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“When you Walk through a Storm
Hold your Head up high.

And don’t be afraid of the dark

At the end of the storm

There is a Golden sky.

And the Sweet silver song of a lark
Walk on through the rain.

Walk on through the wind.

For your Dreams be tossed and blown
Walk on, Walk on

With hope in your heart

And You’ll never Walk alone.”

(You’ll never Walk alone — Gerry and Pacemakers)



RESUMO

Objetivos: O objetivo deste estudo foi examinar o impacto da pandemia sobre a aderéncia aos
comportamentos integrados das 24 horas de movimento (C24h; i. e., atividade fisica [AF],
comportamento sedentério [CS] e sono) em criancas e adolescentes, avaliados antes e depois da
pandemia por COVID-19. Método: Em 2018, 661 estudantes (5 a 15 anos), de 12 escolas
publicas do municipio de Lagoa do Carro, PE foram avaliados com os questionarios PAQ-C e
PAQ-A, para medidas de atividade fisica, e o questionario ISCOLE, para as medidas de
comportamento sedentario e sono. Em 2023, 660 estudantes (10 a 19 anos) foram avaliados
com 0s mesmos instrumentos para que seja verificada a aderéncia aos C24h de movimento.
Para analise dos dados foram realizadas a distribuicdo de frequéncias para variaveis categoricas,
bem como o teste Qui-Quadrado de Pearson para verificar as diferencas no atendimento das
recomendacdes dos C24h de movimento e na proporcao de atendimento das recomendagdes
dos C24h de movimento entre os sexos, em 2018 e 2023. Resultados: Os resultados mostraram
0 impacto da pandemia através da diminuicdo na aderéncia de quase todos os C24h de
movimento de maneira isolada, mostrando diminuicdo no atendimento das recomendacdes de
atividade fisica (43;9% para 23,3%) e sono (75,4% para 33,3%), embora o atendimento das
recomendacdes de comportamento sedentario tenha aumentado (25,9% para 36,7%). De modo
integrado, houve aumento do ndo cumprimento de nenhuma das recomendagdes e diminuicao
na quantidade de jovens que atendem as trés recomendacdes. Além disso, houve uma
diminuicdo dos participantes que cumprem as recomendacdes dos C24h no ano de 2023 ao de
2018, e mantém-se a diferenca significativa na propor¢do entre meninos e meninas em relacéo
ao atendimento das recomendacdes do C24h (p<0.01). Conclusao: Nossos resultados permitem
concluir que a pandemia impactou negativamente no atendimento as recomendacdes dos C24h
de movimento. Tais resultados podem ser utilizados para o planejamento de a¢Oes direcionadas

a adogéo de um estilo de vida ativo e saudavel.

Palavras-chave: Adolescentes; Atividade Fisica; Sono; Comportamento Sedentario,24 horas

de movimento



ABSTRACT

Objectives: The objective of this study was to examine the impact of the pandemic on
adherence to integrated 24-hour movement behaviors (24h; i.e., physical activity [PA],
sedentary behavior [SB], and sleep) in children and adolescents, assessed before and after
COVID-19 pandemic. Methods: In 2018, 661 students (5 to 15 years old), from 12 public
schools in the city of Lagoa do Carro, PE were evaluated with the PAQ-C and PAQ-A
questionnaires, to measure physical activity, and the ISCOLE questionnaire, for measures of
sedentary behavior and sleep. In 2023, 660 students (10 to 19 years old) were assessed with the
same instruments to verify adherence to the 24h movement schedule. For data analysis,
frequency distribution for categorical variables were carried out, as well as the Pearson Chi-
Square test to verify the differences in meeting 24h-movement recommendations and whether
boys and girls differ in adherence to 24h-movement, in 2018 and 2023. Results: The results
showed the impact of the pandemic through a decrease in adherence to almost all 24-hour
movements in isolation and integrated, showing a decrease in compliance with
recommendations for physical activity (43.9% to 23.3%) and sleep (75.4% to 33.3 %), although
compliance with sedentary behavior recommendations increased (25.9% to 36.7%). In an
integrated manner, there was an increase in non-compliance with any of the recommendations
and a decrease in the number of young people who met the three recommendations.
Furthermore, there was a decrease between meeting the recommendations to 24-hours
movement from 2018 to 2023, there remains a significant difference in the proportion between
boys and girls in relation to meeting the C24h recommendations (p<0.01). Conclusion: Our
results allow us to conclude that the pandemic had a negative impact on compliance with C24h
movement recommendations. Such results can be used to plan actions aimed at adopting an

active and healthy lifestyle.

