95% CI 1.01; 1.19).
There was no significant association between socioeconomic status and other physical
fitness components (p > 0.05). In conclusion, adolescents in the highlands of Paraiba
belonging to the middle class exhibited a higher prevalence of low cardiorespiratory
fitness, while those from the lower class showed a higher prevalence of low abdominal
strength and endurance compared to their counterparts from the upper class.

Keywords: Social class. Socioeconomic factors. Physical fithess. Health.
Adolescence.
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1 INTRODUCAO

O sertdo paraibano, regido semidrida localizada no Nordeste do Brasil, € marcado por
uma paisagem desafiadora e uma realidade socioecondmica peculiar. Nesse contexto, a aptidao
fisica emerge como uma preocupacdo crescente, especialmente no que diz respeito ao
desenvolvimento saudavel de criancas e jovens, em uma regido onde estimativas apontam que
o Nordeste € a regido do pais com uma parcela consideravel da populacdo vivendo em baixo
nivel socioecondmico em comparacdo com outras regides’.

A aptidao fisica € amplamente abordada em duas perspectivas principais: o desempenho
esportivo, que busca a exceléncia atlética, e a aptidao fisica relacionada a sadde, que visa
prevenir doencas e promover o bem-estar geral, englobando aspectos como aptidao
cardiorrespiratéria, forca muscular, resisténcia e flexibilidade?. Durante a adolescéncia, uma
fase marcada por rdpidas mudancas fisicas e emocionais, a aptiddo fisica relacionada a satde

desempenha um papel fundamental®*

. Este periodo € crucial para estabelecer habitos saudéveis
que podem ter um impacto positivo duradouro na satide ao longo da vida adulta’’.

A participacdo regular em atividades fisicas durante esse periodo é fundamental para
manter um estilo de vida saudével, contribuindo para melhorar a aptiddo fisica relacionada a
saude, desempenho cognitivo e académico, saide mental e qualidade de vida, além de prevenir

38-11 Entretanto, no contexto do Alto Sertdo Paraibano, a

doencas crdénicas ndo transmissiveis
confluéncia dos fatores socioecondmicos se apresenta como um elemento crucial a ser
considerado. Limita¢des no acesso a espacos adequados para a pratica de atividades fisicas,
escassez de opcoes de alimentagdo saudavel e programas de educacao fisica de qualidade nas
escolas, podem culminar em um estilo de vida sedentario, bem como no aumento dos indices

de sobrepeso e obesidade, além de comprometer o desenvolvimento da aptiddo fisica dos

adolescentes!?.
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Estudos na literatura cientifica tém evidenciado que contextos desfavoraveis,
caracterizados por baixa renda familiar, baixa escolaridade dos pais, fatores demogréficos, falta
de servicos disponiveis e posse de bens no grupo familiar, t€tm sido associados a niveis
comprometidos de aptidao fisica relacionada a saide, especialmente no que se refere a aptidao
cardiorrespiratéria”‘”. Nesse contexto, torna-se essencial compreender e identificar fatores
que influenciam o desenvolvimento da aptiddo fisica, especialmente entre os adolescentes no
Alto Sertdo Paraibano. Conhecer e monitorar tais fatores torna-se fundamental para promover
estratégias que visem a melhoria da aptidao fisica nessa populacdo, assegurando igualdade de
acesso e oportunidades para todos os jovens. Diante disso, o presente estudo objetiva analisar
os fatores socioecondmicos associados a aptiddo fisica relacionada a saide em adolescentes

escolares no Alto Sertao Paraibano.

2 METODOS
2.1 DESENHO DO ESTUDO

Este é um estudo observacional de natureza quantitativa com delineamento transversal.
Este estudo é um recorte de um estudo observacional maior. As coletas de dados foram
realizadas no Bloco de Educacdo Fisica, do Instituto Federal de Educacao, Ciéncia e Tecnologia
da Paraiba (IFPB), Campus Sousa, entre junho e outubro de 2023. O estudo foi realizado em
conformidade com a Declaracdo de Helsinque e Resolucdo n.® 466/2012 do Conselho Nacional
de Satide do Brasil, apés aprovacio no Comité de Etica em Pesquisa (CAAE n.°
49857421.0.0000.5184). O estudo seguiu os critérios estabelecidos pelo STROBE para estudos

observacionais'®!”.
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2.2 PARTICIPANTES

Os participantes da pesquisa foram recrutados nos cursos técnicos e superiores do
campus Sousa do IFPB, por meio da divulgacdo da pesquisa em salas de aula e redes sociais
(Instagram e WhatsApp). A amostra foi composta adolescentes da referida institui¢do. Foram
adotados os seguintes critérios de inclusdo: adolescentes de ambos os sexos; idade
compreendida entre 14 e 19 anos; auséncia de problemas fisicos que impossibilitem a realizacao
dos testes fisicos; assentimento do participante e consentimento do responsavel para participar
da pesquisa. Os seguintes critérios de exclusdao foram adotados: desisténcia voluntdria por parte
do participante; ndo realizagdo de qualquer um dos testes fisicos propostos. Na época das
coletas, existiam 297 estudantes nessa faixa etdria matriculados na instituicao. Um total de 196
alunos foram incluidos na andlise final do estudo (66 % da populacdo alvo). Todos os

participantes e seus respectivos responsaveis forneceram consentimento informado por escrito.

Potencialmente elegiveis

(n=297)
Nio avaliados para elegibilidade
> (n=32)
= Recusaram participar (n = 32)
A 4
Participantes incluidos
(n=265)
Perdas durante o estudo (n = 69)
Auséncia dos seguintes dados:
» = (Classe socioeconéomica (n = 12)
= Indice de massa corporal (n = 3)
A = Testes de aptidio fisica (n = 54)
Participantes analisados
(n=196)

Figura 1 - Fluxograma da amostra do estudo.
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2.3 PROCEDIMENTOS

A coleta de dados foi conduzida presencialmente em dois locais: em um laboratério de
avaliacdo fisica com climatizagdo e ar-condicionado, bem como no laboratério de corporeidade
do IFPB. Adicionalmente, a aplicacio do teste de corrida foi realizada na quadra poliesportiva
coberta da mesma unidade. Todas as coletas foram conduzidas por uma equipe de pesquisadores
devidamente treinados. O processo de coleta seguiu uma sequéncia cuidadosamente planejada.
Inicialmente, todos os participantes preencheram o Questionario de Prontiddo para Atividade
Fisica!®. Em seguida, foi aplicado um questiondrio que abordava questdes pessoais,
demogrificas e comportamentais'®, incluindo o Critério de Classificacdio Econdmica Brasil
2022 da Associagio Brasileira de Empresas de Pesquisa!. Posteriormente, foram realizadas as
medidas antropométricas padronizadas. Por fim, os participantes foram submetidos a uma série
de testes fisicos do FitnessGram?’, seguindo a seguinte ordem: teste de sentar e alcancar com
protecdo das costas, teste de elevacdo do tronco, teste de flexdo abdominal, teste de flexao no

solo e teste de corrida de resisténcia cardiovascular aerébica progressiva.

2.4 VARIAVEL INDEPENDENTE
2.4.1 Classe socioecondmica

Para determinar o nivel socioecondmico, utilizou-se o questiondrio do Critério de
Classificacdo Econdmica Brasil, desenvolvido pela Associacdo Brasileira de Empresas de
Pesquisa'. Esse questiondrio emprega um sistema de pontuacio com base nas respostas
fornecidas para vérias varidveis incluidas no questiondrio, como a posse de bens, as condi¢des
de moradia e a escolaridade do chefe da familia. Apds a contagem dos pontos, os participantes
foram classificados em seis estratos socioecondmicos: D-E (0 a 16 pontos), C2 (17 a 22 pontos),

C1 (23 a 28 pontos), B2 (29 a 37 pontos), B1 (38 a 44 pontos) e A (45 a 100 pontos). No entanto,
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para fins estatisticos, os niveis foram agrupados em trés categorias: baixa (DE + C2), média

(C1+B2)ealta(B1 +A).

2.5 VARIAVEIS DEPENDENTES
2.5.1 Aptidao fisica relacionada a satide

A avaliagdo da aptiddo fisica relacionada a satide baseou-se na utilizagdo da bateria de
testes fisicos do FitnessGram?, que incluiu os testes fisicos conforme Quadro 1. Antes da
aplicacdo dos testes, os participantes realizaram exercicios de aquecimento e alongamento
adequados. Cada teste foi administrado de acordo com as diretrizes fornecidas no manual do
FitnessGram?’. Foi designado um avaliador para cada participante, garantindo um processo de
avaliacdo individualizado. Os resultados obtidos em cada teste foram classificados com base
nas tabelas normativas relacionadas a satde do FitnessGram, categorizando os participantes em
uma das seguintes classificacdes: zona de aptiddo saudédvel (aptiddao normal) ou necessita de

melhoria (baixa aptiddo)?.

Quadro 1 - Bateria de testes de aptiddo fisica relacionada a satide do FitnessGram.

Aptidao fisica Teste fisico
1 | Aptiddo cardiorrespiratdria Teste de corrida de resisténcia cardiovascular
aerdbica progressiva (PACER)
Forca e resisténcia abdominal Teste de flexdo abdominal
Forca e flexibilidade do extensor do Teste de elevagdo do tronco
tronco
4 | Forga e resisténcia da parte superior do Teste de flexdo no solo
tronco
5 | Flexibilidade Teste de sentar e alcancar com protecao das costas

2.5.2 Aptidao cardiorrespiratdria
A aptiddo cardiorrespiratéria foi avaliada usando o teste PACER?!, realizado em uma
quadra poliesportiva coberta. O teste consiste em correr continuamente para frente e para tras

em um espaco de 20 metros a um ritmo especifico que aumenta a cada minuto, orientado por
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uma gravacao de dudio. Cada participante corre de uma extremidade a outra do percurso de 20
metros, tocando a linha com o pé no sinal sonoro. Apds isso, eles se viram e correm de volta.
Um dnico bipe sinaliza o final de cada volta, enquanto um bipe triplo, que desempenha a mesma
funcdo que o bipe Unico, alerta que o ritmo estd prestes a acelerar. Se um participante nao
alcanca a linha no momento do bipe, ele tenta voltar ao ritmo imediatamente. O teste é
encerrado se o participante nao atingir a linha no momento do bipe duas vezes ou por exaustao
voluntdria. A pontuacdo registrada é o ndmero total de voltas completadas pelo participante,
sendo uma volta a distancia de 20 metros de uma extremidade a outra. O consumo maximo de
oxigénio (VO2m4x) foi estimado usando a equagio de Mahar et al.?* | que inclui dados de voltas

completas no teste, a idade e o IMC do participante.

2.5.3 Forga e resisténcia da parte superior do tronco

A forga e resisténcia da parte superior do tronco foram avaliadas através do teste de
flexdo no solo?’. O objetivo deste teste é realizar o maior niimero possivel de flexdes de 90° em
um ritmo cadenciado. As flexdes de 90° foram realizadas em um colchonete, com orientagcdo
auditiva para manter uma cadéncia de 20 flexdes de 90° por minuto (1 flexdo a cada 3
segundos). O participante comecou na posi¢do de brugos no colchonete, com as maos
posicionadas sob os ombros ou ligeiramente afastadas, dedos estendidos, pernas retas e
levemente separadas, € os dedos dos pés apontando para baixo. O participante empurrou o
colchonete com os bragos até que estes ficassem completamente estendidos, mantendo o corpo
reto, das pernas as costas. A postura deveria ser mantida durante todo o teste. Em seguida, o
participante abaixou o corpo usando os bracos até que os cotovelos ficassem dobrados a um
angulo de 90°, com os bragos paralelos ao chdo. Este movimento foi repetido o maximo
possivel. O teste foi interrompido se: (1) ocorreu a segunda correcao na forma de execugao; (i1)

o participante ndo pode mais continuar devido a exaustdo voluntdria; (iii) o participante



10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

19

demonstrou desconforto extremo ou dor. A pontuacdo final correspondeu ao nimero de flexdes

de 90° realizadas com éxito.

2.5.4 Forga e resisténcia abdominal
A forca e resisténcia abdominal foram avaliadas por meio do teste de flexdo

abdominal?®

, com o objetivo de realizar o maior nimero possivel de flexdes, com um maximo
de 75, seguindo um ritmo cadenciado orientado por dudio gravado. Os participantes deitaram-
se de costas em um colchonete, com os joelhos dobrados a um angulo de cerca de 140°, pés
apoiados no chdo e pernas levemente afastadas. Os bragos permaneceram esticados e paralelos
ao tronco, com as palmas das maos apoiadas no colchonete. Os dedos ficaram estendidos, e a
cabe¢a manteve contato com o colchonete. Os pés foram estendidos o maximo possivel a partir
das nddegas, enquanto permaneceram apoiados no chdo. Uma faixa de medi¢ao foi posicionada
sob as pernas, com as pontas dos dedos dos participantes apenas tocando a borda mais proxima
da faixa. Os participantes realizaram flexdes lentamente, deslizando os dedos pela faixa de
medicdo até que as pontas dos dedos atingissem o outro lado. Em seguida, eles se inclinaram
para baixo até que a cabeca tocasse o pedago de papel no colchonete. O movimento foi realizado
lentamente, seguindo a cadéncia especifica de cerca de 20 flexdes por minuto (1 flexdo a cada
3 segundos). As flexdes foram contabilizadas quando a cabeca dos participantes retornava ao
colchonete. O teste foi interrompido se: (1) o participante ndo pdde mais continuar devido a

exaustdo voluntdria; (i1) completou 75 flexdes; (ii1) ocorreu a segunda correcdo na forma de

execugdo. A pontuagdo foi baseada no nimero de flexdes realizadas com sucesso.

2.5.5 Forga e resisténcia do extensor do tronco
A forca e flexibilidade do extensor do tronco foram avaliadas por meio do teste de

elevacdo do tronco?’. O objetivo do teste consistiu em levantar a parte superior do corpo do
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chio usando os musculos das costas e mantendo a posicdo para fins de medi¢do. O teste foi
conduzido em colchonetes, utilizando uma régua de 12 polegadas. Os participantes deitaram-
se de brucos no colchonete, com os dedos dos pés apontando para trds e as maos posicionadas
sob as coxas. Um marcador (fita adesiva) foi colocado no colchonete, alinhado com os olhos
dos participantes, para que eles pudessem se concentrar durante 0 movimento. Os participantes
levantaram lentamente o tronco do chdo, com controle, até uma altura maxima de 12 polegadas.
A cabeca permaneceu alinhada de forma neutra (reta) com a coluna durante o movimento. A
posicdo foi mantida por tempo suficiente para que o avaliador colocasse a régua no chio a frente
dos participantes e determinasse a distancia entre o chdo e o queixo dos participantes. A régua
foi posicionada pelo menos uma polegada a frente do queixo dos participantes, ndo diretamente
abaixo do queixo. Cada participante teve a oportunidade de realizar duas tentativas, sendo
registrada a pontuacdo mais alta obtida. A pontuacdo foi registrada em polegadas, com

distancias acima de 12 polegadas sendo registradas como 12 polegadas.

