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Resumo

O objetivo do estudo foi comparar caracteristicas sociodemo-
gréficas, percep¢io de uso dos equipamentos e prética de ativi-
dade fisica moderada a vigorosa (AFMV) entre frequentadores
de duas Academias ao Ar Livre (AAL), em Florianépolis (SC),
2013. Entrevista estruturada foi realizada com 217 usudrios
(58,7% mulheres), com idade média de 50,2 (+0,9) anos, que
estivessem utilizando as AAL durante o periodo de coleta. Uti-
lizou-se o teste Qui-quadrado para comparar caracteristicas so-
ciodemograficas, percep¢io de uso dos equipamentos e AFMV
(2 150 minutos/semana), entre as AAL. Ndo foram observadas
diferengas estatisticamente significativas entre os usuarios das
AAL quanto as varidveis sociodemograficas (p>0,05). Quan-
to ao uso dos equipamentos, 31,3% dos usudrios ndo sabiam
utilizar os aparelhos, 16% deles relataram sentir desconfortos
durante o uso, 23% relataram ter recebido instrucio durante a
pratica e 69% afirmaram necessitar de instru¢do para realizar
exercicio. Diferencas estatisticas nio foram encontradas entre
o uso de equipamentos e as AAL (p>0,05). Quando analisada a
AFMV, percebeu-se que 73% dos usudrios atingiram 150 minu-
tos ou mais, sendo que 19% deles atingiram esse tempo utilizan-
do apenas as AAL para praticar AFMV. A propor¢io de prética
de AFMV total e nas AAL ndo diferiu entre os locais estudados
(p=0,374 e p=0,495, respectivamente). Entretanto, usudrios da
AAL do Cérrego Grande relataram maior frequéncia semanal
de ida as AAL (p=0,036), quando comparados aos usuarios de
Coqueiros. Conclui-se que os frequentadores das duas AAL
apresentam caracteristicas sociodemograficas, de uso dos equi-
pamentos e de pratica de AFMV bastante semelhantes, exceto
quanto a frequéncia de uso das academias.
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Abstract

The aim of the study was to compare sociodemographic characte-
ristics, perception of the equipment and physical activity levels
between users of two Open Fitness Zones (AAL) in Florianopolis
(SC). A structured interview was applied with 217 users (58,7%
women) with mean age of 50.2 (£0,9) years that were using AAL
during the study. Chi-squared tests were used to compare sociode-
mographic variables, perception of the equipment and PA levels
between the AAL. No differences were observed between users from
different AAL regarding sociodemographic characteristics. As for
the perception of the equipment, 31,3% of the interviewed did not
know bhow to use the equipment, 16% reported discomforts while
using the equipment, 23% reported having received instruction du-
ring practice and 69% reported the need of instruction to exercise.
No statistical differences were found between the perception of the
equipment between AAL (p>0,05). When MVPA was analyzed,
we perceived that 73% of the users achieved 150 minutes or more,
and 19% achieved that goal using only the equipment from AAL.
The proportions of total MVPA and MVPA in the AAL did not dif-
fer between sites (p=0.374 and p=0.495, respectively). However,
users in Corrego Grande reported a greater weekly frequency of
using the AAL (p=0.036) when compared to users from Coqueiros.
Thus concludes that the users from two AAL showed similar socio-
demographic profiles, equipment usage variables and had similar
physical activity practice and only the weekly frequency of use of the
AAL was different between sites.
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Introducao
A pritica de atividade fisica (AF) apresenta-se como
um fator de prote¢do para diversos problemas de sai-
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de’, além de promover bem-estar fisico e psicossocial®
e melhorar a qualidade de vida dos praticantes®. Ape-
sar do conhecimento cientifico acumulado sobre os
beneficios da pratica regular de AF, o fato de ser fisi-
camente ativo ainda ndo é um héabito comum a popu-
la¢do mundial*. A populagio brasileira’, mesmo com
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a implementacido de politicas®, planos e programas de promocio da AF’, nio tem
apresentado um perfil diferente.

