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Resumo

Introducdo: Pesquisa realizada em cinco paises aponta que a caminhada representa a principal
atividade fisica diaria para a maioria das pessoas. Conhecer as caracteristicas da populacéo
que frequenta este cenério possibilita intervencdes que visem melhorar a efetividade da pratica
desse exercicio. O presente estudo objetivou descrever o perfil fisico dos praticantes de
caminhada na Orla de Salvador, BA, Brasil. Métodos: Trabalho descritivo e transversal no qual
foram avaliados 30 voluntarios (19 homens) praticantes de caminhada na orla da cidade de
Salvador, BA, Brasil. Aplicado um questionario que investigou se os praticantes receberam
orientacdo e avaliacdo de profissionais especializados, dados sobre o volume da caminhada,
se usavam calcados apropriados e qual o objetivo principal que gostariam de alcancar.
Resultados: A maioria dos individuos relatou ndo receber orientagdes médicas 87% (n=26),
nem de profissionais de Educacgéo Fisica 60% (n=18); A maioria dos individuos 40% (n=12)
caminhavam 5 dias por semana entre 20 e 30 min 53% (n=16) h& mais de 1 ano 57% (n=17). A
maior parte, 63% (n=19), relataram estar usando um cal¢ado especifico para caminhada. Os
principais objetivos apontados foram a melhora da qualidade de vida 23% (n=7), a melhorara
do condicionamento fisico 20% (n=6) e a diminuicdo do peso 20% (n=6). Conclusdo: Nesta
amostra, o principal objetivo apontado para realiza¢do da caminhada é a melhora da qualidade
de vida, do condicionamento fisico e reducao do peso corporal, 0 que parece um contrassenso,
ja que a maioria ndo procura orientacdo de um profissional especializado e ndo realizam
avaliagcdo médica prévia ou periédica.
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Abstract

Introduction: Studies in five countries indicate that walking represents the main daily physical
activity for most people. Knowing the characteristics of the population that attends this scenario
makes possible interventions that aim to improve the effectiveness of the practice of this
exercise. The present study aimed to describe the physical profile of walkers at Salvador beach,
BA, Brazil. Methods: This was a descriptive and cross-sectional study in which 30 volunteers
(19 men) were evaluated for walking on the edge of the city of Salvador, Bahia, Brazil. A
questionnaire was applied that investigated whether practitioners received guidance and
assessment from specialized professionals, data on the volume of the walk, whether they used
appropriate footwear and what the main objective they would like to achieve. Results: Most of
the individuals reported not receiving medical advice 87% (n = 26), nor of Physical Education
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professionals 60% (n = 18). The majority of individuals 40% (n = 12) walked 5 days a week
between 20 and 30 min 53% (n = 16) for over 1 year 57% (n = 17). The majority, 63% (n = 19),
reported using walking shoes. The main objectives were to improve quality of life 23% (n = 7),
improve physical fithess 20% (n = 6) and decrease weight 20% (n = 6). Conclusion: In this
sample, the main objective of the walk is the improvement of the quality of life, physical
conditioning and body weight reduction, which seems contradictory since most of them do not
seek the guidance of a specialized professional and do not carry out an prior evaluation or
periodic medical examination.

Key-words: physical activity, physical exercise, health, obesity.

Introducao

Atualmente, os habitos saudaveis de vida tém sido divulgados pela sociedade como
meio de combater os danos causados a saude pela forma de vida urbana atual, que envolve o
desenvolvimento tecnoldgico, social e econémico [1].

A busca pela aptiddo fisica para a saude comecou a partir da década de 60, quando
correr virou moda, mesmo que de forma desorientada e os prejuizos para a saude sendo
ignorados. Todos corriam, sedentarios, atletas, doentes, sem que houvesse uma avaliagao
prévia das condi¢fes de saude de cada individuo [2]. A pratica da caminhada vem crescendo e
é recomendada pela American College of Sports Medicine (ACSM) como uma das atividades
fisicas mais acessiveis para que a populacdo se torne fisicamente ativa, podendo ser realizada
em diferentes locais e ndo requerendo uso de equipamentos especiais. A ACSM ainda aponta
a classificagdo da intensidade da caminhada, sendo caminhar devagar ao redor da casa, da
loja ou do escritério como leve, caminhar 4,8 km como moderada e caminhar em ritmo bastante
ativo como vigorosa [3].

A (marcha) caminhada representa a principal atividade fisica diaria para a maioria das
pessoas, mostra pesquisa feita em cinco paises sobre o dispéndio de energia de homens que
caminhavam com velocidades oscilando de 1,5 a 9,5 km/h (0,9 a 5,9 mph) [4].