2.5.6 Flexibilidade

A flexibilidade foi avaliada através do teste de sentar e alcancar com protecdo das
costas?’, que tinha como objetivo alcancar uma determinada distincia nos lados direito e
esquerdo do corpo. O teste foi conduzido utilizando o banco de Wells, uma caixa de madeira
de 12 polegadas de altura com uma escala de medi¢do no topo, marcando a distancia de 9
polegadas a partir da borda da caixa onde o pé do participante descansou. A extremidade "zero"
da régua estava mais proxima do participante. Os participantes retiraram os calcados e
sentaram-se no aparelho de teste. Uma perna ficou completamente estendida com o pé plano
contra a face da caixa, enquanto o outro joelho permaneceu dobrado, com a sola do pé apoiada
no chao. O peito do pé foi posicionado alinhado e cerca de 2 a 3 polegadas ao lado do joelho

reto. Os participantes estenderam os bracos para a frente sobre a escala de medicao, com as
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maos uma sobre a outra e as palmas voltadas para baixo. Mantendo as costas retas e a cabeca
erguida, os participantes avancaram diretamente com as maos ao longo da escala por quatro
vezes e mantiveram a posi¢ao do quarto alcance por pelo menos 1 segundo. Apds a medigdo de
um lado, os participantes trocaram a posi¢ao das pernas e repetiram o procedimento. O registro
foi feito em polegadas, arredondando para a meia polegada mais préxima, com uma pontuagao

maxima de 12 polegadas.

2.6 OUTRAS VARIAVEIS

As demais variaveis, como idade, sexo, escolaridade, etnia, caracteristicas da moradia,
nivel de atividade fisica e medidas antropométricas utilizadas para caracterizar a amostra ou
como varidveis de confusdo (covaridveis), foram obtidas por meio de entrevistas presenciais
(face a face), com o uso do questiondrio de Pesquisa Global de Sadde Escolar!® e medidas
padronizadas. O nivel de atividade fisica em intensidade moderada a vigorosa foi categorizado
em fisicamente inativo (< 60 min/dia) e ativo (60+ min/dia)®®. A estatura e a massa corporal
foram medidas utilizando uma balanca digital (modelo W200, Welmy, Brasil) e um
estadiometro portétil (modelo ES2060, Sanny, Brasil), respectivamente. O indice de massa
corporal (IMC) foi calculado como a razdo entre a massa corporal (em kg) e a estatura (em
metros) elevada ao quadrado (kg/m?). Os escores-z do IMC de cada participante foram
classificados de acordo com sexo e idade, seguindo a tabela de referéncia da Organizagdo

Mundial de Sadde*.

2.7 ANALISE ESTATISTICA
A andlise da amostra foi descrita usando estatisticas descritivas, incluindo média +
desvio padrdo para varidveis continuas e frequéncias absolutas (n) e relativas (%) para variaveis

categoéricas. A prevaléncia da baixa aptidao fisica, representando a zona ‘necessita de melhoria’,
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foi calculada através da frequéncia observada relativa (%), juntamente com intervalos de
confianga bootstrap percentil de 95%. A regressao de Poisson com varidncia robusta foi usada
para analisar a razdo de prevaléncia (RP) e IC de 95% para baixa aptidao (varidvel dependente)
entre as classes socioecondmicas (varidvel independente), considerando a classe alta como
grupo de referéncia. Essas andlises foram ajustadas para potenciais fatores de confusao: idade,
indice de massa corporal, escolaridade e nivel de atividade fisica. Foi realizada uma verificagdo
adequada dos pressupostos da regressaio de Poisson, incluindo a avaliagdo da
multicolinearidade. A qualidade de ajuste dos modelos foi avaliada pelo teste Omnibus. Todas
as andlises foram realizadas utilizando o software SPSS versao 27 (IBM Corp., Armonk, NY),
e um nivel de significancia de p < 0,05 foi adotado como critério estatisticamente significativo

para todas as andlises.

3 RESULTADOS

Os resultados da caracterizacao dos participantes incluidos no estudo estio apresentados
na Tabela 1. A maioria é do sexo feminino (64%), estd cursando o ensino médio integrado
(90%), reside em drea urbana (70%), sendo que 59% moram no estado do Rio Grande do Norte
e 40% na Paraiba. Quanto a atividade fisica, 69% dos participantes sdo fisicamente inativos, e
27% apresentam excesso de peso corporal (sobrepeso ou obesidade). Em relacdo a classe

socioecondmica, 25% pertencem a classe baixa, 46% a classe média e 29% a classe alta.



Tabela 1 — Caraterizacgdo dos participantes (n = 196).

Variaveis do estudo Média = DP ou n (%)
Idade, anos 16,6 1,2
Mocas 125 (63,8%)
Pardo/Negro 91 (46,4%)
Branco/Amarelo 105 (53,6%)

Ensino médio

176 (89,8%)

Ensino superior 20 (10,2%)
Reside em area rural 58 (29,6%)
Reside em area urbana 138 (70,4%)
Reside na Paraiba 79 (40,3%)
Reside no Rio Grande do Norte 115 (58,7%)
Classe baixa 50 (25,5%)
Classe média 90 (45,9%)
Classe alta 56 (28,6%)
Fisicamente ativo 60 (30,6%)
Fisicamente inativo 136 (69,4%)
Estatura, m 1,65 £ 0,09
Massa corporal, kg 61,4+123
IMC, kg/m? 22,4 +37
Sobrepeso 44 (22,4%)
Obesidade 9 (4,6%)
VO,méx, ml/kg/min 35,7+5,8
Flexdo no solo, qtde 5,4+6,7
Flexdo abdominal, qte 10,3 +12,4
Extensao do tronco, pol 6,7+1,9
Flexibilidade, pol 10,4 +29

Os dados continuos sio apresentados com média + desvio padrao (DP),
enquanto os dados categdricos sdo expressos em frequéncias absolutas (n)
e relativas (%). IMC, indice de massa corporal; VO,méx, consumo

maximo de oxigénio.
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A Tabela 2 apresenta as prevaléncias de baixa aptidao fisica geral e estratificadas pela
classe socioecondmica. Em relagdo as prevaléncias observadas na amostra total, foi observada
uma alta prevaléncia de baixa aptidao cardiorrespiratéria (84,7%), baixa forca e resisténcia da
parte superior do tronco (80,6%), baixa for¢a e resisténcia abdominal (80,1%), baixa forca e
resisténcia do extensor do tronco (87,8%), e baixa flexibilidade (48,0%).

A Tabela 3 e a Figura 2 apresentam os resultados da associacdo entre classe
socioecondmica e baixa aptiddo fisica. Os participantes da classe média mostraram uma maior
prevaléncia de baixa aptidao cardiorrespiratdria em comparagdo aqueles da classe alta (RP 1,08;
IC 95% 1,00; 1,15). Além disso, os participantes da classe baixa apresentaram uma maior
prevaléncia de baixa forga e resisténcia abdominal em comparagdo aos seus pares da classe alta
(RP 1,10; IC 95% 1,01; 1,19). A classe socioecondmica ndo se associou a forca e resisténcia da

parte superior do tronco, a forca e resisténcia do extensor do tronco e a flexibilidade (p > 0,05).
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Tabela 2 — Prevaléncias de aptidao fisica de acordo com a classe socioecondmica em adolescentes no Alto Sertdo da Paraiba, Sousa, Brasil (n = 196)

Todos Classe baixa Classe média Classe alta
n % IC 95% n % IC 95% n % IC 95% n % IC 95%

Aptiddo cardiorrespiratoria

Normal 30 153% 10,2-20,7 7 140% 59250 9 10,0% 44-16,7 14 250% 14,3-37,0

Baixa 166 84,7% 79,3-89,8 43 86,0% 75,0-94,1 81 90,0% 83,3956 42 750% 63,0-85,7
Forga e resisténcia da parte superior

Normal 38 194% 13,8-251 9 18,0% 17,8294 14 15,6% 8,9-233 15 268% 16,1-38,6

Baixa 158 80,6% 74,9-86,2 41 82,0% 70,6922 76 844% 76,7-91,1 41 732% 61,4-839
Forca e resisténcia abdominal

Normal 39 199% 144-255 7 140% 59240 16 17,8% 10,0256 16 28,6% 17,5411

Baixa 157 80,1% 74,5-85,6 43 86,0% 76,0941 74 822% 744-90,0 40 71,4% 58,9-82,5
Forca e resisténcia do extensor do tronco

Normal 24 122%  7,5-17,2 7 140% 59245 12 133% 6,7-21,1 5 89% 1,8-17,5

Baixa 172 87,8% 82,8-92,5 43 86,0% 755-94,1 78 86,7% 78,9-93,3 51 91,1% 82,5-98,2
Flexibilidade

Normal 102 52,0% 44,8-59,1 23 46,0% 32,7-60,0 44 489% 37,8-589 35 62,5% 49,1-75,0

Baixa 94  48,0% 40,9-55,2 27 54,0% 40,0-673 46 51,1% 41,1-622 21 37,5% 25,0-50,9

Os dados sdo apresentados com frequéncia observada absoluta (n) e relativa (%) e intervalos de confianga (IC) bootstrap percentil de 95%.



Tabela 3 — Associagdo entre classe socioecondmica e aptiddo fisica em adolescentes escolares no Alto Sertdo da Paraiba, Sousa, Brasil (n = 196)
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Baixa aptidao Baixa forca e

Baixa forca e

Baixa forca e

cardiorrespiratoria resisténcia fla parte resisténcia abdominal resisténcia do extensor Baixa flexibilidade
superior do tronco
RP (IC 95%) P RP (IC 95%) p RP (IC 95%) P RP (IC 95%) P RP (IC 95%) P
Modelo bruto
Classe socioecondmica
Baixa 1,06 (0,98; 1,15) 0,150 1,05(0,96; 1,15) 0,275 1,08 (1,00; 1,18) 0,064 0,97 (091;1,04) 0,416 1,12(0,98;1,27) 0,084
Média 1,09 (1,01; 1,17) 0,026 1,06 (0,98; 1,15) 0,116 1,06 (0,98; 1,15) 0,142 0,98 (0,93; 1,03) 0,399 1,10 (0,98; 1,23) 0,107
Alta 1,00 (Ref.) 1,00 (Ref.) 1,00 (Ref.) 1,00 (Ref.) 1,00 (Ref.)
Modelo ajustado
Classe socioecondmica
Baixa 1,04 (0,96; 1,13) 0,318 1,04 (0,95; 1,14) 0,357 1,10(1,01; 1,19) 0,034 0,97 (0,92; 1,05) 0,519 1,10 (0,96; 1,25) 0,164
Média 1,08 (1,00; 1,15) 0,039 1,06 (0,98;1,14) 0,147 1,07 (0,98;1,16) 0,117 0,98 (0,93;1,03) 0,464 1,09 (0,97;1,21) 0,151
Alta 1,00 (Ref.) 1,00 (Ref.) 1,00 (Ref.) 1,00 (Ref.) 1,00 (Ref.)

Os dados sdo apresentados com razdo de prevaléncia (RP) e intervalos de confianga (IC) de 95%. Os valores em negrito indicam modelos com p < 0,05. Os

modelos foram ajustados para idade, indice de massa corporal, escolaridade e nivel de atividade fisica. Todos os modelos estatisticamente significativos

apresentaram qualidade de ajustamento satisfatério (p < 0,05 no teste de Omnibus).
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Figura 2 — Associacio entre classe socioecondmica, baixa aptiddo cardiorrespiratdria (painel A) e baixa
forca e resisténcia abdominal (painel B) em adolescentes escolares no Alto Sertdao da Paraiba, Sousa,
Brasil (n = 196). Os dados s@o apresentados com razdo de prevaléncia (RP) ajustada e intervalos de
confianca (IC) de 95%. Os modelos foram ajustados para idade, escolaridade, indice de massa corporal
e nivel de atividade fisica. Todos os modelos estatisticamente significativos apresentaram qualidade de
ajustamento satisfatério (p < 0,05 no teste de Omnibus). ACR, aptiddo cardiorrespiratéria; FRA, forca

e resisténcia abdominal. * p < 0,05.
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4 DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo investigar a associa¢do entre classe socioecondmica e
aptiddo fisica em adolescentes escolares no Alto Sertdo Paraibano. Os principais achados
foram: a) adolescentes da classe média exibiram maior prevaléncia de baixa aptidao
cardiorrespiratéria em comparagdo com os da classe alta; b) adolescentes da classe baixa
apresentaram maior prevaléncia de baixa forca e resisténcia abdominal em comparagdo com
seus pares da classe alta; c) a classe socioecondmica ndo demonstrou associagdo significativa
com a forga e resisténcia da parte superior do tronco, a forca e resisténcia do extensor do tronco
e a flexibilidade. Estes achados contribuem para uma compreensao dos fatores que influenciam
a aptidao fisica nessa populacdo, destacando dreas de atengdo para intervengdes direcionadas.

Com relacdo a associacdo entre classe socioecondmica e baixa aptidao
cardiorrespiratéria, observou-se que adolescentes no Alto Sertdo Paraibano pertencentes a
classe média exibiram uma maior prevaléncia de baixa aptiddo cardiorrespiratéria em
comparacdo com aqueles da classe alta. Esses resultados estdo em linha com estudos anteriores
realizados com criangas e adolescentes escolares de Florianépolis/SC e Uruguaiana/RS?2°, No

entanto, nossos achados foram contraditérios com estudos conduzidos em Janudria/MG?7?

e
Santa Cruz do Sul/RS%. A divergéncia entre os resultados destaca a complexidade da relacio
entre classe socioecondmica e aptiddo cardiorrespiratdria, ressaltando a importancia de
considerar ndo apenas fatores biologicos, mas também aspectos geograficos, ambientais,
comportamentais e sociais. Em particular, a alta prevaléncia de inatividade fisica entre

adolescentes de baixa renda3?3*

pode ser um dos principais determinantes da baixa aptidao
cardiorrespiratoria observada. Isso estd em consonincia com a evidéncia de que a inatividade
fisica estd associada a uma menor aptiddo cardiorrespiratéria'®>. Além disso, as disparidades

educacionais e sociais também desempenham um papel significativo. Por exemplo,

adolescentes de escolas publicas tendem a apresentar maior prevaléncia de baixa aptidao
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cardiorrespiratéria em comparacio com seus pares de escolas privadas®, devido, em parte, as
melhores instalagdes e programas esportivos oferecidos pelas escolas privadas. A auséncia de
politicas publicas e programas de intervencao especificos para promover um estilo de vida ativo
nessas comunidades, especialmente em dreas com caracteristicas socioecondmicas
desfavoraveis, como o Alto Sertdo Paraibano, também pode contribuir para as disparidades
observadas na aptidao cardiorrespiratéria entre diferentes classes socioecondmicas.