A Organiza¢io Mundial da Satide preconiza que adultos saudaveis devem acu-
mular, ao longo da semana, um total de 150 minutos de atividades fisicas modera-
das avigorosas (AFMV) para terem beneficios a saiide®. Para que essa meta seja aten-
dida tem-se priorizado na Politica Nacional de Promogdo da Satide®a ampliagdo de
oportunidades para a AF. Com isso, foram implementados, nos dltimos anos, int-
meros projetos comunitarios de incentivo a pratica de AF, como as Academias da
Cidade, em Recife, PE e em Aracaju, SE”! e, posteriormente, o Programa Academia
da Satide, com estimulo a criacio de espacos adequados e profissionais qualificados
para atuarem com promog¢aio de satide e da AF'".

Paralelamente a esses acontecimentos, em diversas cidades brasileiras, dentre
elas Floriandpolis (SC), surgem as academias ao ar livre (AAL), também chama-
das de Academias da Terceira Idade'®. Outras terminologias tém sido empregadas
para referir-se a essas academias, como Academia da Melhor Idade, ou até mesmo,
Academia da Satde (porém, nio confundir com Programa Nacional do Ministé-
rio da Sadde) para caracterizar tais locais. As AAL tiveram sua origem no projeto
Maringa Saudavel, em 2006, com propésito de melhorar a satide dos moradores
desta cidade. Essa parceria entre ONGs e empresas privadas resultou em Hortas
Comunitdrias, promog¢io de alimentacio saudavel, “Espaco Satude”, controle de
tabagismo e as AAL com o nome Academias da Terceira Idade' . A partir de entio,
as AAL expandiram-se para outros municipios, com sua implantag¢do sendo cus-
teada por 6rgios privados, em parceria com as prefeituras locais.

As AAL sdo equipadas com aparelhos de gindstica, na inten¢io de melhorar a
flexibilidade, mobilidade articular e a capacidade cardiovascular dos usuarios'®
Foram encontrados estudos sobre o perfil de usudrios de AAL de Maringd", Curi-
tiba'* e Joinville'®. Ainda ndo se tem um panorama das caracteristicas dos usudrios
das AAL e se desconhece como esses usudrios percebem e utilizam os equipamen-
tos, bem como nio foram encontrados registros que mostrem possiveis diferencas
entre os praticantes, quando esta modalidade de academia é implantada em par-
ques com maior ou menor infraestrutura. Assim, o objetivo do presente estudo foi
comparar caracteristicas sociodemograficas, a percep¢ao de uso dos equipamentos
e a pratica de AFMV entre frequentadores de duas Academias ao Ar Livre (AAL)
localizadas em dois bairros de Florianépolis (SC).

Métodos

O presente estudo apresenta delineamento transversal e foi conduzido nos meses
de Fevereiro e Marco de 2013. Neste periodo, Florianépolis contava com pouco
menos de 30 AAL, e com planos para passar de 50, no ano de 2014. As AAL sdo es-
pacos construidos em parques, pragas, espacos publicos e possuem aparelhos para
pratica de AF, que sdo utilizados por pessoas de todas as idades'.

Para esse estudo, duas AAL foram selecionadas por amostragem intencional,
em dois parques de Florianépolis - SC, uma situada em um bairro central da cida-
de (Cérrego Grande) e outra em um bairro continental da cidade (Coqueiros). A
escolha dos dois parques ocorreu em funcio de serem, até o momento da coleta,
os unicos locais de Florianépolis com AAL (equipamentos para a pratica de AF).