Keywords: Adolescents; Physical Activity, Sleep, Sedentary Behaviour,24-hour movement
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1 INTRODUCAO

Diferentes fatores bioldgicos e comportamentais que representam risco a saude, como o
ndo alcance das recomendacdes de comportamentos integrados das 24 horas de movimento
(C24h; i. e., atividade fisica [AF], comportamento sedentario [CS] e sono), assim como a
alimentacdo inadequada e a presenca de sobrepeso ou obesidade, tém sido apontadas como
responsaveis pela crescente taxa de incidéncia de doencas crénicas nao transmissiveis (GBD
2015 RISK FACTORS COLLABORATORS, 2017). Por outro lado, a literatura cientifica tem
mostrado que a adoc¢do de um estilo de vida ativo e saudavel esta diretamente associado com
diversos indicadores da saude cardiometabodlica, aptiddo fisica, salde mental e cogni¢do em
criangas e adolescentes (Tremblay et al., 2011; Roman-Vinas et al., 2016; Poitras et al., 2016;
Carson et al., 2017).

A importéncia do cumprimento das recomendac6es desses comportamentos de forma
isolada tem sido defendida para o desenvolvimento pleno e saudavel de criangas e adolescentes
(Khan et al.,2021). Diante disso, Chaput et al. (2016) fundamentou a necessidade de tratar de
maneira integrada 0os comportamentos que ocorrem durante as 24 horas do dia (i. e., atividade
fisica, comportamento sedentario e sono), de modo que o tempo despendido em um
comportamento tende a afetar o tempo destinado aos demais comportamentos, o que pode afetar
o0 alcance das recomendacdes dos C24h como um todo. Um dos principais documentos que
estabelece as recomendacdes do C24h para criancas e adolescentes de 6 a 17 anos, o Canadian
24-hour Movement Guidelines (2016) indica a necessidade de estar envolvido em, pelo menos,
60 min de atividade moderada a vigorosa, fazer uso de até duas horas de tempo de tela recreativa
e ter entre 9 a 11 horas de sono para criangas, dos 6 aos 13 anos, e de 8 a 10 horas, entre
adolescentes, dos 14 e 17 anos (Tremblay et al., 2016). A aderéncia as recomendacdes das C24h
tem impactado positivamente com o desenvolvimento global da salde de criancas e
adolescentes, além de proporcionar uma melhor sadde fisica e mental em relacdo aqueles que
ndo cumprem nenhuma das recomendacdes (Rollo et al., 2020; Carson et al., 2017)

Com o advindo da pandemia do COVID-19, ocorreu o fechamento das escolas e parques
publicos ao redor do mundo para contengdo do virus, resultou em drasticas mudancas na rotina
diéria das criancas e adolescentes e consequentemente nos C24h.Essas mudancas, ndo apenas
influenciaram na diminuicdo dos niveis de AF e aumento do CS (p. ex., maior tempo
despendido assistindo TV e/ou usando celular e outros dispositivos eletrénicos, mas também
resultou na piora da quantidade e qualidade do sono (Moore et al., 2020; Silva et al., 2020). Em

estudo realizado com criangas canadenses, Moore et al. (2020) observaram que menos de 4,8%
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das criancas, e 0,6% dos adolescentes, alcancaram os niveis recomendados de AF (>60 minutos
em AF de moderada a vigorosa intensidade), CS (<2 horas) e sono (entre 9 e 11 horas) durante
pandemia. No Brasil, dados com criancgas alagoanas mostram que houve aumento na quantidade
de horas de sono (10%) e de tempo de tela (36%), além da diminuicdo na pratica de atividade
fisica (54%) durante a pandemia (Silva et al., 2020). Além disso, na revisdo sistematica
conduzida Kharel et al. (2022) foi investigado os efeitos causados pela pandemia em cada
comportamento de forma isolada e integrada, observando-se também de acordo com o tipo de
lockdown que foi implementado e foi visto uma reducéo de AF, aumento do CS e a mudanca
dos habitos de sono dos jovens durante a pandemia e destacando que 0s paises com maiores
restri¢des influenciaram ainda mais no atendimento das recomendagdes de AF e CS.
Entretanto, nenhum estudo verificou o impacto da pandemia antes e ap06s o término da
pandemia, em 2023, tornando-se importante verificar as mudancas na adesdo de criancas e
adolescente antes da pandemia e apds a pandemia, para que seja possivel visualizar o efeito
desses periodos nos comportamentos integrados de movimento das 24 horas (AF, CS e sono).
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2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo Geral
Examinar o impacto da pandemia sobre os comportamentos integrados das 24 horas de

movimento em escolares de Lagoa do Carro, avaliados antes e depois da pandemia por COVID-

19.