A prética da atividade fisica se faz necessaria, pois previne uma série de doencas
cronicas degenerativas que inclui, entre outras, as enfermidades cardiovasculares como
hipertenséo arterial e as cardiopatias coronarianas, além da obesidade e do diabetes mellitus,
contribuindo também para uma melhoria do funcionamento fisioldgico do organismo. E é a
partir da origem destas doencas que surge a importancia da préatica do exercicio fisico como
agente minimizador dos efeitos do estresse, bem como se torna imprescindivel na reverséo do
quadro de sedentarismo.

Assim, na contracorrente do sedentarismo que assola as popula¢des urbanas durante
todas as etapas do ciclo vital, constatam-se fortes apelos a incorporacédo de héabitos e atitudes
positivas visando a promocao de estilos saudaveis e ativos, perspectivando patamares
elevados na qualidade de vida [5]. Contudo, o que pode ser observado é que poucas pessoas
praticam uma atividade em que se possa ter a certeza de que o0s resultados serdo
beneficamente satisfatérios, pois grande parte dos individuos pratica a atividade fisica de forma
indiscriminada em detrimento ao exercicio fisico.

Dentre os locais procurados para a pratica de exercicios fisicos, estd a praia,
confirmando a preferéncia recreacional de turismo e de lazer pelo modelo “sol, areia e mar” [6].
Conhecer as caracteristicas da populacdo que frequenta este cenario possibilita intervencdes
que visem melhorar a efetividade da prética de exercicio. Diante disto, o presente estudo visa
descrever o perfil fisico dos praticantes de caminhada da orla de Salvador/BA.

Material e métodos

Estudo observacional transversal de carater descritivo. A amostra de conveniéncia foi
composta por 30 praticantes de caminhada na Avenida Oceénica em Salvador/BA. A coleta foi
dificil, pois, boa parte das pessoas ndo queria ap0s sua atividade fisica responder ao
guestionario e realizar o exame fisico que incluia coleta de altura e massa corporal.

As variaveis selecionadas para a pesquisa foram a existéncia de orientagdo profissional
para a realizacdo da atividade, a frequéncia com que desenvolve a atividade, idade em anos
completos, massa corporal em quilos e estatura em metros, equacionando o indice de massa
corporal por meio da razdo massa corporal/estatura®. Os instrumentos utilizados para a coleta
de dados foram: uma balanca da marca Filizola com precisdo de 100 g e 0,1 cm, duas fitas
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métricas padronizadas da marca Fiber-Glass com 150 cm de resolucdo, duas fitas
antropométricas da marca Sanny® com 200 cm de resolucao.

Foram considerados elegiveis para participar do estudo, os sujeitos que atenderam aos
seguintes critérios de inclusao: 1) Praticam a caminhada na Orla de Salvador; 2) Praticam esta
atividade fisica com frequéncia superior a duas vezes na semana, por no minimo trés meses.

Para a coleta de dados foi utilizado um questionario estruturado que consistia de
perguntas sobre as caracteristicas demograficas (género e idade), pratica de caminhada
(quantidade de dias por semana de pratica, duracdo da atividade, periodo do dia, tempo de
pratica) e outras perguntas relacionadas a pratica de alongamento antes da caminhada,
orientacdo médica, orientacdo do profissional de educacéao fisica, avaliacdo fisica periddica,
objetivos da pratica de caminhada e se esses objetivos estdo sendo alcancados.

Todas as etapas do trabalho foram elaboradas de acordo com as Diretrizes e Normas

Regulamentadoras de Pesquisas envolvendo Seres Humanos - Resolucédo 466/12 do Conselho
Nacional de Saude. Este estudo foi aprovado sob o0 CAAE:0036.059.000-11.
As medidas antropométricas foram colhidas entre os individuos selecionados, visando ao
maximo a correcao segundo Fernandes Filho que diz que a pessoa tem que estar em repouso,
descalca e com o minimo de roupa possivel [7]. Peso corporal: Em pé, de costas para a
balanca, com o afastamento lateral dos pés. Em seguida coloca-se no centro da plataforma,
ereto e com um olhar fixo a sua frente; Estatura: com uma fita métrica fixada na parede, o
avaliado em pé, posicdo ereta, bracos estendidos ao longo do corpo, pés unidos, estando o
avaliado em apneia inspiratoria.

Os dados foram digitados e equacionados em planilha BrOffice Calc. Os valores
individuais do indice de massa corporal foram estratificados e quantificados em percentuais.