Para conhecimento da infraestrutura dos parques, conduziu-se uma observa-
¢do direta, onde se pode observar que o parque ecolégico municipal Jodo David
Ferreira Lima, localizado no bairro Cérrego Grande, na regido insular de Floriané-
polis é administrado pela Prefeitura Municipal de Florianépolis. O parque possui
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trés trilhas ecoldgicas, uma AAL (com oito aparelhos), um parquinho com brin-
quedos para criangas (escorregador, balancos, cordas para escalar, entre outros
brinquedos), uma pista de corrida e caminhada de chio batido, com aproxima-
damente 1,1km, com aparelhos de barra e prancha abdominal. O parque tam-
bém conta com espacos amplos de grama que sdo utilizados para diversas praticas
corporais, dois espagos de quadra de areia, de futebol e volei, um tanque de areia
e uma praga para criancas. Este parque estd situado em um ambiente de reser-
va ecoldgica, muito arborizado e com animais tipicos (aves, mamiferos e répteis,
principalmente). O estacionamento deste parque é pequeno, disponibilizando va-
gas para poucos veiculos (em torno de dez). A renda do setor censitario, onde este
parque estd inserido, é de R$ 1.340.533,00'¢.

O parque de Coqueiros, localizado no bairro de Coqueiros, regido continental
da cidade, é administrado pela Secretaria do Continente. O parque contém am-
plos campos de grama utilizados para as mais diversas praticas, como soltar pipa,
jogos com bola, slacklines, entre outras. O parque conta com pista para caminhada,
corrida e bicicleta, com cerca de 850 metros, duas quadras de futebol de areia,
uma de futebol suico, uma de volei de areia e outra de basquetebol. Também estido
disponiveis um espaco para a AAL (com sete aparelhos), uma multi estacio com
barras, paralelas e pranchas abdominais e um parquinho para criangas. O estacio-
namento do parque oferece vagas para cerca de 800 veiculos. A renda do setor cen-
sitario no qual este parque estd inserido soma cerca de R$1.091.333,00, um pouco
menos do que o observado no bairro Cérrego Grande's. Em ambos os parques sdo
oferecidas aulas de Yoga e grupos de caminhada gratuita a comunidade.

A amostra foi composta por todos que estivessem utilizando as AAL durante os
horarios de coleta de dados da pesquisa, que declarassem ser maiores de 18 anos e
aceitassem participar voluntariamente da mesma. As coletas de dados foram con-
duzidas em 2013, nos dias 27 de fevereiro e 03 de marco, na AAL de Coqueiros,
e nos dias 17 de marco e 15 de abril na AAL do Cérrego Grande. O espacamento
entre os periodos de coleta é justificado pela necessidade de manter condi¢des
climdticas semelhantes nos dias que ocorreram as entrevistas. A coleta foi condu-
zida durante o turno diurno (de 7:00h as 12:00h; de 14:00h as 17:00h) em ambos
os parques, e no turno da noite, de 18:00h as 21:00h, em Coqueiros, e de 18:00h
as 19:00h, no Cérrego Grande, devido ao horario de funcionamento deste parque.

O instrumento para coleta de informagoes foi desenvolvido especificamente
para este estudo, no formato de entrevista aplicada, e foi composto por trés se-
¢oes de questdes. No primeiro bloco destaca-se as caracteristicas do participante
(idade, sexo, escolaridade, doencas cronicas e lesdes recentes); no segundo, a pra-
tica de AF habitual (tipos de AF praticadas habitualmente no lazer, frequéncia e
duracido das sessGes) e, no terceiro bloco, aspectos referentes a utilizagio das AAL
(frequéncia de utiliza¢do, turno mais frequente, duragio do tempo de prética no
espaco, pratica de alongamentos, conhecimento sobre a utiliza¢do dos aparelhos
presentes, controle do ntiimero de séries, repeti¢des, ou tempo em cada aparelho,
relato de dores ou desconfortos durante o uso dos aparelhos, relato de instrug¢des
de profissionais quanto ao uso dos equipamentos, relato quanto a necessidade de
instrugdo para o uso, e por fim, descri¢do do tempo de deslocamento da residéncia
ao parque). Detalhes quanto a forma como as varidveis foram perguntadas aos
usudrios e as categorias de respostas estdo descritas no Quadro 1.
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QUADRO 1 - Formato das perguntas com as categorias de resposta que compuseram a entrevista
estruturada. Florianépolis, SC, 2013.