2.2. Objetivos Especificos
e Investigar o impacto da pandemia por COVID-19 na aderéncia das recomendacdes dos

C24h de forma isolada e integrada.
e Verificar a diferenca entre os sexos na aderéncia dos comportamentos das 24 horas de

movimento.
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3 MATERIAL E METODOS
3.1 Tipo de estudo

O presente estudo faz parte do estudo “Vida Saudavel em Lagoa do Carro II”, que
examina o impacto da pandemia por COVID-19 sobre a satde de criancas e adolescentes de
Lagoa do Carro. Trata-se de um estudo observacional, com delineamento longitudinal e de base
escolar (Thomas et al., 2022), que segue as recomendagfes do Strengthening the Reporting of
Observational Studies in Epidemiology (Von Elm et al., 2014; GHAFERI; SCHWARTZ;
PAWLIK, 2021).

3.2 Local, Populacéo e Amostra

O municipio de Lagoa do Carro fica localizado no estado de Pernambuco, a cerca de 61
km da capital do estado. Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE, 2021), a cidade possui 69,7 Km2 em area e uma populacéo estimada de 18.429.

A populagdo deste estudo abrange criangas e adolescentes, com idade entre 10 e 19 anos,
de ambos os sexos, matriculadas em escolas da rede pablica de ensino de Lagoa do Carro,
Pernambuco, que foram avaliadas em 2018 no projeto “Vida Saudavel em Lagoa do Carro”.
Naquele ano, a coleta foi realizada em 12 escolas pubicas municipais, totalizando 1.569 criancas
e adolescentes, com idade entre 5 e 15 anos, matriculadas no ensino fundamental (IBGE, 2018).
Ja na fase 2 do projeto “Vida Saudavel em Lagoa do Carro”, 660 individuos que participaram
da primeira fase do projeto, em 2019, e estdo sendo reavaliados. Destaca-se que na fase 1, uma
subamostra de 661 estudantes (361 meninas) respondeu os instrumentos voltados para o
atendimento das recomendacdes de C24h de movimento. Na fase 2, 658 alunos (342 meninas)
que participaram da primeira fase foram identificados e reavaliados em relagdo aos
comportamentos integrados das 24 horas de movimento.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Federal de
Pernambuco (CAAE: 52084921.0.0000.5208; Parecer: 6.142.716). Todas as diretrizes
estabelecidas na resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Salde serdo observadas no
delineamento deste estudo e serdo obedecidas durante sua execugdo. Participaram da pesquisa,
os estudantes que tenham entregado o TCLE assinado pelos pais ou responsaveis, e tenha

entregado 0 TALE. Serdo excluidos os participantes que ndo completarem todas as medidas.
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3.3 Instrumentos e procedimentos
Comportamento de 24 horas de movimento: atividade fisica, comportamento sedentario e
sono

Para a medida indireta da atividade fisica serd aplicada o Physical Activity
Questionnaire for Children (PAQ-C) e Physical Activity Questionnaire for Adolescent (PAQ-
A) (Kowalski et al.,2004), traduzido e validado para a lingua portuguesa por Guedes e Guedes
(2015). Esse questionario inclui perguntas relacionadas a quantidade de atividade fisica
realizada nas aulas de educacéo fisica, no recreio e no tempo livre, tanto nos dias de semana
quanto aos finais de semana e transporte ativo para a escola, possuindo, ponto de corte de 2,73
para criancas e 2,75 adolescentes para a aderéncia a AF.

Para a medicdo da quantidade de sono e do tempo dispendido em comportamento
sedentario recreativo (p. ex. assistir TV, usar computador ou celular e redes sociais) foram
extraidas informac6es da versao em portugués do questionario de estilo de vida do International
Study of Childhood Obesity, Lifestyle and the Environment (ISCOLE; Ferrari; Victor; Matsudo,
2018). Para estabelecer um critério de quem atendeu ou ndo as recomendacdes foram atribuidas
os valores do Canadian 24-hour Movement Guidelines para criangas e adolescentes de 6 a 17
anos, nos quais sao menos ou até duas horas de tempo de tela recreativo e 9 a 11 horas de sono
para criangas (6-13 anos) e 8 a 10 horas de sono para adolescentes (14-17 anos) e para adultos,
acima de 18 anos, 7 a 9 horas de sono e ndo mais do que duas horas de tempo de tela recreativo
(Tremblay et al.,2016). Ressalta-se que no nosso estudo adotamos o atendimento dos

comportamentos integrados das 24 horas de movimento durante a semana.

3.4 Anélise estatistica

Distribuicdo de frequéncias, para variaveis categoricas foram utilizadas. Diferencas no
atendimento das recomendacdes dos C24h de movimento em 2018 e 2023 e na propor¢ao de
atendimento das recomendacdes dos C24h de movimento entre os sexos foram verificadas com
o teste Qui-quadrado de Pearson, para varidveis categoricas. Todas as analises serdo realizadas

nos pacotes estatisticos SPSS 26.0, considerando um nivel de significancia de p<0,01.
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4 RESULTADOS

A Figura 1 mostra os percentuais de atendimento das recomendacdes dos C24h de movimento
em 2018 e 2023. Em geral, a aderéncia as recomendacdes de AF caiu de 43;9% para 23,3%,
enquanto a de sono foi de 75,4% para 33,3%. Ja a aderéncia as recomendacdes de CS tiveram

um aumento de 25% para 36,7%, apds a pandemia.