Resultados

Dos trinta voluntarios avaliados, 19 eram do sexo masculino com idade de 29+8,6 anos
e IMC2: de 25+2,9 kg/mz; e 11 do sexo feminino com idade de 30£10,7 anos e IMC de 24+2,8
kg/m*.

Os resultados apresentados na Tabela | mostram que a maioria dos individuos relatou
ndo receber orientagbes médicas 87% (n=26), nem de profissionais de Educac¢éo Fisica 60%
(n=18), tendo como consequéncia a ndo realizagdo de avaliagdo fisica antes do inicio da
atividade 60% (n=18). Contudo, a coleta de dados demonstrou que a maior parte dos
entrevistados realiza avaliacao fisica periddica 53% (n=16).

Tabela | - Resultados sobre orientagdo profissional especifica e avaliagdo fisica (n=30).

Orientacao médica

Recebem orientacdo % (n=4)
N&o recebem orientacdo 87% (n=26)
Orientacao de educacdo fisica
Recebem orientacdo 40% (n=12)
N&o recebem orientacéo 60% (n=18)
Avaliacdo fisica pré-participacao
Fizeram avaliacao fisica 43% (n=13)
N&o fizeram avaliacao fisica 57% (n=17)
Avaliacgdo fisica periédica
Fazem avaliacdo fisica 53% (n=16)
N&o fazem avaliagéo fisica 47% (n=14)

Ao se observar a quantidade e a frequéncia relativa das varidveis relacionadas a
pratica de caminhada, na Tabela Il, verifica-se que a maioria dos individuos 40% (n=12)
caminhavam 5 dias por semana e 3 dias 33% (n=10). A maioria dos sujeitos caminhava entre
20 e 30 min 53% (n=16), sendo também relatadas duracéo entre 40 e 60 min 37% (n=11) e
acima de 60 min 10% (n=3). Com relacdo ao tempo de préatica, a maioria respondeu que ja
caminhava ha mais de 1 ano 57% (n=17).
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Tabela Il — Frequéncia semanal, duracéo e tempo de préatica da caminhada (n=30).

Frequéncia semanal da caminhada

01 dia 3% (n=1)
02 dias 3% (n=1)
03 dias 33% (n=10)
04 dias 14% (n=4)
05 dias 40% (n=12)
07 dias 7% (n=2)
Duragdo da caminhada
20 a 30 minutos 53% (n=16)
40 a 60 minutos 37% (n=11)
+de 60 minutos 10% (n=3)
Tempo que pratica caminhada
< um ano 43% (n=13)
> um ano 57% (n=17)

Quanto ao calcado correto para a prética da atividade, 63% (n=19) relataram estar
usando um cal¢ado especifico para caminhada, 23% (n=7) afirmaram estar usando um calgcado
que ndo era préprio para o exercicio e 13% (n=4) ndo souberam dizer se o calcado que
usavam era ou hdo proprio para a caminhada. As mulheres se preocupavam mais com isSso
sendo que 73% (n=8) das mulheres avaliadas afirmaram estar usando um calcado especifico
para a caminhada contra 58% (n=11) dos homens.

Como observado na Tabela Ill, os principais objetivos dos praticantes de caminhada
sdo a melhora da qualidade de vida 23% (n=7), a melhorara do condicionamento fisico 20%
(n=6) e diminuicdo do peso 20% (n=6).

Tabela lll - Resultados relacionados aos objetivos desejados com a caminhada (n=30).

1) Perder peso 20% (n=6)
2) Manter peso 7% (n=2)
3) Estética 7% (n=2)
4) Salde 17% (n=5)
5) Qualidade de vida 23% (n=7)
6) Lazer 7% (n=2)
7) Melhor condicionamento fisico 20% (n=6)

Ja na analise por sexo, como se observa na Tabela IV, os principais objetivos da
pratica de caminhada apontados pelas mulheres foram a diminuicdo da massa corporal 27%
(n=3), salude 27% (n=3) e a estética 18% (n=2); enquanto que os homens apontaram
principalmente a qualidade de vida 32% (n=6), a busca pelo melhor condicionamento fisico 26%
(n=5) e reducédo do peso 16% (n=3).

Tabela IV - Resultados relacionados aos objetivos desejados com a pratica da caminhada com
distingbes entre 0s sexos.