Pergunta (Categorias de resposta)

“Quantos anos o(a) Sr(a) tem? (Campo aberto)

"0 Sr(a) possui diabetes, pressao alta, osteoporose ou alguma outra doenga diagnosticada por um médico?”
(Diabetes, Hipertensao, Osteoporose, Outro)

"0 Sr(a) sofreu alguma leséo recentemente? Se sim, em qual parte do corpo?” (Sim ou ndo; campo aberto)

“Até qual ano o Sr(a) estudou?” (Fundamental: incompleto, completo; Médio incompleto, completo, Técnico,
Superior incompleto, Completo, Pés-graduagao)

"0 Sr(a) pratica atividade fisica regularmente? Se sim, quantos dias na semana? (Sim ou nao; 0-7 dias)

“Quais atividades o Sr(a) pratica com frequéncia semanal?” (Campo aberto)

“Quantos dias por semana o Sr(a) pratica <a atividade citada anteriormente>?" (de 1 a 7 dias por semana)

“Quanto tempo dura, em média, uma sessao da <atividade citada anteriormente>?" (Campo aberto)

"0 Sr(a) frequenta ou ja frequentou alguma academia paga?” (Sim ou ndo)

"0 Sr(a) utiliza a academia da terceira idade com frequéncia? Se sim, quantos dias por semana?” (de 1 a 7 dias
por semana)

“Quanto tempo o Sr(a) passa na academia da terceira idade utilizando os aparelhos?” (Campo aberto)

"0 Sr(a) faz alongamentos antes de utilizar a academia da terceira idade?” (Sim ou N&o)

a)
“O Sr(a) sabe utilizar todos os aparelhos da academia da terceira idade?” (Sim ou N&o)
a)

"0 Sr(a) utiliza sempre os mesmos aparelhos?” (Sim ou Nao)

“0 Sr(a) conta o tempo ou o nimero de repeticdes em cada aparelho, ou ndo controla quanto tempo passa em
cada um deles?” (Tempo, repeticdes, ndo controla)

"0 Sr(a) ja sentiu alguma dor ou desconforto ao utilizar os aparelhos da academia da terceira idade?” (Sim ou
N&o)

"0 Sr(a) j& recebeu instrucdo sobre como utilizar a academia da terceira idade?” (Sim ou Nao)

“O Sr(a) sente a necessidade dessa instrucdo?” (Sim ou Nao)

“Quanto tempo o Sr(a) demora para se locomover de casa até a academia da terceira idade?” (Campo aberto)

O instrumento foi submetido a validacio de contetido (participagio de trés
doutores em Educacio Fisica) e clareza (participa¢io de usudrios das AAL), alcan-
cando um indice de 0,9 de validade de contetido. Apés validacio, foi conduzido
um estudo piloto realizado em 2012, em uma AAL localizada na cidade de Sio
José (SC), para testar o protocolo da pesquisa.

Quanto a coleta de dados, os usudrios foram abordados por um tinico pesqui-
sador, previamente treinado, a medida que iniciavam os exercicios nos aparelhos.
Caso aceitassem participar, o termo de consentimento livre e esclarecido era assi-
nado, e a entrevista, realizada (duracio média de 5 minutos).

A variavel “idade” foi categorizada em faixas etdrias (19-29 anos, 30-39, 40-
49, 50-59, 60 ou mais anos), para o agrupamento dos respondentes. As variaveis
“doencas” e “lesdes” foram classificadas em duas categorias (presenca: um ou mais
casos; auséncia: sem nenhum caso). Para a variavel “AF”, a intensidade das ativi-
dades relatadas foi obtida considerando a classifica¢do do equivalente metabdlico
(MET) igual ou superior a trés"”. Em seguida, foi computado o volume de prética
de AFMYV, a partir do produto da frequéncia semanal e durac¢do de cada AF rela-
tada. Posteriormente, foi utilizado o ponto de corte preconizado pela OMS, para
o atendimento ou nio das recomendacdes de AF®. Para andlise dos dados, utili-
zou-se a estatistica descritiva e aplicou-se o teste Qui-Quadrado para comparar
as varidveis investigadas entre as AAL. O programa estatistico utilizado foi SPSS
For Windows, versdo 15.0. O nivel de significincia adotado nas andlises foi de 5%.