2018

x

Atividade fisica

43,4%

ich

Comportamento
sedentario

25,9%

2023

Atividade fisica

23,3%

Comportamento
sedentario

36,7%

Figura 1. Percentuais dos atendimentos das recomendacdes dos C24h de movimento, pré e pos

pandemia.

A Figura 2 apresenta o diagrama de Vienn, que destaca a proporcao (%) dos participantes
que atenderam as recomendagfes de C24h de movimento de forma isolada e combinada em
2018 e 2023. Em 2018, 11% (n=32 meninas e 41 meninos) dos escolares ndo atenderam a nenhuma
das recomendacdes de C24h de movimento. O atendimento de pelo menos um comportamento foi de
41% (n=162 meninas e 109 meninos), enquanto 40,5% (n=114 meninas e 154 meninos) atenderam a
duas recomendac6es de C24h de movimento. Entretanto, apenas 7,4% aderiram as trés recomendacdes
de C24h de movimento, sendo 20 meninas e 29 meninos. JA em 2023, 32,5% (n=142 meninas e 72
meninos) ndo atenderam a nenhuma das recomendacdes de C24h de movimento, em relacdo ao
atendimento de uma recomendagdo de C24h de movimento obtivemos 43,5% (n=137 meninas e 149

meninos) e ao mesmo tempo 22,2% (n=61 meninas e 85 meninos) aderiram a duas recomendacdes C24h
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de movimento. No entanto, somente 1,8% atenderam as trés recomendacdes de C24h de movimento

(n=2 meninas e 10 meninos).

FINAL - 661 SUJEITOS FINAL - 658 SUJEITOS

2018 11,0% 2023 32,5%

z

Atividade fisica

10,7%

Atividade fisica

Comportamento

Figura 2. Diagrama de Vienn, que destaca a proporcéo (%) dos participantes que atenderam as

recomendacdes de C24h de movimento de forma isolada e combinada em 2018 e 2023.

A Tabela 1 mostra o cumprimento das recomendag6es dos C24h de movimento em 2018 e 2023.
Descritivamente, pode-se observar um expressivo aumento na prevaléncia de jovens que ndo cumprem
nenhuma das recomendacfes de C24h de movimento, assim como uma diminuigdo daqueles que
cumprem dois e trés recomendagdes, respectivamente. A analise inferencial mostrou que a proporgéo
de participantes que cumprem as recomendactes de C24h de movimento foi inferior em 2023,
comparativamente ao ano de 2018, especialmente quando o critério é de cumprir dois ou trés C24h
(x?=128,064; p<0,001).

Tabela 1. Atendimento das recomendacdes de C24h de movimento em 2018 e 2023

Recomendactes N 2018 N 2023 X
Cumpriu nenhum 73 11,0% 214 32,5% 128,064*
Cumpriu um 271 41,0 286 43,5%
Cumpriu dois 268 40,5 146 22,2%
Cumpriu todos 49 7,4 12 1,8%
*p<0,001
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Quando a analise é feita de acordo com o0 sexo, tabela 2, é possivel notar que a propor¢édo de
meninos que a atendem as recomendacdes de C24h é maior do que nas meninas, quanto em 2018
(x*=19,061; p<0,001), quanto em 2023 (x>=31,7011; p<0,001).

Tabela 2. Atendimento das recomendacdes de C24h de movimento em 2018 e 2023, por sexo

. 2018 X 2023
Recomendacgbes — . —_ . 2
Feminino  Masculino Feminino  Masculino
Cumpriu nenhum 32 41 19,061* 142 72 31,701*
Cumpriu um 162 109 137 149
Cumpriu dois 114 154 61 85
Cumpriu todos 20 29 2 10
*p<0,001
5 DISCUSSAO

O objetivo deste estudo foi examinar o impacto da pandemia sobre os comportamentos
integrados das 24 horas de movimento de escolares avaliados antes e depois da pandemia por
COVID-19. Nossos resultados mostraram a diminui¢do de adesdo de quase todos os C24h de
movimento de forma isolada e integrada, com excecdo do CS e CS+AF, em relacdo ao periodo
pré-pandemia. Além disso, ocorreu 0 aumento do ndo atendimento de nenhuma das
recomendacdes de C24h de movimento e permanece significante a diferenca proporcional entre
meninos e meninas em relagdo a aderéncia das recomendagdes do C24h.