Os resultados do presente estudo revelaram que os adolescentes pertencentes a classe
baixa apresentaram uma maior prevaléncia de baixa forca e resisténcia abdominal em
comparacdo com seus pares da classe alta. Esses achados contrastam com outros estudos
realizados com criancgas e adolescentes escolares de Janudria/MG, Uruguaiana/RS e Santa Cruz
do Sul/RS*?7?° 0s quais ndo encontraram uma associacdo significativa entre classe
socioecondmica e for¢ca muscular. No entanto, Petroski et al.?’ observaram que adolescentes
residentes em dreas rurais apresentaram uma maior probabilidade de baixa forca muscular em
compara¢do com seus pares de dreas urbanas em Janudria/MG. Em conjunto, esses resultados
sugerem que as condi¢des socioecondmicas podem influenciar a forca muscular dos
adolescentes, especialmente aqueles mais desfavorecidos economicamente. A for¢ca muscular
desempenha um papel crucial na capacidade motora e esportiva dos adolescentes®>®,
influenciando diretamente sua qualidade de vida relacionada a satide®’. Para manter a forca
muscular em niveis adequados para a idade, os adolescentes necessitam principalmente de
pratica regular de atividade fisica e uma dieta balanceada®’. No entanto, adolescentes de baixa
renda frequentemente enfrentam dificuldades em acessar alimentos adequados e locais
apropriados para a pratica de atividades fisicas, bem como programas de exercicios,

40-42 " como é o caso de vdrias cidades do Alto Sertdo da

especialmente em regides mais carentes
Paraiba. Essas barreiras podem contribuir significativamente para as disparidades observadas

na forca muscular entre diferentes classes socioecondmicas.
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As implicagdes praticas dos achados deste estudo apontam para a necessidade de
politicas publicas e programas de intervencdo que visem a melhoria da aptiddo fisica de
adolescentes, principalmente daqueles nas classes baixa e média. Estratégias que apontem para
a reducdo das desigualdades no acesso a instalacdes esportivas, a promocdo de hébitos
alimentares sauddveis e a implementacdo de programas de atividade fisica inclusivas sdo
fundamentais para enfrentar as disparidades identificadas neste estudo. Além disso, a integracao
de abordagens multidisciplinares, que considerem ndo apenas a aptiddo fisica, mas também
fatores nutricionais, psicossociais e educacionais, podem ser cruciais para promover mudangas
significativas nessas comunidades.

Em relacdo as limitacdes do estudo, é importante ressaltar que possiveis vieses ou
restricdes na amostragem podem ter influenciado os resultados. Sendo assim, sugere-se que
pesquisas futuras sejam realizadas com amostras maiores e mais representativas da populagdo
estudada, a fim de obter resultados mais precisos e generalizaveis. Além disso, ¢ fundamental
investigar outros fatores que possam influenciar a aptiddo fisica em adolescentes, como o
ambiente familiar e a cultura local. Dessa forma, serd possivel obter uma compreensao mais
abrangente da relacdo entre classe socioecondmica e aptiddao fisica, contribuindo para o

desenvolvimento de intervencdes mais eficazes e direcionadas a essas comunidades.

5 CONCLUSAO

Este estudo revelou uma associac@o entre a classe socioecondmica e a baixa aptidao
cardiorrespiratoria e baixa forca e resisténcia abdominal em adolescentes escolares no Alto
Sertdo Paraibano. Os adolescentes pertencentes a classe média exibiram uma maior prevaléncia
de baixa aptiddo cardiorrespiratoria, enquanto os de classe baixa apresentaram uma maior
prevaléncia de baixa forca e resisténcia abdominal em comparagdo com seus pares da classe

alta.
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APENDICE A — Termo de Assentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TALE

Esclaracimenios,

Este & um convite para vocé parficipar da pesquisa. MIVEL DE ATIVIDADE FISICA
E FATORES ASSOCIADOS EM CRIANCAS F ADCLESCENTES DO ALTO SERTAD
FPARAIBAND, que tem comp pesquisador responsdvel a professor Fabio Thiage Madel da
Silva.

Esla pesguisa prelende vanficar os poncipais falores associados ao nivel de
abvidade fisica em cnancas e adolescentes, como fambém denbificar os possivers habitos
sedentinos, 8 qualidade de vida, a qualidade da sona, o nivel de ansiedade, o desempenho
COOnVG, O SXCESS0 do pesh. 3 pressac artenal, as capacidades fisicas, habilidades
MoLoras @ 0% aspactos socioecondmicos. Esse estudo & imporante pois o baxo indice de
pratica de alividade fisica podo acarmefar diversas doonCas, como dizbolos bpo 2,
hipariensao entre oulras,

Caso concorde com a parlicipacao, wvocgé sera submebdo a responder alguns
questionanas, reslizar avaliacio fisica e testes maotores. Assim como em toda pesquisa
centifica que envaolva parbcipacdo de seres himenos, esta podera trazer algum soo
psicossocial 8o paricipante, em vanado fipo e graduactes wvanadas, fas como,
constrangimants, sanlimento de imposicdo para a participaco na pesquisa, dentra oulros,
imnas salantamos que sus participacio & do cardter veluntdno, isto 4, a qualguer momenio
vioCe poderd recusar-se oo desishir de paicipsr e retirar seu conseniiments. Sus recuss
ndo trard nenhum prejuizo em sua relacio com o pesquisador ou com a InstitvicBo de
ensing participants

Vook poderd tirar suas ddwidas ligando para o professor Fabso Thiago Maciel da
Silva, atraves do ramera (B3 98745-0345 Email fabioth286@notmal com

s dados qua wocol ird formecer serfio confidenciais, e sendo divulgedos apenas em
congressns efou publicactes centificas, néo. havendo divuigacio de nenhum dado que
possa lhe identificar

Esses dados serfo guardados pele pesquisador responsavel om local seque o por
um pefiodo de 5anos.

e voce tiver algum gasto psla sua parlicpacao nessa pesguisa, ek sera assumido
peto pesquisador e reembolsado.

Se yood sofrer algum dane comprovadamente decomenie desta pesquisa, Serd
indenzado.
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Cualquer dinvida sobre a éica desse estudo vocd deverd entrar em confato com o
pesquisador  responsavel.  Fahio Thiago Maciel da  Siva, (B3) O08745-0345
TahicihZ8@nhatmail. com. Ou ainda o Comild da Elica am Pasquisa do Cantro Univarsitano
LINIESP= CEP/LINIESFY, telefone (83) 2106-3849, e-mail: comile eticai@iesp edu_br

Esle documento foi impresso em duss vias. Uma ficard com vocé € & outra com o
pesquisador responsavel Fabio Thiago Macisl da Silva

consenimento Livre e Esclareciio

ApGS tor o esclaracido sobra 0F objetvos, IMPOrtAncea & o Modo Como o5 dados
sardo colelados nessa pesguisa, albm de conhecor s nsces, desconforios ¢ beneficios
que ofd [rard para a odncia o ler ficado ciente de lodos os mous direitos,
Bu '
abaixo assinado, concordo em participar da pesquisa; "MIVEL DE ATIVIDADE FISICA E
FATORES ASSOCIADOS EM CRIAMNCAS £ ADOLESCENTES DO ALTO SERTAQ
PARAIBANCD, & autoriza a divulgacao das informacdes por mim fomecidas sm congressos
ey pubbcantes cientificas desde que nenhum dado possa me identificar

e de 2023.

fob Ay fed L. Che
Fabio Thisga Maciel da Silva
{Pesquisador)

Assinafura do paricipante da pesquisa
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APENDICE B - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

Tituko da pesquisa- MIVEL DE ATIVIDADE FiSICA E FATORES ASSOCIADOS EM
CRIANCAS E ADOLESCENTES DO ALTO SERTAD PARAIBAND

Pesquisador Responsavel Fabio Thiago Maciel da Silva

Talafona da contale: (83] B8T45-0045

E-maill. fabiaty 283 hairmail eom

1. Seu fiho estd  sendo
corvidado (a) a parlicipar de uma pasquisa nasia institusio

2.0 prepdsite da pesqusa & venficar os principais fatores associados ao nivel de alividade
fislca em crgncas & adoescantes, comd Bmbam dentficar os possiveds habitos
sedentdnios, 8 qualidade de vide . 5 qualidade de sono, o nivel de ansiedade, o desempenho
cogniivo, 0 excesso de pesn. 8 pressao arterial, 85 capacidades fisicas, habilidades
matores & 05 aspeckos sodoecondmicos. Esse estudo 4 imparianta pois o baixo indice de
pratica de alividade fisica pode acarrolar diversas doencas, como diabeles bpo 2,
hiperensio entre oulras.

3 A partopacac nesta pesquisa consistira em responder alguns questonanos, realizar

avabacao fisica & festes molores Assim como em toda pesquisa oentifica gue envolva
paricipacao de seres humanos, esia podera aZer algum nsco Dsicossocial ac pariipants,
em vanado tpo o graduacbes vanadas, tals comd, constrangimento, sentimento de
Imposicao para a participacio na pesguisa, denfre cutros, mas salientamos gue sua
paricipacao & de carater voluniarno, isto &, a qualguer momenio wocg podera recusar-se ou
desistir de participar e relirar ssu consentimento. Sua recusa ndo trara nenhum prepuizo em
sua relacho com o pesguisador ou com a Insttuicéo de ensing parficipante

4 A parficipacda de sew filho, ndo acametara nenhum preconceiin, disciminacio ou
desiqualdade social

5 Os resultados desta esiudo podem sar publicados, mas o nome ou dentificacio de seu
filhe ndo serfo revelados

. MNéo havera remuneracio ou sjuda de cusio pala participacdo. Quaisquer dinidas que
vood tiver em relacio & pesquiss ou & parlicipacio de seu filhe, antes ou depaois do
consentimento, serfio respondidas por Fabio Thiago Maciel da Silva

T Assim, eshe termo esia de acorde com a Resciucdo 466 do Consslhe Macional de Sadde,
de 12 de dezembro de 2012, para proteger os direitos dos sares humanos em pesquisas,
Qualguer divida quanio sos direlos de seu itho como sujeilo participante em pesquisas,
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ol 58 sentir que sed fithe fol colocado em riscos nlo previstos, vood podera contatar o
pesquisador  responsavel.  Fahio Thiago Maciel da  Siva, (B3) O08745-0345,
TahicihZ8@nhatmail. com. Ou ainda o Comild da Elica am Pasquisa do Cantro Univarsitano
UNIESP=- CEP/UNIESF/, telefone (83) 2106-3848, e-mail: comile eficai@iesp edu_br

Li a5 informagies acima, recebi explicacies sobre a natweza, riscos e banslicios do
profeio. Assumo a paricipacio de meu filho e compreendo que posso retirar meu
consentimento e miermrompd-o a qualquer moments, sem penaldade ou perda de beneficio.
A0 asnar asta tarmo, ndo astou desistindo do quaisquer direitos meus. Uma odpa desle
termo me o dada,

de de 2023,
b Ay feod L. Shoa
Fabio Thisgo Macel da Silva
(Responsavel pela pesquisa)
Irmpeessla dafosoieica
40 Respansavel legal
Fosponsavel kegal do participante da pesquisa pele Participania da
Peaguiss
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ANEXO A - Normas para publicagéo na Revista Brasileira de Atividade Fisica e Saude

OS/022024, 15:44 Instrugdes aos autores | Revista Brasileira de Atividade Fiskca & Sadde
— A O Revista Brasileir
— - de Arvidade Figico
L) & Saride

Inicio § Instructes aos autores

Instrucdes aos autores

Apresentacdo

A Revista Brasilelra de Atividade Fisica & Sadde (RBAFS) € o periddico oficial da Sociedade Brasileira
de Atividade Fisica & Sadde, de acesso aberto (open occess), de avaliagdo por pares, fluxo continuo e
de carater multidisciplinar. A miss3o da RBAFS € de disseminar o conteddo cientifico de carater
tedrico, empirico e educacional para contribuir no avango da area de atividade fisica e sadde. A

RBAFS aceita manuscritos nos seguintes idiomas: portugués, espanhol e inglés.

Escopo e politica editorial

A RBAFS publica artigos de elevado mérito cientifico que contribuam para avan¢os na area de
Atividade Fisica & Sadde, com interface nas seguintes linhas editoriais:

* niveis, tendéncias, fatores correlatos e determinantes da atividade fisica,
comportamento sedentario e da aptid3do fisica relacionada a salde: estudos gue
investiguem de forma transversal efou longitudinal as prevaléncias, niveis, tendéncias,
fatores correlatos e determinantes de indicadores de atividade fisica, comportamento
sedentario e da aptidao fisica relacionada a saude;

= desenveolvimento, adaptacdo transcultural e validagdo de instrumentos para mensurar a
atividade fisica, comportamento sedentdrio e aptid3o fisica relacionada a sadde:
estudos sobre o desenvolvimento e a testagem das propriedades psicométricas de
instrumentos para mensurar indicadores de atividade fisica, comportamento sedentario e de
aptidao fisica relacionada a sadde, de seus fatores correlatos e determinantes;

* consequéncias de indicadores de atividade fisica, comportamento sedentério e aptidao
fisica relacionada a salide sobre diferentes indicadores de sadde: estudos gue analisem
de forma transversal efou longitudinal a inter-relagdo entre indicadores de atividade fisica,
comportamento sedentario e aptidao fisica, e destes sobre indicadores de salde;

» efeitos de intervengdes sobre a pratica de atividade fisica, comportamento sedentario,
exercicio fisico e aptid3o fisica relacionada a saide, e destes sobres diferentes
indicadores de sadde: estudos que investiguem eficacia, efetividade, eficiéncia, alcance,
manutencdo, aspectos de validade interna e externa de intervencSes sobre indicadores de
atividade fisica, comportamento sedentario e aptidao fisica, e destes sobre indicadores de
salde;

= formagdo de recursos humanos, abordagens histdricas e socioculturais em atividade
fisica, comportamento sedentario, aptid3o fisica relacionada a salde, e suas inter-
relagbes: estudos que analisem com focos educacional (formac&o profissional), histdrico

hitpairbals. oy br/RBAF Sidiretizes 12
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efou sodial pspectes relacionados a atividade fisica, comportamento sedentario & aptiddo
fisica relacionada a sadde, & suas inter-relagies.