O projeto foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas com Seres
Humanos da Universidade Federal de Santa Catarina (protocolo niimero 216.390).
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Resultados

O numero total de usudrios convidados foi 223, havendo seis recusas. Dos 217 en-
trevistados nos dois parques, 147 foram na AAL de Coqueiros, sendo 68 usudrios
no dia 27 de fevereiro (Quarta-feira) e 79 usudrios no dia 03 de marco (Domingo),
enquanto na AAL do Cérrego Grande, foram entrevistados 39 usudrios, no dia 17
de marco (Domingo), e 31 usudrios, no dia 15 de abril (segunda-feira). Houve um
maior namero de entrevistados nos finais de semana (n=118) do que em dias de
semana (n=99). Quanto as caracteristicas dos frequentadores, 58,1% eram mulhe-
res, com média de idade de 50,2 (+0,9) anos, 53,7% dos usudrios possuiam grau de
escolaridade superior, 74,2% nio relataram presenca de doencas e 79,3% reporta-
ram a auséncia de lesdes. Nenhum desses indicadores diferiu entre os dois locais
de coleta (p>0,05) (Tabela 1). Cerca de um terco dos participantes relatou nio
saber utilizar os aparelhos das AAL (Coqueiros: 29,9% e Cérrego Grande: 34,3%,
p=0,518) e uma propor¢io semelhante relatou utilizar sempre os mesmos apare-
lhos (Coqueiros: 30,6% e Cérrego Grande: 25,7%, p=0,276) (Tabela 1).

TABELA 1 - Caracteristica dos frequentadores e comparacao das varidveis de estudo por localizacado
dos parques. Florianépolis, SC. 2013.

Localizagdo dos Parques

Varidveis Coqueiros Cérrego Total
(n=147) (n=70) . (n=217)
n % n % f n %
Pessoais
Sexo 0,690
Masculino 63 429 28 40,0 91 419
Feminino 84 57,1 42 60,0 126 58,1
|dade (anos) 0,117
19-29 9 6,2 10 14,3 19 838
30-39 20 13,8 7 10 27 12,6
40-49 38 26,2 12 17,1 50 233
50-59 46 31,7 21 30,0 67 31,1
>60 32 22,1 20 286 52 24,2
Escolaridade 0,375
Fundamental 24 16,6 7 10,1 31 14,5
Médio 43 29,7 25 36,2 68 31,8
Superior 78 53,7 37 53,7 115 53,7
Presenca de Doengas 0,493
Nenhuma 107 72,8 54 77,1 161 74,2
1 ou mais 40 27,2 16 229 56 258
Presenca de Lesoes 0,595
Nenhuma 118 80,3 54 77,1 172 79,3
1 ou mais 29 13,7 16 229 45 20,7
Uso dos equipamentos
Sabe utilizé-los 0,518
Sim 103 70,1 46 65,7 149 68,7
Nédo 44 29,9 24 343 68 313
Utiliza sempre os mesmos 0,276
Sim 102 69,4 51 73,9 153 70,8
Né&o 45 30,6 18 26,1 63 29,2
Como faz o controle do uso 0,054

Continua...

33



Costa et al. Rev Bras Ativ Fis Saude 2016;21(1):29-38 34

..continua
Controla (tempo ou 70 47,6 42 62,9 112 52,1
repeticoes)
Néo faz controle 77 524 26 37,1 103 479
J& sentiu dor ou desconforto 0,513
Sim 26 17,8 9 129 35 16,2
Nédo 120 82,2 61 87,1 181 83,8
Ja recebeu instrucao para 0,965
0 Uso
Sim 34 23,1 16 229 50 23,0
Nédo 113 76,9 54 77,1 167 77,0
§ente rlecessidade de 0,346
instrugoes
Sim 97 674 51 729 148 69,2
Ndo 47 326 19 27,1 66 30,8

*Teste qui-quadrado de heterogeneidade. **Teste qui-quadrado de tendéncia.