E importante destacar, este € o primeiro estudo que avalia a aderéncia as recomendacoes
dos C24h de movimento, antes e depois da pandemia no Brasil. Nossos resultados assemelham-
se aos achados de outros estudos que avaliaram criancas e adolescentes brasileiros, porém com
avaliacdes que ocorreram antes e durante a pandemia (Silva et al., 2020; Molleri et al., 2023).
Tais evidéncias citadas acima mostraram um aumento na quantidade de horas de sono e de
tempo de tela, e diminuicdo na préatica de atividade fisica durante a pandemia; além disso, houve
diminuicdo na combinacédo dos trés comportamentos. No entanto, ao analisarmos esses achados
em comparacgao aos nossos, realizado depois do fim da pandemia, observamos que o impacto
da pandemia pode trazer diferencas na aderéncia dos C24h, visto que existe uma diferenca em
relacdo a ades@o de comportamento sedentario e sono, antes da pandemia e em comparagao aos
estudos realizados durante a pandemia.

A pandemia foi marcada por uma grandiosa crise sanitaria mundial que impds diversas
mudangas na rotina de todos. Medidas de contencdo e estratégias de distanciamento social

foram implementadas como forma de diminuir o contagio e transmissdo do virus. Com o
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fechamento de escolas e adogcdo de isolamento social, estudiosos visaram investigar como
foram afetados os C24h durante a pandemia. Na revisédo de escopo realizada por Paterson e
colaboradores (2021) mostraram a queda dos niveis de AF, aumento do tempo de tela recreativo
e alteracOes na rotina de sono de criancas e adolescentes em relacdo ao periodo pré-pandémico.
Resultados semelhantes foram encontrados no estudo de Lépez-Gil et al. (2022), no qual
ocorrem a diminuicdo dos niveis de AF e sono durante a pandemia e aumento do tempo de CS
de criangas e adolescentes brasileiras e espanholas. Além disso, os autores identificaram
diminuicdo na aderéncia as recomendacGes dos trés C24h de movimento, de 11,7% para 7,5%,
no Brasil, e de 3,0% para 0,5%. na Espanha. Nossos resultados reafirmam o impacto da
pandemia, mostrando uma reducdo de 7,4% para 1,8% de escolares que atenderam as
recomendacdes integradas dos C24h.

Em relacdo ao ndo cumprimento de nenhuma das recomendacdes, o Brasil obteve o
maior escore de 29% em estudo realizado com o questionario ISCOLE, foi encontrado resultado
semelhante ao que vimos neste estudo (32,5%), sendo, preciso entender que 0 ndo cumprimento
dos comportamentos integrados de 24 horas podem acarretar prejuizos para o desenvolvimento
pleno em relacdo aos indicadores de desempenho motor, aptiddo fisica, indice de massa
corporal, saude socioemocional e mental (Roman-Vifas et al., 2016). Dessa forma, o
descumprimento de tais indicadores na infancia e adolescéncia tende a provocar agravos de
salde que podem ser perpetuados para as seguintes fases da vida (Rollo et al., 2020; Lépez-Gil
et al., 2022).

A diminuicdo das recomendacdes de AF, depois da pandemia, € um fator preocupante
para as autoridades de salde visto sua importancia preventiva para doengas crénicas ndo
transmissiveis, como hipertensdo, obesidade (Janssen; Leblanc, 2010). Nossos resultados
podem ser compreendidos ndo somente pela permanéncia dos niveis encontrados na pandemia,
mas também pelo declinio esperado do nivel de atividade fisica em funcéo da idade (Guthold
et al., 2020). Corroborando com esse cenario, em recente revisdo sistematica com meta-analise
identificou que apenas 7,1 % de criancas e adolescente, de 23 paises, aderiram as
recomendacdes de AF, CS e sono (Tapia-Serrano et al., 2022), destacando que o Brasil obteve
menor indice de cumprimento das recomendacfes de AF, e o maior percentual de criangas e
adolescentes com elevado tempo dispendido em CS.

A maioria dos estudos relacionados as recomendacdes de CS durante o periodo de
pandemia observou-se o acréscimo de tempo de tela recreacional, seja utilizando para redes

sociais, seja jogando videogame, assistindo televiséo resultando no desenvolvimento de
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problemas socioemocionais durante a pandemia (Carson et al.,2016; Guo et al.,2021; Hyunshik
et al.,2021). Isso se deve ao fato de que a restricdo social e isolamento fez com que as pessoas
passaram a se comunicar através de aplicativos utilizando o celular e outros aparelhos
eletrénicos. Contudo, fatores externos como o maior suporte parental e o controle dos pais na
restricdo do tempo de tela recreativa foram associados positivamente com a aderéncia as
recomendacdes de CS durante a pandemia (Guerrero et al.,2020).