Os manuscritos devem ser apresentados exclusivamente 3 RBAFS, ndo sendo permitida sua
submissdo simultdnea a outro perigdico. Conceitos, ideias e opinides emitidos nos manuscritas,
bem camo exatidio, adequacio e pracedéncia das citagies biblingraficas e das llustraghes, sdo de
inteira responsabilidade dos autores, ndo refletindo, necessaramente, a posigdo do Conselho
Editorial da Revista, Editores Cientificos e Associados ou da Sociedade Brasileira de Atividade Fisica
& Salide,

1 Se¢ies da publicagho

A RBAFS publica manuscrites nas seguintes seqbes:

1.1 Artigo original - destina-se b veiculacdo de estudos conduzidos a partir da aplicagio de
matodos cientificos rigorosos, passivais de replicacdo efou generalizagdo, abrangendo tanto as
abordagens quantitativas guants as qualitativas de investigagdo nas linhas editoriais da RBAFS, gue
resultemn da analse meticulosa de dados primdrios ou secundarios. Manuscritos que apresantem
resultados de ensakos clinicos devem obrigatoriamente ser acompanhados do ndmero e entidade
de registro do ensaio clinico (por exemplo: ClinicolTriols.gov). Essa exigéncia estd em consonancia
coam 3 recomendacao do Centra Latino-&mercano & do Canbe de Infarmacio em Cléncas da Sadde
|BIREME], da Organizagdo Pan-Americana da Sadde [OPAS), da Organizacao Mundial da Sadde
[OMS] sobre o Registro de Ensaios Clinicos & serem publicadas a partir de arientagdes da OMS,

de nternoiional Commitiee of Medical Journal Editors [ICM]E) & do Workshap ICTPR.

1.2 Artigo de revisiio - destina-se a veiculagho de revisbes sistematicas, metanilise e revisdes de
e0opa de investigagkes fas linhas editerigis da RBAFS, A5 revishes sistemdticas & metandlizes
devern obedecer a5 diretrizes internacionais de revisdes sistematicas e apresentar 3 analise da
qualidade metodoldgica des estudos incluidos, bem como seu registro na base

eletrinica International Prospective Register of Systemalic Reviews [PROSPERD). Para as revisties de
escopa, o registro tambem deverd ter feito (por exemplo, na Open Science Framework:

https:/ fosf.iof).

1.3 Editorials - destina-se a wveiculagdo de textos redigidos por profissionais convidades, de notdria
capacidade académica em tbemas especificos, definidos pelo Comselho Editorial da RBAFS,

1.4 Carta ao edltor - destina-se a velculagao de textos destinados ao leltor ou pesquisador que
desefa submeter uma reflexdo ou aprofundamento sobre o conteddo de um manuscrito publicado
na REAFS,

1.5 5ecao especial - destina-se a velculagao de estudos gque abordem agdes, experiéncias
inovadoras nas seguintes dreas:

it ety gg. o RBSFSidiminime
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1.5.1 do diagndstico a agdo: experiéncias em promogdo da atividade fisica e satde; destina-se 3
veiculagdo de manuscritos com as experiéncias de intervengdo profissional gue denotem um
esforco de aplicacao do conhedmento clentifico |4 produzido no desenvaolvimento de agfies de
prompgdo da athidade fisica, aptidao fisica relacionada a saide e redugan de comportamentos
sedentdrios nos seus diferentes contextas {universidades, centros de saude, escolas, entre outros),
Os manuscritos podem apresentar a5 bases conceltuals, os modelos [4gicos, as estratégias de
interventio & suas dificuldades e potencialidades, de modo & fomentar e consolidar agies para a
promocio da atividade fisics, aptiddo fisica relacionads & selde ¢ redugdo de comportamentos
sedentarios. Estudos com resultados dessas intervengdes davem ser direcionados para a secdo de

artigos originais,

1,5.2 pesquisa e pas-graduagio em atividade fisica € sadde; destina-se a veiculacao de
experidncias de pesquiza e de formarcdo de pesquisadores, Interessam para esta sedo
contribuigdes gque descrevam modos de organizagio de grupos de pesquisa ou de trabatho em rede
com wistas ao desenvolvimento de projetos de pesquisa e agies de formagdo ou capacitagdo de
recursos humanos para investigacado em athvidade fisica e sadde;

1.5.3 experiéncias curriculares inovadoras em atividade fisica e sadde; destina-se 3 veiculagao
de refatos de experiéncias curriculares, actes e estratéglas Inovadaras que capacitem os estudantes
& profissionais de educacho Miica para trabalhar com promocio da atividade lsica, aptidfc fisica
redacionada b saude ¢ reducio de compartamentos sedentarios, em diferentes contextos, por
exempla, no Sistema Unico de Sadde, em escolas, academias, clubes;

1.5.4 séries técnicas em atividade fisica ¢ sadde: destina-se i veiculagio de manuscrites breves
que abordem técnicas, metodologias, procedimentos para analise g interpretacao de dados,
desenvolyimento e testagem de instrumentos para mensurar indicadores de atividade fisica,
compariamento sedentano e de aplidaa fisica rielacionada a sadde: de seus fatores correlatos e
determinantes;

1.5.5 ensaios tedricos em atividade fisica e sadde: destina-se a texto original gue deservolva
argumento sobre termatica bem delimitada, definigio de termos e comceitos inerentes aos aspectos
abordados pelas linhas editoriais da RBAFS;

1.5.6 posicionamentos: destina-se a texto criginal que desenvoiva posigéo oficial da Soomedade
Brasileira de Atnvidade Fisica & Sadde sobre temas de seu interesse, Somente podem enviar
rmanuscritos mesta categorna autores coredadas pelo Conselho Editonal da REAFS;

1.5.7 protecolos de estudos em atlvidade fisica e sadde: destina-se a veiculagan de protocolos de
estudos que contribuam pars svangos na drea de atividade fisica e sadde, A publicacio do
protocolo de estudo se justificard pelo interesse em se conhecer questiies, hipdteses e justificativas
redevantes, bem como um meétedo com elevads ménto clentifico, antes dos resultados serem
redatadas em outras publicagtes, O protocolas devern redatar estudos planejados ou &m
andaments, e estudos concluidos ndo serao considerados. O protocolo poderd ser publicado

it ety gg. o RBSFSidiminime
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independentemente do desenho de estude, incluindo estedos obhservacionais, experimentais e
revisdes sisternaticas, O protocolo de estuda deverd sequir as mesmas regras de aprovagao ética a
de registro, conforme as demais secbes da RBAFS, Recomenda-se fortemente & estruturatdo e
escrita do protocodo conforme diretrizes e checklists adotados pela REAFS; inclusive, recomenda-se
fuee of auloras Incheam & lista de '&'E#Iﬁtﬂl;ﬂl‘.'l prre=nchica ra carta de submissio,

1.5.8 suplementos: destina-se a veiculagio de anais de eventos centificos da drea de atividade
fisica & sadde, promovido ou apoiado pela Sociedade Brasileira de Atividade Fisica e Saide, gue
ireclui resumos de apresentaches orais ¢ phateres, aprovados pelos Comités Chenulicos das
instituicdes crganizadoras e seguindo as normas da revista, no item 2.2 Corpo do resumo dos

suplemantos,

Contate a revista na eventualidade de divida sobre a aderéncia de um manuscrito am relagdo a

politica editorial e/ow secdo da publicagio;

2 Apresentacio de manuscritos

Ois autores devem realizar a leftura atenta das instrugdes antes de submeterem seus manuscritos a
RBAFS.

Aceitam-sa manuscritos escritos na forma culta em um dos seguintes idicmas: porbegues, espanbol
ou inglés, Os manuscritos em portugués e espanhol devem ser acompanhados dos resumos no
idioma original & em Inglés, Aquelss submetidos em Ungua espanhola devern ter também wm
resuma em portugues, Os manuscrtos em lingua inglesa dewvem incluir o resume no idioma
ariginal & em portugués. Para submissies em portugués ou espanhol, oferece-ze a opgdo de

traducao Integral do manuscrita para o Inglés, com oustos para o5 autones,

{5 manuscritos devem ser preparados em editor de texto do Microsoft Waord. Os arguivos dewvemn
ter extensdo DOC, DOCX ou RTF. Deve-se adotar a seguinte formatacdo na préparacdo do arguivo
de texto:

= paginas em formato A4, numeradas no canto superior direlto a partir da “pagina de tioulo®,
com margens de 2.5 om linferiar, superior, esquerda e direita);

fonte Times Mew Roman, tamanho 12;

espacamento duplo,

nurmeracio de linhas (lopout da pagina), reiniciando a cada pagina;

fdo & permitids wso de notas de rodapé,

Mo gquadra 1, consta as orientagies sobre o prepans dos manuscritos oom o NOmero maxine de
palayras, caracteses, referéncias ¢ lustragdes parmitido de scorda Com a sefdd da pubicacio,

Quadra 1 - Nimera maximao de palavras, caracteres, referéncias e ilustiragdes permitido de acorde
com a secio da publicagBo

it ety gg. o RBSFSidiminime
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1.1 Ongmul

(el
z
z

12 Rewsio 6.000
1.4 Carta 20 editer 750 100 5 1
15 Segoes especians
EYFYEE] 2000%*** 150 100 15
157 3.000 250 100 30 3
158 - 250 100 - -

* Sem incluir o resumo, abstract, referéncias e ilustragdes.
*+* Contagem de caracteres com espacos,

¥¥% Para o item 1.5.1, uma das ilustragdes deve ser obngatoriamente o madelo légico do
programa/intervencdo.

w#&% Para o item 1.5.5, aceitar-se-3o até 3.000 palavras, sem induir resumo, ahstract, referéncias e
llustragdes.

A PAGINA DE TITULO (Modelo) deve Inclulr, nesta ordem, as seguintes informagbes:

* Texto de divulga¢do dos principais resultados com, no maximo, 200 caracteres {contando
espagos), para divulgagdo nas redes sociais da RBAFS (Twitter, Facebook, Instagram).

* Seqdo do manuscrito (tipo de artigo);

Linha editarial na qual gostaria que o manuscrito fosse avaliado;

Titulo complete, com, no maximo, 100 caracteres incluindo 0§ €5pagos:

o apenas a primeira letra da primeira palavra deverd ser maidscula, exceto os nomes
proprios;

¢ evitar 3o maximoe o uso de siglas no titulo;

Titulo completo em inglés, com até 100 caracteres incluindo o5 espacos;

Titulo resumido (running title), com, No Maximo, 50 caracteres incluindo os espagos;
Autor(es) e respectivas afiliagdes institucionais, organizados na seguinte sequéncia (obs.:
apos submissao do manuscrito, ndo serd permitido efetuar alteragtes na autorial:

o Instituicio, centro, departamento, cidade, estado e pais - por exemplo: Universidade
Federal de Santa Catarina, Departamento de Educagao Fisica, Florianépolis, Santa
Catarina, Brasil;

¢ nao é permitida a abreviatura de nomes dos autores, de estados e instituigdes;

9 apds o nome de cada autor, indicar o nimero de registro no ORCID (https://orcid.org) -
por exemplo: Jodo Santos’
https: {/orcid.org/0000-0002-9647-3448
1 Universidade Federal de Santa Catarina, Departamento de Educacdo Flsica,
Floriandpolis, Santa Cataring, Brasil,

* Informagtes do autor responsavel pelo contato com & equipe editorial da revista, na seguinte
sequéncia: autor, e-mall, enderego completo (rua, nimero, complemento, cidade, estada,

pals, CEP} - por exemplo:

Mips Orbats. org boRBAFS dmirizee
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CONTATD
Jxdo Santos
|iErbafs.org.br
Ruafawvenida Presidente X, n, 100, S8o Jodo, Pernambuco, Brasil, CEP; S0000-007

= Copntagem de palavras no texto, no resumo e ng alsirgct, assim como nomers de referéncias
e ilustragbes {tabelas, figuras e quadros);
¢ Decharacdo de corflito de interesse, Caso ndo exista, miormar o Seguainte lexto,

Canflito de interesse

O= autores declaram nao haver conflito de imteresses.

* Financiamento: informar agéncia de fomento e nimero do processo quando o manuscrito for
proveniente de projetos que receberam financlamento - por exemplo;

Financiamarnino
Dades do financader...

= Contribuigdo dos autores: os autores dewem espacificar quals foram as contribubgies
individuais de cada auter na elaboragio do manuscrioo - por exemplo: Sobrenome do auwtar
AB, participou da concepcdo inicial do estudo, redacdo e revisio critica do texto, Sobrenome
do autor C0, foi responsavel pela busca da literatura, coleta de dados;

® Agradecimentos: informar ern texto brave instituicdes, & culras, a que se deseja agradecer -
Qar exempo:

Agradecimentos
O aulores agradecem..,

= [ndicar trés possiveis revisores para sed manuscrito [nome compléeto, institulcao & e-mail):
@ paratanto, aceltam-se apenas revisores com titulo de doutcrado e conhecimento na
area a qual 0 manuscrito esta relacionado;

2.1 CORPO DO MANUSCRITO

Para TODOE 05 TIPOS DE ARTIGO, Inclulr a secdo do manuscrito (tipo de artigo) no Inicio da
primeira pagina.

Para os manuscriios originais e de revisdo, incluir na primeira paging a se¢do do manuscrita, o
titulo completo em portugués e inglés; o titulo resumido; & um resume ndo estruturado com
ate 250 palavras, cufo conteddo deverd conter obrigatoriamente objative, meétodos, resultados e
conchusiio, Of autores devern apresentar no resumo 0 abjetivo do estudn, caracteristicas da
amostra, modidas das prindpais variaves, principais resultados @ conclusdo. Para of manuscritos
submetidos as seqles especiais. o conteddo do resumo fica a critério dos autores, respeitando-se o
lirmite de 150 palayvras,

itpes iirats. org, bR BAFSidmtime e
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Para todos as manuscritos, apds o résumo, os autores devem listar de trés a cinco palavras-chave,
a5 quais devem constar na base de descritores em Cincias da Sadde (Dels - http:/ /decs.bvs.br] ou
no Medlcol Subfect Headings {MeSH - hitp: [ lwwawv.nlmondh_gov/mesh/MBrowser.html| - sugere-sa
que o5 autores usem palavras-chave ndo contidas no tTule do artige, As palavras-chave devem ser
separadas por ponta e virgula, com apenas a primeira letra maliscula, excelo para name progrio -
por exemplo; Atividade motora; Obesidade; Adolescents,

Em seguica, devemn ser apresentadas tradugbes ermn inglés tante para o resume (Abstract] quanto
para as palavras-chave (Keywords), No resume, ndo se citam refergncias ¢ deve-se evitar o uso de

siglas e abreviagbes.