TABELA 2 - Atividade fisica dos frequentadores e comparacdo das varidveis de estudo por localiza-
cdo dos parques. Floriandpolis, SC. 2013.

Localizagdo dos Parques

Varivels o ) : o1

n % n % ? n %

Faz Alongamentos 0,692

Sim 105 719 48 68,6 153 70,8

Nao 41 28,1 22 314 63 29,2

Frequéncia de uso de AAL 0,036%*

Irregular 40 27,2 7 10,0 47 21,7

1-2 dias 14 9,5 10 14,3 24 11,0

3-4 dias 36 24,5 21 30 57 26,3

5-7 dias 57 388 32 45,7 89 41,0

Volume AFMV (sem AAL) 0,038*

< 150min/semana 68 46,3 22 314 90 41,5

> 150min/semana 79 53,7 48 68,6 127 58,5

Volume AFMV (apenas AAL) 0,495

< 150min/semana 116 789 58 829 174 80,2

> 150min/semana 31 21,1 12 17,1 43 19,8

Volume AFMV Total 0,374

< 150min/semana 42 28,6 16 22,8 58 26,8

> 150min/semana 105 714 54 77,2 159 73,2

*Teste qui-quadrado de heterogeneidade. **Teste qui-quadrado de tendéncia.

Em relacio a utilizacio dos aparelhos nas AAL, 47,9% dos respondentes rela-
taram ndo fazer controle do uso dos equipamentos, sem diferencas estatisticas
(p>0,05) entre as AAL. Do total, 16,2% dos usudrios relataram ter sentido dor ou
desconforto ao utilizar os aparelhos das AAL, 77% nunca receberam instruc¢io
para utilizar os aparelhos nas AAL e 69,2% relataram sentir necessidade de ins-
trucdo para melhor utilizar os equipamentos. Nesses itens, nio houve diferencas
significativas entre os locais avaliados (p>0,05) (Tabela 1).

Vinte e trés por cento dos entrevistados relataram nao fazer alongamento antes
de iniciar AF nas AAL, sem diferencas estatisticas entre os locais (p>0,05). A maioria
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dos usudrios (41,0%) relatou utilizar as AAL 5 a 7 dias por semana, com maior fre-
quéncia semanal entre os usudrios da AAL do parque do Cérrego Grande, compara-
dos aos usudrios do parque de Coqueiros (p=0,036) (Tabela 2).

Com relacdo a AFMV, 73,2% dos frequentadores alcancaram 150 minutos se-
manais, sendo que 19,8% alcan¢aram essa durac¢io praticando AF apenas nas AAL.
Com relagdo alocalizagdo dos parques, ndo foram encontradas diferencas estatis-
ticas significantes quanto ao atendimento as recomendacdes (p>0,05) (Tabela 2).

Discussao

O diferencial desse estudo em relagdo a outros publicados nesta drea é que se pro-
curou investigar a caracteristica de usudrios que utilizam os aparelhos disponiveis
nas academias ao ar livre, confrontando duas instala¢des localizadas em parques
distintos e bastante frequentados na cidade de Florianépolis, SC. As AAL nestes
parques oferecem uma oportunidade para os frequentadores serem fisicamente
ativos no seu tempo de lazer, em um espago natural e gratuito para a pratica, po-
dendo ser um palco para intervencdes e programas comunitirios que promovam
AF por meio da pratica regular de exercicio fisico.

O presente estudo apresenta limitagdes em relacio ao nimero de visitas em
cada espaco (somente duas visitas), porém houve a preocupac¢io em analisar um
dia da semana e outro do final de semana, com condicdes climdticas semelhantes
(dias ensolarados). A diferenca no ntimero de respondentes entre os espacos difi-
culta o uso de andlise estatistica inferencial mais complexa, no entanto, associa-
¢Oes preliminares foram encontradas e modelos ajustados poderdo ser testados
em futuros estudos. Embora se reconheca a importancia de caracterizar e registrar
as recusas, esse procedimento nio foi adotado durante a coleta, o que dificulta
explorar as caracteristicas dos ndo respondentes. No entanto, somente foram re-
gistradas seis recusas.