Em comparacdo ao que foi visto antes e durante a pandemia, 0s nossos resultados
mostraram um acrescimo de 11,7% no atendimento das recomendacfes de CS de 2023 em
relacdo a 2018. Uma possivel explicagdo para esse resultado pode estar relacionada ao maior
tempo destinado a atividades e compromissos escolares. Haycraft et al. (2020) afirmam que
guanto mais 0 tempo em casa, maior sera 0 seu CS. Esse cenario é visto em Lagoa do Carro,
pelo fato que a maior parte da amostra de adolescentes (60%) estudam em escola de tempo
integral e pelo percentual de que 37% dos jovens cumprem as recomendacdes de CS. Porém, é
necessario que futuros estudos continuem a investigar as razdes pelas quais a adesdo as
recomendacdes de CS de criancas e adolescentes aumentara depois da pandemia, visto que
existem varios instrumentos de medidas indiretas do comportamento sedentario, no nosso
estudo foi aferido em relagdo ao tempo de tela de recreativa.

No que tange aos resultados relacionados a duracdo do sono, observamos uma
importante redu¢do no cumprimento das recomendacdes entre os periodos pré e pds pandemia.
Nesse sentido, a revisdo sistematica de Kharel et al. (2022) mostrou que a maior parte dos
estudos durante o lockdown resultou em aumento da duracdo do sono em diversos paises,
porém, estudos como de Luzcki et al (2021) apontou a diminuicao das horas de sono durante a
pandemia. Um dos motivos para a baixa adesdo do sono pode ser explicado pela maior
autonomia dos adolescentes em controlar o proprio horario de sono (Guerrero et al., 2020).

Outro cenario importante do nosso estudo foi o prolongamento da diferenca significativa
na proporgdo do cumprimento das recomendagfes de C24h de movimento entre 0s sexos. NoO
entanto, no estudo de Tapia-Serrano et al. (2021) ndo houve diferenca significativa em relagédo
ao atendimento das trés recomendacdes em relacdo ao sexo, porém, foi visto que os garotos
atendem mais AF e as garotas, CS. Ja em relacdo ao nosso estudo, nota-se uma pequena
diferenca na porcentagem entre o cumprimento das trés recomendacdes em 2018 (4,4% e 3,0%)
e 2023 (1,5% e 0,3%) em relacdo a meninas e meninos, respectivamente. Esses resultados
somados aos achados de Tapia-Serrano et al. (2022), os quais mostraram que 6,75% e 3,89%

de meninos e meninas atenderam a todas as recomendagdes do C24h, respectivamente. Todavia,
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ndo existe um consenso na literatura acerca dos motivos para as diferengas entre 0S
atendimentos das recomendagdes dos C24h e, portanto, é necessario estudos que investiguem
0s possiveis determinantes para esses resultados, tal quais como fatores individuais e
contextuais para o atendimento das recomendacoes.

Apesar dos resultados encontrados no presente estudo, nossa pesquisa apresenta
algumas limitag@es inicialmente. Primeiramente, a utilizacdo de questionérios para avaliagdo
dos C24h de movimento, merecem cautela. Medidas objetivas sdo desejaveis para a avaliacdo
desses comportamentos, porém razdes logisticas e financeiras impediram a avaliagdo com
acelerometros. Entretanto, ressaltamos que todos os estudos que investigaram as mudancas no
padrdo dos C24h de movimento em periodos antes e durante a pandemia utilizaram medidas
subjetivas, para além do tamanho amostral do presente estudo o que destaca uma importante
contribuicdo para a area. Outra limitacdo pode estar relacionada a auséncia de informacdes
familiares e contextuais como nivel socioecondmico dos responsaveis, suporte parental,
ambiente familiar, contexto geogréafico, o que deve ser suprido em futuras investigacoes.

Alguns pontos fortes também precisam ser destacados,este € o primeiro estudo que
compara o C24h de movimento de criancas e adolescentes avaliados antes e depois da
pandemia, podendo ser utilizado para o planejamento de a¢des preventivas e de reversao para
futuros agravos de salde associados a um estilo de vida desfavoravel. Além disso, poucas
investigacOes sobre C24h de movimento abrangem populacgdes em condicéo de vulnerabilidade
social, o que favorece a implementacdo de politicas publicas para adesdo dos C24h de

movimento como uma estratégia de melhora da salde de escolares de Lagoa do Carro - Brasil.
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6 CONSIDERACOES FINAIS
Com base nos resultados obtidos, concluimos que a pandemia impactou negativamente
no atendimento as recomendacGes dos C24h de movimento. Tais resultados podem ser

utilizados para o planejamento de acfes direcionadas a adocdo de um estilo de vida ativo e

saudavel.
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APENDICE
APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
— CRIANCAS E ADOLESCENTES —

Convidamos V.S?. a participar da pesquisa “VIDA SAUDAVEL EM LAGOA DO
CARRO-PE: UM ESTUDO DE BASE FAMILIAR”, sob responsabilidade dos
pesquisadores Prof. Drdo. Rafael dos Santos Henrique, Profa. Drda. Thaliane Mayara Pessda
dos Prazeres e Prof. Dr. Marcos André Moura dos Santos. O objetivo é examinar o quadro
relacional varidveis bioldgicas, comportamentais e ambientais de criancas e adolescentes, bem
como de seus familiares, residentes em Lagoa do Carro — PE, Brasil.