Sexo feminino (n=11)

1) Perder peso 27% (n=3)
2) Manter peso

3) Estética 18% (n=2)
4) Saude 27% (n=3)
5) Qualidade de vida 9% (n=1)
6) Lazer 9% (n=1)
7) Melhor condicionamento fisico 9% (n=1)

Sexo masculino (n=19)

1) Perder peso 16% (n=3)
2) Manter peso 10% (n=2)
3) Estética

4) Saude 10% (n=2)
5) Qualidade de vida 32% (n=6)
6) Lazer 5% (n=1)

7) Melhor condicionamento fisico 26% (n=5)
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Discusséao

De acordo com os resultados deste estudo, a maioria dos praticantes de caminhada
ndo se submete a avaliacdo prévia antes de iniciar o programa, nao realizam avaliacdes
periédicas e ndo procuram profissional especializado para orienta-los. Possivelmente, essa ndo
seja apenas uma realidade local, mas algo que é comum a todo o Brasil. No estudo conduzido
por Levandoski et al. [8], no Municipio de Marechal Candido Rondon no Paran4, foi identificado
gue 60% dos avaliados néo realizaram avaliagao prévia nem avaliagdes periddicas e tampouco
buscavam orientacdes de profissional especializado.

A caminhada, como todo exercicio fisico, para que promova condicionamento
cardiovascular é necessario que seja praticada com volume e intensidade adequados. Doses
abaixo ou acima do necessario, podem ndo trazer beneficios ou até mesmo serem prejudiciais
a saude. E imprescindivel que todos, pessoas sadias ou com enfermidades das mais variadas,
antes de iniciarem um programa de exercicio fisico se submetam a avaliacdo médica e
busquem orientacdo de um profissional especializado para que realizem o exercicio com
seguranca e os resultados do seu programa sejam proficuos [9].

Os riscos para a saude, particularmente os de natureza cardiovascular, decorrentes do
exercicio fisico moderado sdo extremamente baixos e podem tornar-se ainda mais reduzidos
por avaliagéo pré-participacdo criteriosa, que permita pratica segura. Individuos sintomaticos
e/fou com importantes fatores de risco para doencas cardiovasculares, metabdlicas,
pulmonares e do sistema locomotor, que poderiam ser agravadas pelo exercicio fisico, exigem
avaliacdo médica especializada, para definicdo objetiva de eventuais riscos [9]. Em posse
dessa avaliacéo o profissional de educacdo fisica e/ou fisioterapeuta pode elaborar o programa
de exercicio de forma mais adequada e segura, visando o maximo de beneficio.

Estudos realizados em diversos paises, inclusive no Brasil, mostraram que mudancas
no estilo de vida, adotando uma simples caminhada de intensidade moderada por trinta
minutos, cinco dias na semana, representa uma reducdo significativa na morbidade
populacional por doencas cronicas nao-transmissiveis [10,11]. Mas, nota-se que esses estudos
apontam que exercicios de intensidade moderada é que podem gerar esses beneficios. Em
nosso estudo, como em outros estudos [9,12,13], a minoria dos praticantes controlam a
intensidade do esfor¢o, podendo assim estar realizando um exercicio que néo gere o beneficio
desejado.

Nesse ponto, surge a questdo: o que fazer para modificar essa realidade? Campanhas
nacionais que expliqguem os riscos de se praticar exercicio sem avalia¢do e orientagdo podem
ajudar. Atualmente, a midia foca muito nos beneficios que o exercicio fisico pode trazer, o que
€ bom, mas ndo deixa claro o quanto € importante uma avaliagdo médica prévia e
principalmente o quanto € fundamental a orientacdo de profissionais especializados para que
sejam atingidos esses beneficios.

No entanto, o mais efetivo a ser feito para que essa realidade seja modificada, em
médio e logo prazo, é o investimento em educacdo basica. Nesse sentido os Professores de
Educacgdo Fisica tem papel fundamental. Se os discentes de ensino fundamental e médio
forem instruidos por seus professores, sobre como o exercicio pode trazer beneficios quando
feito com orientacéo adequada e como 0 mesmo exercicio sem orientacao pode ser prejudicial,
a realidade em alguns anos serd modificada. Embora, ndo existam estudos disponiveis, o0 que
se observa de forma casual é que esse contetido néo é discutido em sala de aula na disciplina
de Educacéo Fisica. Se almejarmos uma populagdo mais instruida nesse sentido num futuro
préximo é imprescindivel que esse assunto seja refletido e discutido por profissionais que
atuam na educacao basica.