Diferentemente dos resultados encontrados neste estudo, outras investigacdes
mostraram que mulheres se engajaram mais do que homens na utilizagdo destes
espacos em outras cidades''*'®. A média de idade encontrada entre usudrios de
academias semelhantes de Joinville foi de 59 anos'®. Apesar de neste estudo a uti-
lizacdo das AAL nio diferir entre varidveis sociodemogréficas, foram encontradas
maiores propor¢des de mulheres, usudrios com 50-59 anos e com nivel de escolari-
dade superior, conforme estudos previamente citados. As diferencas encontradas
entre os estudos podem ser parcialmente explicadas por questdes metodoldgicas,
principalmente, a faixa etdria, pois o estudo de Carvalho'® apenas entrevistou usu-
arios com idades superiores a quarenta anos.

O numero de participantes que relatou ter alguma doenca ou lesdo no pre-
sente estudo foi menor do que os 51,2% dos usudrios das academias de Joinville,
que relataram ter doencas cronicas'®. O estudo de Salin', também em Joinville,
mostrou que 72,2% dos idosos entrevistados também relataram alguma doenca,
porém, como esse estudo foi apenas com idosos, isso pode explicar a maior preva-
léncia de doencas nesse grupo, quando comparado com uma amostra que contém
participantes nao idosos, e com menor risco para desfechos como hipertensao,
osteoporose e diabetes.

Em nosso estudo, foi verificada baixa propor¢io de participantes que relata-
ram ter recebido instrugdes sobre a utilizagdo das AAL e elevada propor¢io daque-
les que relataram a necessidade de receber tais instrucdes. Sabe-se que a falta de
controle dos indicadores de exercicio (como ntimero de repeti¢des e intensidade
por exemplo) no uso dos aparelhos, bem como a utiliza¢do sempre dos mesmos
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aparelhos durante as sessdes podem ter um impacto no volume de treino, e, con-
sequentemente, influéncia no gradiente dos beneficios relacionados a pratica®.
Aliado a isso, a falta de confianca ou até mesmo a inseguranca na utilizagdo do
aparelho pode afetar diretamente nido sé os indicadores de pratica'’ como a auto
eficicia para fazer exercicio fisico. Um outro elemento importante, é a questdo
postural no uso do equipamento durante a pratica, aumentando a chance de le-
sdes no sistema musculoesquelético®.

Um total de 74% dos idosos frequentadores de AAL de Joinville sugeriram que
profissionais de Educacio Fisica estivessem presentes para atender aos grupos,
mostrando que essa necessidade é percebida em outros ambientes ptblicos para a
pratica de AF'. Possivelmente, a presenca desse profissional poderia potencializar
a utilizagdo desses espacos, ampliar o nimero de usudrios, melhorar a orienta-
¢do e execucdo dos movimentos, e contribuir diretamente para que mais usudrios
pudessem atingir o volume de AF preconizado e serem inseridos em locais com
pratica de AF orientada.

Poucos participantes relataram sentir ou ja ter sentido dor ou desconforto
utilizando os aparelhos das AAL. Apesar disso, a presenca desse sintoma e o des-
conhecimento em rela¢do a causa da dor é preocupante, pois o exercicio fisico re-
alizado de forma equivocada ou com postura inadequada pode oferecer riscos de
lesdes osteoarticulares e musculares ao praticante. No estudo de Oliveira et al.”!,
os usudrios relataram sentir mais desconforto do que o encontrado neste estudo,
e uma explicagdo levantada pelos autores é a impossibilidade de ajustes dos equi-
pamentos aos diferentes tamanhos corporais. Tal situa¢io pode representar uma
barreira para o uso dos equipamentos, assim como uma avaliagdo nio tio positiva
da pratica, quando registros de dores e desconfortos sdo relatados. Nesse sentido,
recomendam-se mais estudos sobre queixas e implicagdes do uso dos equipamen-
tos disponibilizados nesses locais.