D5 manuscritos das segdes 1.1 @ 1.2, prefecencialmente, deverdo estar organizados conforme itens
quie sequem, constando os elementos essencias respectivos: Introdugdo; Metodos; Resultados;
Discussdes e Referéncias ou Intreducda; Métodos; Resultados e discussdes {juntos) e Referéncias -

todos os ttulos dos topicos devemn conter apenas a prmaeira letra mailscula @ ndo usar negrito,
Introdugdo

s autores devemn demonstrar um texto que conste uma sintese do estado atual da arte sobre o
tema do manuscrito, principais lacunas de conhedmento, definicdo do problema e sua relevancia,

hipdteses/pressuposicbes sobre o estudo e, de forma clara, o objetive do estudo.
Métodos

O autores devem apresentar o tipo de estuda, populacdo-alva, calculo de tamanho da amaostya
quando for o caso e descrigdo detalhada do processo de selegao; oritérios de inclusdo e exclusdo;
descrigdo precisa e objetiva de como cada variawvel fol operacionalizada, indicadores de validade,
reprodutibilldade e consisténcia Interna das medidas utilizadas; planc de anallse estatistica,
apresentando cada procedimenio utitizado & sua finalidade; dados da aprovagéo do projetorno
Comité de Etica em Pesquisa (protocola de aprovagial,

Resultados

Os autores devern apresentar dados gerais da amestra, namero de perdas, recusas & exclusdes;
caracteristicas gerals da amostra; resultados das principais variavels do estudo; descricao dos
principais achados de cada ilustragies (tabelas, figuras, guadras),

Discussio

O aulores devem apresentar, no primeing pardgrato, of principais achados do estudo, sem repetin
0% resultadas; indicar of pontos fories @ Iracos do estids; comparar, explicas & apreseniar it
implicagdes dos principais achados do estudo; por fim, apresentar uma conclusdo, que ndo deve
aparecer comd parte separada da discussdao,

itpes iirats. org, bR BAFSidmtime Traz
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ReferBncias

{5 autores devem respeitar a guanudade limite indlcada para cada tipo de manuscrito (ver guadra),

utilizando referéncias atuais e gue tenham relacdo direta com o conteddo do manuscrito.

Estas secbes devem ser apresentadas em sequéncla, sem a necessidade de serem Inlciadas numa

pagina nova,

Recomenda-se, fortemente, a ubilizagdo das diretrizes a seguir na preparacao do manuscrico
conforme a seqdo da publicagio (item 1) 3 que e destina:

COMSORT = ensaios controlados e randomizados;

STARD = estudos de acuracia diagndstica;

BACHDEE oul PRISMA = rvvindes sishemaricas & maganiiss;
CQUORCM - revisbes sislermndticas;

» STROBE - estudos observacionals,

= COMSMIN - validacio de instrumentos;

= SPIRIT - protocolos de ensaios clinicos;

= PRIZMA-P - protocolos de revisdes sisternaticas € metanalise.

2.2 CORPO DO RESUMO DOS SUPLEMENTOS

Para os resumos dos suplementos (secdo especial - 1.5.8) com até 250 palavras, incluir na primeira
limha o thule com letra inicial maldscula e as demals mindscula jcom excecdo de momes proprios); a
Instituiglo apenas do primeiro autor [Ohservar o crédito: Laboratdrio (opcional].Curso (opcional).

Cento, Universidade (sem sigla). Cidade, Estado. Pais.

;e-maill apenas do primeiro autor, Apds o
resuma, 05 autores devem listar de trés a cinco palavras-chave, as guais devem 520 separadas por
ponto @ virgula, cam apenas a primaira letra maiisculs, excsto para nome prdpric - por enemmle:
Attvidade motory; Obesidade; Adolescents,

3 Referéncias

O nameers mdsime de relerdncid por manuscrits deve Ser rigorosamente respeitado. Essas
informagfes estio descritas no quadro 1, com as orientages sobre o preparo dos manuscritos,

As referncias devem ser apresentadas no corpo do lexio usando sislema numeérnico, por ordem de
aparecimento no texto, usando algarismos arabicos sobrescritos, serm espaco entre o ndmers da
citagdo e g ditima letra do texto - por exempia; A inatividade fisica @ um fator de risco para as
deendas carviecasculares’?, Destaca-2e, ainda, gue as referGncias devem vir antes da wirgula au do
ponto final da sentenga. 5 forem citadas mais de duas referéncias em sequéncia, apsenas a
primeira e a ultima devem ser digitadas, sendo separadas por um trago fexemplo: TF), Em caso de
citacao alternada, todas as referénclas devemn ser menclonadas, separadas por virgula [exermpla:
12,1933} Caso seja necessario utilizar uma ou mais cltagies no formato autor-data, deve-se utilzar
este padrio: Farias jinior®; quande ervolver dois autores, este: Farias Janior & Rech”. No caso de
Artipos conmlerda iris ou mag autares, o citaghio deve APAFBCEr COM O Nome do primeirg autor
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sequido de et al. = por exernpla: Farias Junior et al.”. As preposicies [da, de, da) presentes nos
nomes dos autores citados devem ser retiradas da lista de autores - por esempia; para “de Farias
Jdnior JC, Barros MG, da Silva, [ICMY, o correto serla “Farias unlor |2, Barros MG, Silea, 1CM°.

A organizagdo da lista de referéncias deve ser realizada em conformidade com o estilo Vanoouver,
apresentado em maior detathe nos Requisitos Uniformes para Manuscritos Submetidos a
Perltdicos Blomédicos [Uniform Requirements for Manuscripts Submitted 1o Slamedical fournais):
<hietpf fanwna, i nibg o Bsd funiform_requirernents.htmi:.

Az referénoias devem ser numeradas sequenclalmente conforme aparicdo no Texio & ter
alinhamento 4 esquerda, Comunicagbes pessoais, resumos e dados ndo publicades ndo devemn ser
usados como referénda 0 OO 0 do texte, nem ser incluidos na lista de referéncias. Deven-se citar
todos os autores da obra quando o numero for de ata seis autores, & somente 05 seis primeiros
seguidos da express3o “et al.” guando a obra tiver mais de seis autores, As abreviagbes dos nomes
das revistas devern estar de acordo com os titulos da List of fournods Indexed in Tndex Medicus

(v nimunibugow/pubs/libprog.html ) ow, no caso de periddicas ndo indexados, com o dulo
abreviado oficial respectivamente adotado {exemplo: Rev Bras Ativ Fis Saide]. O ndmero da pégina
final dos artlgos deve ser abreviado, de modo a ndo repetir as dezenas, centenas e milhares da

paging infcial.

Todas as refer@ncias devem ser apresantadas de moda correto e complato. Averackdade das
informagdes contidas na lista de referéncias & de responsabllidade dos autores, No casa de uso de
algum soffware de gerenciamento de referéncias bibliogrificas (por exemplo; EndMote), o8 sutores
deverio converter g% referéncias para texto plang, NEo submeter o manuscrito corm hiperiinks entre

as raferéncias citadas e a lista apresentada ao final do texto.

O edivores estimulam, quando possivel, a gitagio de artigos publicados na RBAFS,
Sequern exemplos de referéncias de trabalhos cientificos,

3.1 Artigos em periddicos

Artigos em periddicos com até seis autores:

Hallal P, Victora CG, Wells JCK, Lima RC, Physical Inactivity: prevalence and assoclated variabies in
Brazilian adults. Med 5ci Sports Exerc, 2003;35(11):1394-000,

Artigos em periddicos com mais de seis autores:

MERGS LA, 50uss AGME, Feres F, Pinta 1, Tenajura L, Sousa [E etal, Infludnc da pressao de
lieradan dos stents coronarnos implantados em pacientes com infarte agudo do micodrdio: ans|Ee
pela angiografia corondria quantitativa. Arg Bras Cardiol. 2003; 80{3): 2505,

Artigos publicados em suplementos de periddicos;
Pt drhrts. g, bo R BAF Sidimiie ir
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Webber L5, Wattigney Wa, Srinhvisan SR, Berenson G5 Obesity studies in Bogalusa. am | Med 5ci.
1995:310( Suppl 1):553-61.

Artigos em ahead of print

McKeage K- Tobramcin inhalation powder: a review of its use in the treatment of chranic
pseudomanas aeruginosa infection in panents with cystic fibrosis. Drugs [journal on the Intermet].
2013 [cited 2012 Moy 7]. Available from: http://link.springer.com/article /10,1007 %2 Fs40265-013-
0141-0. [Epub ahead of print].

3.2 Livros & capitulos de livros

Livro - autoria individual:

Mahas M. Atlvidade fisica, sadde e qualidade de vida. 5% ed. Londrina: Midiegraf, 2003.
Livro - autoria institucional:

Socledade Brasielra de Hipertensao, Socedade Brasileira de Cardiologla, Sociedade Brasileira de
Mefrologia, IV Diretrizes Brasileiras de Hipemensdo Arterial, Sac Paule; BG Cultural; 2002,

Caplitulo de livro - avtoria Individual:

Zanella MT. Obesidade e fatores de risco cardiovascular, In: Mign Jr O, Nobre F [eds). Risco
cardiowascular global: da veoria & pratica. 27 ed. 530 FPaulo: Lernos Edicorial Berenson G5. Obhesity

studies in Bogalusa, Ami | Med Scl, 1995 3103uppl); 20040, p. 109-25.
3.3 Tese ou dissertacho;

Branddo AA, Estuda longitudinal de fatores de risco cardiovascular em uma populacio de jovens
[tase de doutorade], Rio de Janeiro; Universidade Federal do Rio de Janeira; 2001,

3.4 Obras em formato elecrfnion:

Sabroza PC, Glabalizagio e sadde: impacto nos perlis epidemioldgicos das populagBes. In; 4°
Congresso Brasileiro de Epldemiclogla [onling]; 1998 Ago 1-5; Rio de Janeiro,

Anais eletrdnicos, Rio de [aneiro; ABRASCD; 1998, [citade 1999 jan 17]. Disponivel em; url;
htp:f fwsviw, abrasco. com.br fepirnogEs,

1.5 Qutros documentos:

Centers for Disease Control and Preventlon and Mational Center for Health Statistics/CDC, CDC
growth charts: United States, 2002; Disponivel em: <kttp/www.cdcgov, be/grawthcharise [3007
junhal,
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IBGE. Sintese de indicadores sociais: uma analise das condigdes de vida da populagdo brasileira;
2015, 35th ed. Rio de Janeire: IBGE; 2015, Disponivel erm:
<https:/{biblioteca.ibge.gov.brivisualizacao(livros/Iva501 1 pdf> [2018 Maio].

4 Nlustragbes (tabelas, figuras, quadros, fotos, mapas)

Todas as llustraghes devem ser inseridas no mesmo arquive do texto, apds as referénclas
bibliograficas, e ser acompanhadas de um titulo autoexplicativo, O ttulo deve ser descrito de forma
que possibilite o entendimento do leitor,

Recomenda-se utilizar o seguinte padrao, por exemplo;

Figura 1 - ¥X¥¥ [Figura, espago, ndmero da mesma, travess&o). Andlise utilizada, varldvels em andlise
DU termo gue agrupe as vandvels, pessoas, bocal, ano g, guando possivel, o nimero de sujelto (n =
k). Deve ser posicionado abaike da lustragso.

Tabela 1 - X¥X (Tabela, espago, ndmers da mesma, travessdo]. Andlise utilizada, vartiveis em anallse
U TEFFTS gUE Agrupe 85 varddveds, pessoas, bocal, ana e, quande poassivel, o aimero de sujeits (n =
kx]. Deve ser pasicionado acirma da (lustragan,

Cuadra 1 - 1000 {Tabela, pspace, ravesslo, nlbmern da mesma), Descricdo dos principals ibens e
contetdos apresentados ne quadng, Deve ser posicionado acima da flustragie,

Unidades de medida, abreviagies, simbolos & estatisticas devern estar apresentados de modo claro
e objetivo, As ilustragies devem podem ser coloridas ou monocromaticas (escala de cinzal.
Fotografias podem ser usadas, desde que apresentern boa quakidade grafica {maxima 21om da
largura, 300dpi}. Mdo usar negrite para informar a significdncia estatistica, bem como os nomes
das varidvels e suas categorias; usar simbolos e letras (%, §, #, 2, Y, entre outros), com explicagdes no
rodapé da tabela ou figura. As explicagfes [descricles) no rodapé da tabela efouw figura devem
adotar a seguinte padronizagao!

@ marcadores ou indicadores sobrescritos: adicionar o marcador ou indicar no radapa,
saguido de espago e da respactiva descricdo = por exemplo; @ Categoria com maior
nimero de casos sem dados validos. Caso haja mais de um marcador ou indicar & ser
descritn, eles devem ser aﬁfﬁﬂﬁl-ﬂdﬁﬁ L g0 e do oubng, separados por ponto @
wirgula - por exemplo: # Catagoria com maior ndmero de casos sem dados validos; ®
Categaria com menor numern de casos sem dados validos,

% =iglas g abreviagdo: devemn ser apresentadas separadamente da descrigao dos
indicadores e marcadores, adotando-se a seguinte padronizacio: sigla, seguida de sinal
de igual, espaco e respectiva descricdo = por exempio: IMC = indice de massa corporal.
Todas as siglas a/ou abreviacdes devam ser apresentadas uma ao lado da outra,
separadas por panto & virgula & com ponto s final - por exemplo: TMC = indice de
rassa Corporal; AF = atividade fisica,

Fitpe bt g, bR EBSF Sidmitrime iarg



D20, 1584 Ferughes aos auiores | Ravets Brosfeim oe Advidade Fisic & Solde

As llustragiies devem ser usadas somente quando necessanas para a efetiva compreensdo do
trabalha, sem repetir informagdes ja apresentadas no corpo do texto, Todas as ilustragdes devem
ser mumeradas por ordem de aparecimento, conforme o tipo (tabela, figura, guadro), devendo-se
Indicar no texto o local aproximado no qual devem ser inseridas. Fotos, mapas e assemelhados
devern ser Identificados coma figuras. Deve-se utilizar na preparagdo das llustragies a mesma fonte
utilizada ne texeg,

As tabelas devem apresentar as seguintes medidas maximas: 8 om au 17 om de largura, nao
devendo conter linhas em espessura superior a 1.0, nem linhas no interior ouw nas lalerais,

Az abelas devem ser construidas em arquive do Word, As figuras {mapas, graficos, fotos e
similares), devem ser enviadas nos formatos: Power Point, Excel, Word ou vetorial. Qs formatos
vetoriais aceitos sdo; Al (Adobe Mastrator), POF {Portable Document Formet), WMF (Windows MetaFi-
Te), EFS (Encopswled PostSoniot) ou SVG (Scaloble Vectoriol Graphics). Ma utifizacdo de softwares outros,
sugere-se buscar exportar os graficos em algum dos formatos vetorials acima {copiar e colar no
Word normalmente ndo & uma boa opgio). Deve-se evitar o enio de ilustragdes e graficos no
formato JPG, GIE, PNG ou similar.