Para a realizacdo dessa pesquisa serdo utilizados 0s seguintes procedimentos:
inicialmente as criangas e adolescentes serdo avaliadas com relagdo ao seu crescimento fisico e
composicdo corporal. A seguir, serdo avaliados quanto a sua aptiddo fisica e coordenacéao
motora. Em outro dia, 0s mesmos jovens serdo avaliados quanto as medidas bioquimicas e
pressdo arterial, bem como serdo avaliadas quanto ao nivel de atividade fisica, cognicéo,
percepcao de saude e outros comportamentos de saude (p. ex. tabagismo, consumo de alcool,
comportamento sexual e violéncia fisica). A medida direta de atividade fisica sera realizada
com um acelerémetro que a crianca usara por sete dias consecutivos. Os pais das criancas e
adolescentes avaliados, deverdo responder a informacdes relacionadas ao nascimento dos seus
filhos.

Toda pesquisa com seres humanos envolve riscos de diferentes naturezas. Em relacéo a
presente pesquisa, 0s testes sdo apropriados para os participantes e utilizados em pesquisas
nacionais e internacionais. Para toda a coleta de informacgdes, 0s pesquisadores se
comprometem a assegurar um ambiente de coleta reservado, seguro e impermeavel a
observacao ou escuta por terceiros, de modo a evitar qualquer vazamento de informacgbes. O
material preenchido ficara sob a guarda pessoal do pesquisador. Todos os testes serdo aplicados
por pesquisadores previamente treinados. As medidas bioquimicas e da pressdo arterial seréo
realizadas por técnicos de enfermagem disponibilizados pela Secretaria de Saide do municipio.
A pesquisa também prevé a aplicagcdo de um questionario com os gestores e professores das
instituicOes de ensino, a respeito do ambiente escolar, bem como a avaliacdo do ambiente
construido, realizada pelos proprios pesquisadores, com o uso de informacdes georeferenciadas.
Para a realizacdo das medidas (crescimento fisico, composicéo corporal e atividade fisica por

acelerébmetros) testes (coordenacdo motora e aptidao fisica) e aplicagdes de questionarios
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(atividade fisica, percepcdo de salde e outros comportamentos de salde), sdo esperados riscos
minimos, podendo ocorrer: a) uma pequena fadiga apds a realizacdo dos testes; b)
desmotivacdo ou aborrecimento para realizacdo das medidas, testes e questionarios; c)
desconforto com a medicdo das dobras cutaneas. Para evitar esses riscos minimos, um breve
descanso para casos de fadiga ou aborrecimento, bem como uma aferigdo constante dos sinais
vitais e sintomas de esforco fisico serdo realizados. Com o intuito de minimizar
constrangimentos, as medidas de dobras cutaneas serdo realizadas por avaliadores treinados de
mesmo sexo da crianca ou adolescente. Apesar das medidas bioguimicas e da pressao arterial
serem aplicadas por técnicos de enfermagem do municipio, tais medidas podem também podem
gerar desconforto ou recusa da participacdo. Devido a natureza das avaliagcdes, as medidas
protetivas utilizadas serdo: descanso para de fadiga ou aborrecimentos, afericdo constante dos
sinais vitais e sintomas de esforco fisico, realizacdo de medidas de dobras cuténeas por
avaliadores do mesmo sexo da crianca. No preenchimento dos questionarios certamente havera
0 incomodo ou inconveniente de investimento do tempo ao participar da coleta e dar
informacdes a estranhos. Para minimizar tais ocorréncias, 0s pesquisadores e a sua equipe vado
alertar o participante, desde o comeco, sobre a sua liberdade para se esquivar de perguntas e se
negar a respondé-las, a qualquer momento. Caso o participante sinta-se desconfortavel com
alguma situacdo adversa, podera comunicar imediatamente ao pesquisador para que sejam
tomadas as devidas providéncias, ou mesmo descontinuar a participacao.

Os beneficios esperados com o resultado dessa pesquisa ndo sdo imediatos. No entanto,
a pesquisa permitira conhecer e estudar importantes variaveis de saude das familias residentes
em Lagoa do Carro-PE, Brasil. Os participantes da pesquisa se beneficiardo de informacoes
acerca do seu estado de saude e orientacBes especificas sobre habitos saudaveis em
apresentacdes e palestras. Além disso, a devolucdo dos resultados sera feita de duas formas
distintas: a) mediante a entrega de um resumo individual para cada participante, em papel e
encaminhado por e-mail, acerca dos resultados e conclusdes obtidas; b) mediante a entrega de
resumos individuais, e por grupo de interesse, para professores, profissionais envolvidos e
gestores, em papel e encaminhado por e-mail, acerca dos resultados e conclusdes obtidas; c)
por meio de apresentacdes orais que serdo realizadas com a presenca de todos os participantes
da pesquisa, bem como pelos professores, profissionais e gestores. Com base nessas
informac0es, variadas agdes preventivas e intervencgdes poderdo ser planejadas para melhorar a

salde das familias de Lagoa do Carro.