Com rela¢io a pratica de alongamentos antes das sessdes de exercicio, ndo ha
um corpo de evidéncias consensual quanto ao seu efeito protetor de lesdes durante
a pratica. No entanto, sabe-se que, em adultos de meia-idade e idosos, o grau de
capacidade funcional e, especificamente, limita¢Ges articulares, parecem favorecer
ou dificultar a execuc¢do de alguns movimentos®. Desse modo, sugere-se incentivar
a execucdo de exercicios especificos de alongamento antes e apds as sessOes, para
contribuir com um possivel ganho de mobilidade funcional, e talvez, prevenir da-
nos osteoarticulares e musculares na faixa etaria investigada.

No presente estudo, a maioria dos participantes atende as recomendacdes de
AF, com uma propor¢io considerdvel do tempo advindo das AAL. Souza et al.”?
também encontraram resultados similares, ao indicarem que aproximadamente
72% dos usudrios das AAL de Curitiba atingiam 150 minutos de AF por semana.
Esse achado destaca a importincia das AAL como um espago para que 0s usudrios
pratiquem AF regularmente, a fim de obterem beneficios e protecio contra doen-
cas cronico-degenerativas. Uma possibilidade ndo explorada nesse estudo pode ser
encontrada nos achados de Souza et al.”?, Salin'*e Esteves et al.'*,em que o apoio
social, a companbhia e a formacio de grupos pode influenciar positivamente o pa-
driao de utilizagdo de espacos como as AAL, com contribuicio para a satide desses
usudrios, a medida que praticam mais exercicios dentro desses grupos.

A inser¢do de profissionais de Educacio Fisica nesses locais parece se apresen-
tar como uma estratégia favoravel para suprir a necessidade de instrucdes relata-
das pelos frequentadores, minimizar os relatos de dores e desconfortos durante o
uso de equipamentos, e contribuir com a possibilidade de aumentar o volume de

36



Atividade fisica em Academias ao Ar Livre

pratica por parte dos usudrios. Nos Estados Unidos, os espacos mais procurados
por usudrios em parques sdo aqueles que oferecem atividades organizadas ou su-
pervisionadas®®. Em Recife-PE, pesquisadores observaram que AF orientada por
um profissional foi efetiva em atrair e aumentar o engajamento do publico em
exercicios fisicos®. Especificamente em Floriandpolis, os profissionais de Educa-
¢do Fisica, que atuam na Equipe de Satide da Familia no Sistema Unico de Satde,
sdo responsaveis por diversas a¢des e grupos de atividades estruturadas a partir da
demanda dos Centros de Satide®®. No entanto, considerando a 4drea de cobertura,
ainda hda um ntimero restrito de profissionais atuando nesses espacos.

Por fim, conclui-se que as varidveis investigadas ndo diferiram entre os locais
estudados, exceto a frequéncia semanal de ida a AAL que foi maior no parque do
Cérrego Grande, em relacdo ao de Coqueiros. Informacdes adicionais mostraram
que sete em cada dez usudrios destes espa¢os atingem as recomendacdes de AF,
um quarto deles relatou nio saber usar os equipamentos e mais de dois tercos
nunca receberam instrucdes de uso.

Pesquisas futuras poderiam investigar a totalidade dos parques existentes em
Florianépolis, independentemente de possuir AAL, a fim de obter uma informa-
¢do global do perfil de usudrios e das dificuldades relatadas por eles. Tais infor-
macdes forneceriam mais detalhes sobre aspectos que precisam ser melhorados,
como facilitadores e entraves para o uso dos espagos e de equipamentos existentes.
Também é importante avancar na combina¢io de medidas subjetivas e objetivas,
utilizando instrumentos objetivos para medir a atividade fisica e para avaliar par-
ques e outros espagos existentes na cidade para a pratica de AF, e ainda aspectos
biomecanicos, a quantidade e a diversidade dos aparelhos.
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