{5 autores ndo devem utltizar sombreamento nas tabelas e guadros; ndo devern constar linhas nas
suas laterals efou no melo, apenas nas partes superior e Inferior; as linhas das bordas devem vir na
espessura padrio do Word, recusando-se o uso de linhas mals grossas e com efeltos, em cores e
demais; deve-se descrever todas as siglas no rodapé das llustragbes; o5 nomes das varidvels devem
ter apenas a primeira letra maidscula - por exempla: Classe econdmica, Peso saudavel, Nao tolera-se
0 uso de abreviaghes de palavras nas tabelas - por exemplo: Ens. Fund. Incompleto. AS categorias
das varidveis devem ser destocadas para a direila - por exemplo,

Classe econbmica
A

B

L

O/E

M3 se aceita o wso de negrito, sublinhado e putros efeitos, Deve-se evitar o uso de siglas nas
tabelas mas, guandoe ndo for possivel, todas devem ser descritas no rodapé das ifustragbes. 0 itens
descrites no redapé da tabela devem ser separados por ponto e wirgula, um apds o owtro - gar
exemplo: IMC = indice de massa corporal; AF = atividade fisica,

Ma apresentagdo dos resultados nas tabelas e no texto, observar distribuigdo por frequéncla
retativa (representar com o simbolo %, no cabeqalho da tabela ou na escala de medida do grafico):
apresantar o dado com uma cass decimal — por exemplo; 37,2%; distribuicho por requéncia absaluta
{represantar corm & letra n, ne cabegatho da figura au na escala de medida do grifico): adicionar um

itpes iirats. org, bR BAFSidmtime
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espaco antes e apds o sinal de igual = por exemplo, N = 229 ou n = 2_.23% (texto em portugués) e 2,239
[texto em inglés); formas de apresentar dados com interdalo de confianga; 23.4% ([C95%: 195 -
25.3], {23 4% IC95%: 19,5 - 293}, Adotar o mesmo padrdo para apresentar valores médios e IC95%;
o5 valores de média e desvio padrao deverao ser apresentados com duas casas decimals - por
exemple: 20,34 ou 2,33, quands a média e o desvio padrdo estiverem juntos, adicionar um espago
entre as informacdes - por exemplo; 20,34 £ 2,33,

Ma apresentagio de resultados referentes ao uso de regressoes e similares, usar duas casas
decimais ¢ aplcar urm espaio entre &5 infnrmal;ﬁ-es. Exceto entre o5 vakores do intervako de
confianga, conforme seque; para o texto em portugeds: OR = 0,40 [[095%; 0,31-0,53) ou (DR = [40;
1C95%: 0,31-0,53); para o texto em inghés: OR = 0,40 [95%CL 0,31-0,53] ou (OR = 0,40; 95%C1 0.31-
0.52]. Ha uma situacdo que exige adaptacdc; a regressio linear, pois podera assumir valores
nagativos, @ usar hifen dificultarsd a leitura, Desse modo, devera ser comao seque: [ = -66.60; (95%C]:
~110.30; -22.90) ou B = -B6.6 [95%0: -110.32; -22.92).

Para apresentacdo de dados que contenham uma categoria de referéncia, esta devera ser nomeada
comio 1. ndo “categoria de referéncia” ou outra denominacdo. Adotar espaco entre as informagfes
de texto e sinais, como, por exempilo; baixo peso: « 18 kg/m?; peso normal: 19-24,9% kg/m?; varisel
sexo: masculing = 1 e femining = 2,

Valpresdep

Apresentar em trés casas decimais & com espago entre as informagies do p e 05 sinals - por
axemple: p = 08T ou p < 0,001. Para indicar que o valor p fol igual ou sUperior a um certo pono de

corte, limitar a duas casas decimials - por exemplo: p= 0,05 ou p = 0,10

5 Conflito de Interesses

Atransparéncla do processo de revissio por pares € a credibllidade dos manuscritos publicados
dependem, ao menos em parte, de come o conflito de interesses é ratado durante a redagan,
reisha por pares e ioamada de decisdo pelos editores, Esse tipa de conflito pode Emergir quanda
DULOrEs, revisores ou edilores possee m INTEresses que, aparentes ou nao, podem irfluenciar na
elaboracio ou avaliagdo dos manuscritos. Assim, tanto 0s autores quanto os revisoras devem
Comunicar & revista a existéncia de conflito de interesses de gqualguer natureza. O conflito de
interessas pode ser dé natureka pessoal, comerdial, p-::litlca, académica ou financeira. Quando os
autores submetem um manuscrito, eles sdo responsaveis por reconhecer e revelar a existéncia da

conflito financeire ou de qualguer outra natureza que possa ter influenciado seu trabalho.

0= autores devem reconhecer no manesorto todo o apolo financewro para o trabalho & outras
conexdes financeiras ou pessoals com relagdo a pesquisa. Por sua vez, tambem os revisores ad hac

devem declinar da revi=#0 de um manuscrto quando houver gualguer conflito de interesses gue
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possa influir em sua opinido. Mo memento da submissdo de um manuscrito, os autores desvem
encaminhar também a declaragdo de confiito de interesses, elaborada conforme modelo adotado
pela revista {ver modelo no item 10}

& Aspectos éticos

O autores devem informar, no texto, se 3 pesquisa fol aprovada por Comité de Etica em Pesguisa
em consenancia com o disposto na Declaracdo de Helsinkl, na resolucas n. 196/96 ou 466/12 (para
pesguisas realizadas a partie de 12 de derembro de 2012] do Consalla Nacional de Satde & demais
'df'ip-ﬂiﬂiw'i A rmativos vigentes, Mos trabalhos experimentals envalvends animais, conforme
estabelecido pelo Colégio Brasileiro de Experimentacido Amimal [COBEA), as normas e os principios
ftions vigentes deverm Ser respeitados, 08 ensaios climicas devern ser devidamente reqistrados o
Registro Brasibeiro de Ensaios Chinicos (ReBEC) ou em oubra entidade de regisiro de ensaios cinicos
[por exempdo; ClinicalTrials.gov). Os autores devern emviar, juntaments com 0 manuscrits, 3 copia da
certidio efou declaracdo atestando a observancia 4s normas éticas de pesguisa, inclusive copia.da
aprovacdo do protocolo de pesquisa em Comité de Etica em Pesquisa com seres humanos. Estudos

que ndo atendam tals requisitos ndo serao aceltos para publicacac na revista.

T Direitos autorais

O autores deverdo encaminhar, no rmoments da submiss3o do manuscrito, a Dedaracéo de
Tramsferéncia de Direitos Autcrais assinada, em conformidade com o modefo fornecido pela revista
[wer models no itemn 10). Manuscritos aceitos para publicacio passam a ser propriedade da revista,
ndg podendo ser reproduzidos, mesmo que de forma parclal, inclulndo a tradugdo para outro
idioma, Sem a auTorizacan por escrit da RBAFS,

B Agradecimentos)financiamentos

Ma pagina de titulo, 0s autores devem mencionar as fontes de financlamento para o estudo e os
names de institulgies, agénclas ou pessoss que devam ser nominalments agradecidas pela apaloa
Augl realizsgio. D5 putores deverm Manter em el poder prove decumental de gue a3 pessoas e
institulges citada na secio de agradedimentos autcrizaram 3 inclusao do Leu nome, uma ver que
tal citagdo nominal pode implicar endosso aos resultados e conclusiies do estude,

9 Colaboradores

itpes iirats. org, bR BAFSidmtime
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Todos o5 autores deverm ber contribuldo substancialmente para o deservalvimento do manuscrito,
de modo que possam assumir respansahilidade pela referente autoria. Os critérics de autodia
devemn basear-ze nas deliberagfes do ICMJE, que determina o reconhecimento da autonia baseado
em contribulgdo substancial relacionada aos seguintes aspecios; 1, concepan do manuscrito,
anallse & interprecacio dos dados; 2, redacdo do manuscrilo ou revisio critica relevante do
conteddo inbebectual; 3, aprovacdo final da versdo a ser publicada, Essas rés condiches devemn ser
integralmienie atendidas, @ tais informagies devem canstar na pagina de tiulo,

10 Submizsio dos manuscrites

Recomenda-5e que, antes de submeter o manuscrito & RBAFS, o5 autores verifiquem se ele se
enguadra em alguma das linhas editoriais & se estd de acordo com as mormas da revista, b
submissdo dos manuscritos & RBAFS pode ser feita em qualquer periodo do ano (gdota-se sistema
de fluxo continuo e sem mterrupgdo do processo de submiss3o de manuscritos), devendo ser
efetuada na plataforma eletrénica da revista: <http:/ /wenwr.rbafs.org.br/RBAFS/about /submissions>,

Para submeter 0 manuscrito, o primeiro autor ou correspondente deverd estar obrigatoriamente
cadastrado na plataforma. Todos os autores emvolyidos no manuscrito devem ter seus dados
cadastrais inseridos na pagina de submiszdo do manuscrite, na plataforma da revista. Admite-se a
submissdo de manuscrito contendo resultados de estudos gque tenham sido praliminarmente
publicados na forma de resumos, Mo momento da submissan, 05 autores deverdo anexar em
“COMPOMNENTES DO ARTIGO" (na plataforma de submisséo online da revista) a Pégina de titulo,
conforme orientagies descritas no item "Apresentacan de manuscritos”, item 2, e todas as
declaragies devidamen e assinadas por todos os autores.

0 arquivo com o Corpo do manuscribe deve conter o texto princpal [devendo inciuir o titule do
manuscrite), a5 referéncias, as ilustraches e ser anexado em "Documents de Subrmissio”, Atencial
Messe arguivg, Nao deverd constar & pegimna de titule, mem outra Gpo de informagBo que identilique
0% autares,

Ad SUBMEBETEN 0 MAAUSIALS, 05 AULOrEs S55UMem inteira rﬂpamhﬂlﬂade pedo conlesds do
MARLUSEriG, p-ela abtengdo de auterracdo para uso de ilustraces @ dados de terceiros, bam camo
de que o trabalho ndo foi previamente publicado (inédits) nem estd sendo analisado por outra
revista anguanto estiver em avaliagdo pelo conzelho editorial da RBAFS. Para atestar formalmanta
quie assumem esta responsabilidade, os autores deverdo assinar declaragdo de acordo com o

modelo famecido pela revista (ver modelo abalzol.

Todos o5 manusorites devem wr acompanhados por uma Canta de submissde dirigida ao editor-
chefe, indicando-a segao a qual 0 manuscrito e desting (vide “Seqdes da publicacac”) e apantando
a potencial contribuichio do estude para deservolimento da drea de atividade fisica e sadde, berm
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Como as seguintes documentos (anexando-os em “Componentes do Artigo” na plataforma de

submissdo da revistal:

Declaracio de responsabilidade {hModelo)

Certidio de Aprovagho do Comité de Etica;

Declaracio de conflito de interesses {Modela);

Declaragho de transferéncla dos direltos autoras (Modelo),

11 Avallagdo dos manuscritos

A RBAFS adota o sistema de revisao por pares: o5 manuscrites submetidos & revista serdo
apreciados por dofs ou mals revisores. O processo de revisdo adotado é duplo-cego, a fim de
garantir sigilo sobre o autorka das Manuscritos & emissio de pareceres, A revista 1Bm em Seu corpo
editorial revisores od hoc [nacionais e internacionais) com notaria experiéncia acadiémica nas linhas
editoriais mencionadas,

O fluxo editorial inicia com a analise dos editores-chefes sobre os SEQuHntEs AspECios: ila
manuscrite estd de acordo com a politica editorial da revista; i} a contribuicio potencial do
manuscrita para o avango do cenhecimento dentro das linhas editoriais descritas nesta norma.

{aso o manuscrito seja recusado, os autores serdo imediatamente comunicados.

Caso o manuscrito atenda aos aspectos inicais, serd analisado pelo editor assistente gquanto a sua
conformidade com as nomas da RBAFS. O manusonto que ndo estiver em conformidade com as
normas da revisia sera devolvido aos autores para reformulacdo. Caso 05 aulores nad enviem o
maruscrite reformulado no prazo estipulado na comunicagao, ele sera arguivado e salra do fluxo de
avaliacia da revista,

O manuscrivo aprovado nesta etapa e que contenha todos os documentos exigldos pela revista
{pdgina de titulo, declaracio de responsabilidade, copia da certiddso de aprovaglo no Comité de
Etica em Pesquiss Com seres Humanos o animais, declaracdo de conflito de inleresses & declaracio
de transferéncia de direitos autorais) serd encaminhado pelo editor assistente para um dos
editores-chefes,

Aterceira etapa da avaliagdo do manuscrito tem inicio quando um dos editores associados &
designado por um dos editores-chefes. Mesta etapa, inicialmente, o editor assocado julga o
potencial do manwscritd cansideranda o rigar ciantifice, a ariginalidade e a gualidade linguistica,
bam come avalia a presenga de plagio @ autoplagio. Sendo aprovado nesta etapa, o manusoito &
encaminhado para analise por, no minima, dois revisores o hoc caso contrario, a recusa é
Imediatameante comunicada aos autores. Caso o manuscrito alcance a fase de anélise pelos
revisores od hog, o editor assoclado aguardara os pareceres deles para subsidiar sua decisdo em
redacin &0 Manuscrit,
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A decisdo serd comunicada aos autores considerando quatro possibilidades: (1) aceite (2] revistes
requeridas; {3} recusar com possibilidade de mova submissao; {4) recusa sem possibilidade de nova
submissdo,

{aso a decisdo editorial seja “revisdes requeridas”, os autores deverdo, no prazo estabalecido pelo
editor associado, enviar o manuscrivo corngido & a carta resposta aos revisores. Caso o5 autores

ndg enviem a nova versdo no prazo estabelacido, o manuscrito serd recusadeo,

Apos aceits, o5 autores receberao a prova tipografica de seu manuscrito, a gual devera ser revisada
e reenviada 4 RBAFS no prazo maximo de 48 (guarenta @ oito) horas, 05 autones que nao
responderem bs comunicagies da revista dentro do prazo estsbelecido terdo seus manuscritas
recusades @ arguivados,

O autor poderd acompanhar o Muxo editarial do manuserits pelo sistema
<http:/[rbafs.org.br/RBAFS submissions=, As decishes sobre o manuscritsd serio comunicadas
por e-mail e disponibifizadas no sistema http; firbafs.org.br/RBAFS. Os autores tambeém podem
utilizar esse mesmo canal de comursicacdo para recorrer das decisies tomadas em gualquer etapa
do processo de avaliagio de manuscrito. O contato com a secretaria editorial da RBAFS deverd ser

feito pelo sistema <http:/frbafs.org.br/RBAFS/about [contacts.