Outro ponto levantado pelo presente estudo foi a frequéncia e a duragdo da caminhada.
A maioria dos sujeitos desse estudo realizam entre 3 e 5 dias por semana com duracdo acima
de 30 minutos, mesmo resultado observado por Levandoski et al. [8]. Segundo o American
College of Sports Medicine [3], de forma geral, € importante que a caminhada seja realizada de
3 a 7 dias por semana, em intensidade moderada e tenha duragédo de pelo menos 30 minutos
para que os praticantes alcancem condicionamento cardiovascular. Ao menos no volume de
exercicio (frequéncia semanal e duracdo da caminhada) a populacdo avaliada esta seguindo a
recomendacdo correta. No entanto, segundo o estudo de Matsudo [14], nas cidades mais
populosas, menos de 23% dos praticantes de caminhada seguem essas recomendacdes. Em
cidades menores os dados apontam que somente 14% dos praticantes realizam a caminhada
de acordo com estas recomendac¢fes. Novamente, levanta-se a ideia da educacéo, desde a
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educacdo de base até esferas da populagao adulta. No estudo realizado por Santos et al. [15]
foram entrevistados individuos com disfuncBes cardiovasculares que poderiam ser
beneficiados com um trabalho de exercicios fisicos supervisionados. A entrevista tinha por
finalidade determinar as principais barreiras que faziam com esses individuos nao estivessem
inseridos em programas de reabilitacdo cardiaca supervisionada. Os resultados mostraram que
a principal barreira a participacdo dessas pessoas era 0 desconhecimento que eles tem sobre
programas de reabilitacdo cardiaca, ja que, eles ndo eram instruidos pela equipe de saude que
0s acompanhavam a respeito dessa possibilidade.

Observa-se também que os principais objetivos da pratica de caminhada foram
melhora da qualidade de vida, do condicionamento fisico e reducéo do peso corporal. Esses
sdo objetivos que também parecem nédo ser apenas da amostra avaliada neste estudo. Outros
trabalhos em outras regides do pais corroboram com nossos dados [8,16]. Por outro lado, ha
que se ter em mente que estudos mostram que, em idades jovens, a motivacao para a pratica
de atividade fisica esta orientada para aspectos intrinsecos do proprio desfrute da atividade,
evoluindo com o passar dos anos para aspectos mais proximamente relacionados a saude e ao
bem-estar [17]. E natural que as motivacbes para a pratica de atividade fisica sejam
modificadas ao passar do tempo, tendo em vista que as necessidades também sédo distintas
nas diferentes fases da vida.

Porém, novamente ressalta-se a importancia da avaliacdo pré-ingresso e das
orientacdes de um profissional especializado. Pois, pode ser frustrante depois de algum tempo
de prética ndo atingir os objetivos esperados e isso agir como fator desestimulante a prética do
exercicio fisico. Mais especificamente, sobre o desejo da reducdo de massa gorda, se ndo
houver uma orientagdo e acompanhamento rigoroso do exercicio € muito mais dificil que o
praticante alcance seu objetivo [2]. Temos, hoje muito conhecimento disponivel que pode
ajudar as pessoas interessadas em iniciar um programa de exercicios a atingirem seus
objetivos de forma segura. No entanto, € necessario que a populacdo seja instruida e
conscientizada a esse respeito. A ideia de que exercicio € medicina e como medicina deve ser
prescrito de maneira adequada para que atinja os beneficios com o maximo de seguranca,
como defende o American College of Sports Medicine [3], deve ser incutida ndo somente na
populacdo leiga mas, também entre os profissionais de salde, pois, eles devem ser os
primeiros a divulgar essa ideia.

Contudo, destaca-se que o principal objetivo da caminhada - a qualidade de vida - é
alcancado independente de uma prescricdo mais especifica. Embora esse nédo tenha sido o
objetivo deste trabalho, ao coletar as informacdes dos sujeitos dessa pesquisa, varios foram os
relatos feitos sobre melhora na qualidade de vida apés o inicio da caminhada. Talvez esse
também seja um dos motivos que leva a maioria dos praticantes ndo procurarem orientacéo.
Outro ponto pode ser pela caracteristica da populagdo avaliada, que em sua maioria se
consideram individuos higidos e acreditam n&o precisar de orientagdo para praticar a
caminhada, que por muitos é considerada um exercicio inécuo.

Em suma, apesar do nimero da amostra ser pequeno, os resultados encontrados
neste estudo coadunam com outros estudos de outras regides do Brasil, sendo que o principal
achado é o fato da maioria dos praticantes de caminhada néo realizarem avaliacdo prévia e
ndo buscarem orientacao adequada para iniciarem um programa de caminhada.

Conclusao

Neste estudo, o principal objetivo apontado para realizacdo da caminhada é a melhora
da qualidade de vida, do condicionamento fisico e reducdo do peso corporal, o que parece um
contrassenso, ja que, a maioria ndo procura orientagdo de um profissional especializado e nédo
realizam avaliagdo médica prévia ou periédica.
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