12 A pratica editorial para o caso de ma conduta cientifica

A pratica editorial para o caso demé conduta dentifica [plaglarismo, autoplagiarismo, falsificagdo
ou fabricacdo de dados, uso indevido de referéncias ou citagfes, duplicidade, disputa de autoria,
enfire outras) segue os procedimentos, checklist e diretrizes do Code of Conduct ond Best Proctice
Guidelines for journal Editors do Convmit-tee on Publicotion Eghics (COPE -

hitp:ff publicationethics.org/). A RBAFS adota ferramentas de rastreamento de plagio e autopisgio,
& 04 autares devem estar atentos para as implicagbes previstas nos dispositivos legais do Codigo
Penal {artigo 184) & da Lei de Direitos Autarais (Art, 7°, pardgrafo téroeiro da Lein, 9.610, de 19 de
feverairo de 1998 - vide Lei n. 12.853, de 2013}

13 Cobranga de taxas

A RBAFS nda recebe nenbiom tipo de subvengdo {recursos) de instiuigies e drgdos poblicos. Apesar
de ser o periddico oficial da SBAFS, of récursos disponiveis nio sio suficientes para garantic sua
continuidade, sobretudo permitindo-lhe evoluir, Nesse sentido, a cobranga de taxa de publicacio
passou a ser alternativa para garantir os recursos minimos @ Necessarnos para a producdo da
RBAFS, uma pratica adotada por varias revistas, incluindo as gue recebem subvengdes de
instituigies plblicas.

it ety gg. o RBSFSidiminime

iihire

57



D20, 1584 Ferughes aos auiores | Ravets Brosfeim oe Advidade Fisic & Solde

Assim, para os artigos aprovados, a partir do dia 01 de junho de 2022, os autores deverdo pagar
uma taxa de publicacio de:

- k% 400,00 [guatrocentos reais) para artigos submetidos nas edigdes temdticas;
- RS 800,00 (selscentos reals) para armigos submetidos no flues continuo.

{0 pagamento deverd ser efetuado apds a aprovasao do manuscrito, conforme comunicado
encaminhado pels secretaria da RBAFS.

14 Revisdo da redagdo clentifica e prova tipografica

Fara ser publicado, o manuscrito aprovado serd submetido 3 revis3o da redacdo cientifica {clareza,
brevidade, objetividade e solidez) e de estllo, A RBAFS se reserva o dirgito de fazer alteragdes
visando uma perfeita comunicagao a0s leftores. O autor responsavel [era acesso a todas as
modificagfes sugeridas, & o prazo para a realizagho dos ajustes na revisio serd de até dois dias.
Caso ainda haja dinvidas nessa prova, a equipe editorial entrard em contato para revisao, até que se
chegque a uma versia final do texto. A revisdo gramatical é obrigatdrla e serd de inteira
respensabilidade dos autores do manuscrito,

A editoracio do manuscrito se dard logo apos sua aprovagio pelos editores, Os autores receberdo
Ui proaa tipografica de seu manuscrito; deverdo revisar o documento detaihadamente, na busca
de svenluais erros, @ relornar & wersdo corrigida em até 48 horas. Ressaltamos, fo entants, gue nao
serdo aceitas modificacbes estruturais no testo, ficando esta revisdo limitada apenas a correcdo dos
erros tipograficos que, porventura, sejam encontrados. As corregfies devemn ser realizadas
diretarmmente mo manuscrite no formato POF, na forma de comentarics [a menos que alguma
indicagao no POF diga o contrario). Esclarecemos que o manuscrite nio serd publicado enquanto
a prova tipografica ndo for recebida pela secretaria da revista.

15 Direftos autorals
s autores gue publicarm na RBAFS concordam com os seguintes termos:

- Autores manitém os direitos autorals e concedem a revista ¢ direlto de primeira publicacao, com o
trabalhe simultaneamente flicenciado sob a Licenga Creative Commons, que permite o
compartilhamento do trabalho com reconheciments da autoria & publicagio inkcial nesta revista,

Licerca Oreative Comamans,
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16 Politica de Acesso Livre

Esta revista oterece acesso livre mediato ao seu conteudo, sequindo o princpio de guea
disponibilizar gratuitamente o conhecimento cientifico ao piblico proporciona maior

dempocratizacdo mundial do conhecimento.

17 Preprints

& Revista Brasileira de Atividade Fisica & Sadde aceita a submissao de manuscritos-preprints

depositados em um sarvidor oficinal de preprints [como exemplo: SCELD preprints, Emerl),

Ma submizsdo do manuscrito, os autores devem informar, na carta ao editor, gue o manuscrito €
um preprint, em qual servidor preprnt {link] esta depositado & o DO do manuscrito no servidor,
Apenas os manuscrtos-prepeimts gue nac tenham sido submetidos a revisdo por pares em outrog

periddico, simultaneamente, serao considerados para avaliagdo na revista.

18 Checklist para submissao
Antes de submeterem o manuscrito, 0s autores deverdo avaliar os seguintes itens:

1. Corpo do manuscrito em texta, contendo todos companentes descritos no item
“hpresentacio do manuscrita”;

2 3.':[1|||.| titule contendo (ndas as informacies salicitadas pela réevista,

3, Referénclas normalizadas segundo estila Vancouwver, ordenadas por crdem de citagdo e
apresentadas de acorde com a padronizacdo adotada pela revista,

4, Tatela, figuras e quadros ndo devemn exceder a cinco, RO COMjUNLD;

L. Tabkelas numeradas sequencialmente, com titulo e notas, seguindo as recomendagies da
revista

6. Figuras no formato Power Point, Excel, Word ou vetorial. Os formatos wetoriais aceitos s3o: Al
fAdabre Mustrator], POF (Partolile Docwmeat Farmmel ), \WMF (Windows MetoFi-le), EPS (Frcdamied
Bk Sy r.llr.ltl oL SViG I:.'Er ofable Vectara Gr-r.';.u'ln’-r il

7. Carta de apresentacdo;

. Declaracao de responsabilidade;

4. Certiddn de Aprovagdo no Comité de Etica;

10. Dectaracdo de conflito de interesses;
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11, Declaragdo de transferéncia dos direitos autorais.

Enviar Submissado

Idioma
English
Portugués (Brasil)

Espanol (Espana)

BASES INDEXADORAS:

Mips Orbats. org eRBAFS dmirizes
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ANEXO B — Parecer Consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa

E P CENTRO UNIVERSITARIO PlabaPorma
UNIESP

DADGSE DA EMENDA

Titulo da Pesquisa: NIVEL DE ATIVIDADE FISICA E FATORES ASSOCIADDS EM CRIANGAS E
ADDLESCENTES DO ALTO SERTAD PARAIBARNG

Pesquisador: FABIO THIAGO MACIEL DA SILVA

Araa Tematica:

Versao. Z

CAAE: 498574210 00005184

Instituig®o Proponente: insttuto de Educegio Supernior da Paraia - IESH
Patrecinador Principal: Financamaento Proproe

DADGS DO PARECER

Namero do Parecer: 6 018 8532

Apresentacio do Projeto:

&5 informacies alencades nos campos “Agresentacio do Projeto”, "Objativo da pesquisa® e “Avaliacio dos
Rlecos & Banaliciog” foram retiradas do srgulvo Infermagdes Bésicas da Peagulse
(PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_PROJETD NIVEL DE ATIVIDADE FiSiCA E FATORES
ASSCCIADDS EM CRIANMCAS E ADCLESCENTES DO ALTO SERTAC FARAIBAND, de 21/04/2023) elau
do Projedo detathade: Trata-se de uma amenda no projeto S8 peRQUSE aprovedo pebo CEP UNIESP am
2HOTAI21. As mudancas plailasdas, sfia: 1) Amphar & idede dos sdolescenbes de 17 anos para 15 anos,
uma waz gqua & Crganizacio Mondal de Sadde [OMME) tem definido a sdolesclnea como sardo o peripdo
da vida que comaga acs 10 anos o larmina aos 19 anos complelos, 2] ncluir novos msumanios de
auallacdo dos desfechas secundarios (varidvels preditoras), 8 fim de complemantar o2 existenbes:
quastionanie KIDSCREEN-27 para avaliar a gualidade de vida relacionada 4 sakde, guastandrio SCARED
pam avaliar o nivel de ansistade; rscala pedidtrica da soncidincia divmna {PDSS) para medic o nivel de
gonaldnsia; tests da Flanker compuladorizado para avaliar o degempenha cognitiva, exame de
bioimpedancia tetrapolar para madir @ compasichn corperad; @ questionario Beacke para idantificar as
alividades asporives praficadas. 3) Madificar o srancgrames &8 pesqusa. Pratende-se ampliiar o pericda da
pasquisa atd dezembro de 2024 Essas altaracies v8o garar banaflcios aos voluntérics @ aumaniar
sobremanaira & qualidade da pesquisa cientifica. & atvidade fisica. & necessara om iodas as dades o
devena sar proporcionads a todas as crlanges & adelsssentes, No periods alual as pralicas de atividade
fisicataxercicio fisico

Endersca;  Rodoas BR-230, KM 14, Bigos £ 07 pepfar, sals 300

Balro:  WOAADA TS CEP. S8 1103
UF: PE Municipde: CABEDELD
Talelone: [B3)2106-3237 E-mall:  comilo obicafean odu br
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Conaco dn Farecen, G016 892

realizadas pala mamaas dessa populacdko ndo alinge o que & recomendado pela CMS, O objebvo sera
analisar o nivel de atvidade flsca nival de stividadas fisica e fatores associades em criancas e adolescanias
do aflo serido paraibano. Melodologia: A pesgqusa caracleriza-ge como quantilabiva, de nalureza descrifiva,
de campo & transversal, Serdo aplicados quaslionarios para avaliar os Niveis de Atlvdads Fisica,
compariamento sedentano, gualidade de vida, gualidade de sono & Mivers socloscondmicos de crangas &
adolescenbes com (dades entre 10 a 17 anose. além das medidas de peso, setabura, pressdo arberlal, balena
e festes para aplidao fisiea relaconada a salde & desempenho, & 0 lesle KTE.

Dbjotivo da Pesquisa:

& pegguisa MIVEL DE ATIVIDADE FISICA E FATORES ASSOCIADOS EM CRIAMCAS E ADODLEECENTES
Do ALTD SERTAC PARAIBAND tem como abjetivo analisar o nivel de alividade fisica o Talores associados
wm criangas o adolescantes do alio sartio paraibano,

#valiagio dos Riscos & Benafickos;

O projata de pesguisa NIVEL DE ATIVIDADE FISICA E FATORES ASSOCIADDS EM CRIANCAS E
ADOLESCEMNTES DO ALTO SERTAD PARAIBAMND aprasanli cormo rscos minimos 8 pessoa humana o
myasaa da prvacidada, coma temibsm podem estimulsr pensamantos & sartimandas intimos. Akm diseo, &0
participar da peaquisa pode haver algum fipo da interfaréncia na vida & na roting dos participantas, bam
como rigcos fieeos dianta elgumes avaliagbas fislces. Fara minimizar taie nacos serBo garantidos locais
raganvados @ adequados pars 68 avallaghes, bem como garantir gua ¢ esiuds sard suspersn |medatamsanta
a0 parcabes slpum rsco ou dence & sadde do sujeilo paridpane de pesquiss B que o& seilos de pesqulsa
qua viaram a eofrer qualgoer tipo de dans previsio ou rdo no lermo de consantimsanto & resultants de s
participecao, arfio drelbe & asslsténola ntegral necessdna.

Comentarios & Consideragias sobre a Pesquisa;

O projato de pesquisa MIVEL DE ATIVIDADE FISICA E FATORES ASSOCIADDS EM CRIAMCAS E
ADOLESCENTES DO ALTO SERTAD PARAIRBAND foi devidamanbe inslruids tralando-se da sm ashads
com abordagem quantilaiiva como pesquisa de campa, sende dascritive, transvaraal e comelacional, A
populasto do estido sard da cilangas o adolascentss, & & amosire serd composla por 1000 paricipantes,
Para gvaliar o nlval de slvidede {lsice 8 comportamento sadantdrio, serd utllizads o Queslonaric
Internacicnal de Allvidede Fislca (IPAQ), vers&o

curta & acelordmalria. Tambam sard utilizado o questionénio adaptado do Globel Student Health Survey
varedo 2016.Messs astudo sard utdzado o guesbcndrio de Estedo da Sadde (short-form-
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36 e o O Word Health Organization Cuality of Life WHOCH Bref para a svaliacao da quabdade de wada
das cnangas @ adolescantes. Para a qualidede do sono sara ulilizado a Escala de Pitdsburh & a Escala da
Somodéncea de Epworth. Para analisar 0 nivel seclossondmics, wiiizou-se o criténo de Classilicacdo
Econdnuea Braad, gue discnimina socioeconsmicamente as pessoas a parlr de miormagdes sobre a
cecolaridade do chele da familia & posss de “ltens de conforte familiar®_ Para reaizacias da avallacio
anropomdirica & de composicio conporal, serd uliiizado uma balanga digital, da manca Lider, medalo P200-
C ipara al& 200kg), estadidmeiro de aluminio, da marca Senny (capacidade de medicacdo 115¢m a 210 em,
lolerancla = 2mm em 210 ¢m, (esslugio em milimelres) & para caledle d6 IMC a Mimula JIMC = pess
corperall estalura), bem como o profocolo de dobras culaness com ulllizagao do adipdmelre & Tila
melrica. FPara a alerico da pressdo arkenal serd ulilizada o Medidor de Pragsao Arderial Digital de Braco
T200 OMRODN. Fara a delerrunacio da aplidio Nisica redscionada & aalide & a0 desempenig mobor, Serio
uiilizados ps testes moiores da batena proposta pelo Projelo Esporle Brasil (PROESP-BR) Para avaliar o
dasempento mofor dos participantas sera utilizado a batena da Tesle KT, & pesquisa foi submedida ac
Comilé de Etica, para avaliagho 8 apos aprovaciio, o estudo iniciard com a divulgagéo para o pliblico & com
o interasse a5 avaliagias serao agendadas am horanos previamanta combinados mediants a entraga o
Tarmo de Assanfimento dos participantes & do Termo de Consenbimento Livre & Esclarecido paios
FRSPINEAVRIS,

Consideragtes sobie os Termos de apresentacic obrigatdria:
Wide campo "Conclustes ou Perdéncias & Lista de Inadequaiies”.

Recomendagdes:
‘ide campo "Conclustes ou Perdénclas e Lists de Inadequagbes”,

Conclusies ou Pendéncias & Lista de Inadequacies:

Trala-se da andlise do projeto de pesquisa NIVEL DE ATIVIDADE FISICA E FATORES ASSOCIADOS EM
CRIANGAS £ ADOLESCENTES DO ALTO SERTAD PARAIBAND estd de acordo com a Resolugdo n® 466
de 2012 e Resclucio n® 510 da 2016 do Consalhe Naconal de Seddes. nBo epresenlands inadeguagies
o) EeardEncas.,

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Trata-se da endlise da emenda do projeto de pesgquisa MIVEL DE ATIVIDADE FISICA E FATORES
ASSOCIADDS EM CRIANGAS E ADDLESCENTES DO ALTO SERTAD PARAIBAND estd de acordo com a
Resolugio n® 466 de 2012 & Resolugdo n® 510 de 2016 do Conselho Maclonal de SaddeMs, ndo
apresentando inadeguaghes ou pendénciss. Hezealta-se que cabe so pesguisador responsdvel
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ancaminhar relaiorios parciais & final da pesguisa, por maio da Platatorma Brasil, vie nolificacis do bpo
“refatons” para que sajam devidamenie apraciadas no CEP, conformsa Morma Opsracignal CHS n*0011 3,

item ¥.2.d.

Esta paracer fol elaborado baseado nos documenios abaixo relacienados:

Tipo Documanin Arguivo Postagam Aubor Situapio
Informacdes Dasicas| PO._IN _DASICAS 2127a7| 210402023 Al
do alo 0 E1.pdl s
TCLE ! Tarmos da  [TCLE_E_TA_projeto_com_emenda.pdl | 210452023 | FABID THIAGD Ao by
Assantimanto 135617 |WMAGCIEL D& SILVA
Justdicativa de
AUEENCE ___ : -

Projulo Delalhade | | Projalo_pesquisa_modficade_omenda p| 210402025 | FABID THIAGL Amailo

Bresshrs df 13534 | MACIEL D& SILVA

| Investigador

Oidres Carta_emanda CEP.pdf 210402023 [FABIC THIAGD Araite
13.50:53 | MACIEL DA SILVA

Falha de Rosto FOLHA_DE_ROSETO_nivel_da_af pdf 1H0TI021 | FAR THIAGE Aomita
1838 | O SILWVA

TGLE [ Tarmos da | TA_mevel_de_al pal 1%% At

Assaplimenia ! 18:33:42 KMACIEL DA SILVA

Justificaliva de

AusEnca LI s s AL e L :

TCLE ! Tarmos ca | TCLE _nival_de_al. pdf 15073021 | FARMD THIAGD By

Assantimania ! 18:38.32 MACIEL D& SILVA

Jusificativa o

Ed =]

Proete Detahado 1 | PROJETS nivel_de_sf pdf 1EONA21 | FABMD THRAGD sl

Br-u-:n_.lra 183840 |MACIEL DA SILVA,

Invastigador

Siuacho do Parecer:

Aprowado

Hecessita Apreciacio da CONEP;

Mo
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ANEXO C - Questionario de Prontidao para Atividade Fisica - PAR-Q

QUESTIONARIO PAR-Q

Leia as 7 perguntas abaixo cuidadosamente e responda com sinceridade, assinalando SIM ou NAO. Sim | Nao

1. O médico alguma vez disse que vocé tem problema de coracao [0 OU pressao alta
a?

2. Vocé sente dor no peito em repouso, ao fazer suas atividades cotidianas comuns OU
ao praticar atividade fisica?

3. Vocé perde o equilibrio devido a tontura OU ficou inconsciente nos ultimos 12 meses?
Responda NAO se sua tontura estiver associada a respiracéo rapida e/ou profunda Il
(inclusive durante exercicios intensos).

4. Vocé foi diagnosticado com alguma outra condi¢ao crénica de saude (que nao seja
press&o arterial ou doencga cardiaca)? LISTE AS CONDICOES AQUI:

O
[

O
O

O

5. Vocé esta tomando medicamentos prescritos pelo médico para uma condig&o cronica
de saude? LISTE AS CONDICOES E OS MEDICAMENTOS AQUI:

6. Vocé atualmente tem (ou teve nos ultimos 12 meses) um problema ésseo, articular ou
de tecido mole (musculo, ligamento ou tendao) que poderia se agravar se vocé se
tornasse mais ativo fisicamente? Responda NAO se vocé tiver tido um problema que
hoje nao limita mais a sua capacidade de fazer atividade fisica. LISTE AS
CONDIGOES AQUI:

7. O médico alguma vez disse que vocé so deveria fazer atividade fisica sob supervisao
médica?
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ANEXO D - Questionario de Pesquisa Global de Saude Escolar e Critério de Classificagao
Econbémica Brasil 2022

INFORMAGOES PESSOAIS

N° de voluntario: 1. Instituicao: 2. Curso:

3. Nivel: [J Médio [ Técnico Integrado [ Técnico Subsequente [ Superior
4. Ano: [1 1°ano [ 2° ano [ 3° ano
5.Turno: [1Manha [ Tarde [ Noite [1 Semi-integral [ Integral

6. Vocé ja reprovou de ano na escola? [ Sim ] Nao [] Sim, mais de uma vez

7. Qual seu sexo? [ Masculino [] Feminino | 8. Qual ésuaidade? ___ anos

9. Data de Nascimento: / / 10. Data de hoje: / /

11. Qual seu estado marital? [ Solteiro(a) [] Casado(a)/vivendo com parceiro(a)

12. Vocé trabalha?

] Nao trabalho [] Sim, até 20 horas semanais ] Sim, mais de 20 horas semanais
13.Vocé moracom? [1Pai [1Mae [Avés [ Sozinho(a) [ Outro:

14. A sua residéncia fica localizada na regiao/area: [] Urbana 1 Rural

15. Cidade que mora (reside): 16. Estado: (1PB O RN [JCE
17. Vocé se considera:

1 Amarelo(a) [ Branco(a) ] Indigena L] Pardo(a) L] Preto(a)

18. Em que tipo de habitagdo vocé mora (reside)?

[] Residéncia coletiva (Alojamento, Penséo, Pensionato,

] Apartamento [ Casa
etc.)
19. Em geral vocé considera que sua saude é:
[1 Excelente [ Boa [1 Regular ] Ruim
20. Com que frequéncia vocé considera que dorme bem?
[] Nunca [] Raramente [1 Algumas L] A maioria das vezes [ Sempre
vezes

21. Como vocé avalia a qualidade do seu sono?

[] Ruim L] Regular [] Boa L] Muito boa [] Excelente
22. Em dias de uma semana normal, em média, quantas horas vocé dorme por dia?

[J Menos de 6 horas L] 6 horas ] 7 horas

[ 8 horas [ 9 horas ] 10 horas ou mais

23. Em dias de um final de semana normal, em média, quantas horas vocé dorme por dia?
[J Menos de 6 horas L] 6 horas [ 7 horas

[ 8 horas L] 9 horas [J 10 horas ou mais

24. Qual é o grau de instrucao do chefe da familia? Considere como chefe da familia a pessoa
que contribui com a maior parte da renda do domicilio.

[ Analfabeto / Fundamental | incompleto
[] Fundamental | completo / Fundamental Il incompleto

[J Fundamental completo/Médio incompleto
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] Médio completo/Superior incompleto [ Superior completo

25. No seu domicilio tem quantos itens desses?

Quantidade que
possui

2 3

Nao
possui

O

ITENS DE CONFORTO

Quantidade de automodveis de passeio exclusivamente para uso
particular

Quantidade de maquinas de lavar roupa, excluindo tanquinho

-
H
+

Quantidade de banheiros

DVD, incluindo qualquer dispositivo que leia DVD e desconsiderando
DVD de automovel

Quantidade de geladeiras

Quantidade de freezers independentes ou parte da geladeira duplex

Quantidade de microcomputadores, considerando computadores de
mesa, laptops, notebooks e netbooks e desconsiderando tablets,
palms ou smartphones

Quantidade de lavadora de lougas

Quantidade de fornos de micro-ondas

Quantidade de motocicletas, desconsiderando as usadas
exclusivamente para uso profissional

Quantidade de maquinas secadoras de roupas, considerando lava e
seca

O oo O oojgog)d
O oo O oo|dog)d

O ooo o |oooioo
O ooo o oooooo

O ooo o |ooo|booio

TRABALHADOR DOMESTICO :leén: 1 2 3 | 4+

O (o ojo|o

Quantidade de trabalhadores mensalistas, considerando apenas os
gue trabalham pelo menos cinco dias por semana

A agua utilizada neste domicilio é proveniente de?

[ 1. Rede geral de distribuicdo [ 2. Pogo ou nascente [ 3. Outro meio

Considerando o trecho da rua do seu domicilio, vocé diria que a rua é:

[] 1. Asfaltada/Pavimentada L] 2. Terra/Cascalho

ATIVIDADES FiSICAS

As questdes seguintes sao sobre atividades fisicas. Atividade fisica € qualquer atividade que provoca
um aumento nos seus batimentos cardiacos e na sua frequéncia respiratoria. Atividade fisica pode
ser realizada praticando esportes, fazendo exercicios, trabalhando, realizando tarefas domésticas,
dangando, jogando bola com os amigos ou andando a pé ou de bicicleta.

Para responder as questoes seguintes lembre-se que:

» Atividades fisicas MODERADAS sao aquelas que precisam de algum esforgo fisico e que fazem
espirar UM POUCO mais forte que o normal.

= Atividades fisicas VIGOROSAS sao aquelas que precisam de um grande esforco fisico e que
fazem respirar MUITO mais forte que o normal.

1. Durante uma semana tipica ou normal, em quantos dias voceé realiza atividades fisicas
moderadas a vigorosas?

[1 0 (nenhum dia) [1 1 dias [] 2 dias [] 3 dias
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[ 4 dias [ 5 dias ] 6 dias [ 7 dias

2. Nos dias que vocé pratica atividades fisicas moderadas a vigorosas, quanto tempo por dia,
dura esta pratica?

Horas: Minutos:
AVALIACAO FisICA ‘
Massz? kg Estatura: cm Altura tronco: cm
corporal:
Cintura 1: cm Cintura 2: cm Cintura 3: cm
Triceps 1: mm Triceps 2: mm Triceps 3: mm
Panturrilha 1: mm | Panturrilha 2: mm Panturrilha 3: mm
Flexibilidade D: cm | Flexibilidade cm Elevacao cm
—_— E: —— tronco:
Abdominais: gtde Flexao solo: gtde | Vai e vem 20 m: voltas
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ANEXO E - Lista de verificagdo STROBE para estudos observacionais

Declaragdo STROBE - Lista de verificagao de itens que devem ser incluidos em relatérios de estudos transversais

ltem
N2 Recomendacao

Titulo e Resumo 1 (a) Indique o desenho do estudo no titulo ou no resumo, com termo comumente
utilizado.

(b) Disponibilize no resumo um sumério informativo e equilibrado do que foi
feito e do que foi encontrado.

Introducao

Contexto/Justificativa 2 Detalhe o referencial tedrico e as razdes para executar a pesquisa.

Objetivos 3 Descreva os objetivos especificos, incluindo quaisquer hipdteses pré-
existentes.

Métodos

Desenho do Estudo 4 Apresente, no inicio do artigo, os elementos-chave relativos ao desenho do
estudo.

Contexto (setting) 5 Descreva o contexto, locais e datas relevantes, incluindo os periodos de
recrutamento, exposicio, acompanhamento (follow-up) e coleta de dados.

Participantes 6 (a) Apresente os critérios de elegibilidade, as fontes e os métodos de selecdo
dos participantes.

Variaveis 7 Defina claramente todos os desfechos, exposi¢des, preditores, confundidores
em potencial e modificadores de efeito. Quando necessario, apresente 0s
critérios diagndsticos.

Fontes de dados/ 8* Para cada variavel de interesse, forneca a fonte dos dados e os detalhes dos

Mensuragao métodos utilizados na avaliagdo (mensuragao). Quando existir mais de um
grupo, descreva a comparabilidade dos métodos de avaliacao.

Viés 9 Especifique todas as medidas adotadas para evitar potenciais fontes de viés.

Tamanho do estudo 10  Expligue como se determinou o tamanho amostral.

Variaveis quantitativas 11 Explique como foram tratadas as varidveis quantitativas na andlise. Se
aplicavel, descreva as categorizacdes que foram adotadas e por que.

Métodos estatisticos 12  (a) Descreva todos os métodos estatisticos, incluindo aqueles usados para
controle de confundimento.

(b) Descreva todos os métodos utilizados para examinar subgrupos e
interacoes.

(c) Explique como foram tratados os dados faltantes (“missing data”).

(d) Se aplicavel, descreva os métodos utilizados para considerar a estratégia
de amostragem.

(e) Descreva qualquer andlise de sensibilidade.

Resultados

Participantes 13" (a) Descreva o numero de participantes em cada etapa do estudo (ex: nimero
de participantes potencialmente elegiveis, examinados de acordo com critérios
de elegibilidade, elegiveis de fato, incluidos no estudo, que terminaram o
acompanhamento e efetivamente analisados).

(b) Descreva as razdes para as perdas em cada etapa.
(c) Avalie a pertinéncia de apresentar um diagrama de fluxo.

Dados descritivos 14*  (a) Descreva as caracteristicas dos participantes (ex: demogréfi cas, clinicas e
sociais) e as informacdes sobre exposicdes e confundidores em potencial.

(b) Indique o numero de participantes com dados faltantes para cada variavel
de interesse.

Desfecho 15*  Descreva o numero de eventos-desfecho ou apresente as medidas-resumo.

Resultados principais 16  (a) Descreva as estimativas ndo ajustadas e, se aplicavel, as estimativas

ajustadas por variaveis confundidoras, assim como sua precisao (ex: intervalos
de confianga). Deixe claro quais foram os confundidores utilizados no ajuste e
porque foram incluidos.

(b) Quando varidveis continuas forem categorizadas, informe os pontos de corte
utilizados.

(c) Se pertinente, considere transformar as estimativas de risco relativo em
termos de risco absoluto, para um periodo de tempo relevante.
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Outras andlises 17  Descreva outras andlises que tenham sido realizadas. Ex: analises de
subgrupos, interacéo, sensibilidade.

Discussao

Resultados principais 18 Resuma os principais achados relacionando-os aos objetivos do estudo.

Limitagdes 19  Apresente as limitagdes do estudo, levando em consideracao fontes potenciais
de viés ou imprecisdo. Discuta a magnitude e direcao de viéses em potencial.

Interpretacao 20  Apresente uma interpretagdo cautelosa dos resultados, considerando os
objetivos, as limitagdes, a multiplicidade das andlises, os resultados de estudos
semelhantes e outras evidéncias relevantes.

Generalizagao 21 Discuta a generalizacdo (validade externa) dos resultados.

Outras Informacoes

Financiamento 22  Especifique a fonte de financiamento do estudo e o papel dos financiadores. Se

aplicavel, apresente tais informagdes para o estudo original no qual o artigo é
baseado.

* Fornega informacdes separadamente para grupos expostos e nao expostos.

Nota: Um artigo de Explicagcdo e Elaboragdo discute cada item da lista de verificagdo e fornece uma base
metodoldgica e exemplos publicados de relatérios transparentes. A lista de verificagdo STROBE é melhor usada em
conjunto com este artigo (disponivel gratuitamente nos sites da PLoS Medicine em http://www.plosmedicine.org/,
Annals of Internal Medicine em http://www.annals.org/ e Epidemiologia em http://www.epidem.com/). Informacdes
sobre a Iniciativa STROBE estéo disponiveis em www.strobe-statement.org.
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