29



O participante da pesquisa tera os seguintes direitos: garantia de esclarecimento e
resposta a qualquer pergunta, liberdade de abandonar a pesquisa a qualquer momento sem
prejuizo para si, garantia de privacidade a sua identidade e sigilo das informacdes, garantia de
que caso haja algum dano ao participante crianca 0s prejuizos serdo assumidos pelos
pesquisadores ou pela instituicdo responsavel, inclusive acompanhamento médico e hospitalar.

Nos casos de davidas e esclarecimentos procurar os pesquisadores através do endereco
ou pelos telefones: Prof. Rafael dos Santos Henrique — Rua Paes Cabral, 357, apto. 7, Cordeiro,
Recife, PE; CEP: 50630-170; E-mail: rdshenrigue@hotmail.com; Fone: (81) 9852-61041; Prof.
Thaliane Mayara Pessoa dos Prazeres — Rua Engenho Bela Vida, 16, UR-3 Ibura, Recife, PE;
CEP: 51270-692; E-mail: thalianemayara@hotmail.com; Fone: (81) 9980-06095; Prof. Dr.
Marcos André Moura dos Santos — Rua do Futuro, 123, apto.101, Gracas, Recife-PE; CEP:
52050-005; E-mail: mmoura23@gmail.com - Fone: (81) 997934897. Caso suas duvidas ndo
sejam resolvidas pelos pesquisadores ou seus direitos sejam negados, recorrer ao Comité de

Etica, a Av. Agamenon Magalhaes, S/N, Santo Amaro, Recife-PE ou pelo telefone: (81) 3183-
3775.

Consentimento Livre e Esclarecido:

Eu, .responsavel por

ap6és ter  recebido todos o0s

esclarecimentos e ciente dos meus direitos, concordo em deixar meu(minha) filho(a) participar
desta pesquisa, bem como autorizo a divulgacdo e a publicacdo de toda informacdo por mim
transmitida em publicacdes e eventos de caréater cientifico. Desta forma, assino este termo,
juntamente com o pesquisador, em duas vias de igual teor, ficando uma via sob meu poder e

outra em poder do pesquisador.

Lagoa do Carro, / /

Assinatura do Responsavel Assinatura do Pesquisador
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APENDICE B - TERMO DE ASSENTIMENTO

Vocé esta sendo convidado a participar da pesquisa “VIDA SAUDAVEL EM LAGOA
DO CARRO-PE: UM ESTUDO DE BASE FAMILIAR”, sob responsabilidade dos
pesquisadores Professor Rafael dos Santos Henrique, Professora Thaliane Mayara Pessda dos
Prazeres e Professor Marcos André Moura dos Santos. O objetivo é examinar o quadro
relacional variaveis bioldgicas, comportamentais e ambientais de criancas e adolescentes, bem
como de seus familiares, residentes em Lagoa do Carro — PE, Brasil.

Para realizacdo deste trabalho usaremos o(s) seguinte(s) método(s): inicialmente as
criangas e adolescentes serdo avaliadas com relagdo ao seu crescimento fisico e composicao
corporal. A seguir, 0s jovens serdo avaliados quanto a sua aptidao fisica e coordenacdo motora.
Em outro dia, 0s mesmos jovens serdo avaliados quanto as medidas bioquimicas e pressao
arterial, bem como serdo avaliadas quanto ao nivel de atividade fisica, percep¢do de salde e
outros comportamentos de satde (p. ex. tabagismo, consumo de alcool, comportamento sexual
e violéncia fisica). A medida direta de atividade fisica sera realizada com um acelerdmetro que
a crianca usara por sete dias consecutivos. Os pais das criangas e adolescentes avaliados,
responderdo a informagdes relacionadas ao nascimento dos seus filhos e serdo avaliados quanto
a antropometria, composicdo corporal, pressao arterial, risco metabolico, atividade fisica,
percepcao de salde e outros comportamentos de salde, conforme anteriormente descrito.

Seu nome assim como todos os dados que Ihe identifique serdo mantidos sob sigilo
absoluto, antes, durante e apds o término do estudo. Quanto aos riscos e desconfortos, todas as
medidas (crescimento fisico, composicao corporal e atividade fisica por acelerdmetros) testes
(coordenagdo motora e aptidao fisica) e aplica¢fes de questionarios (atividade fisica, percepcdo
de salde e outros comportamentos de saude), tm riscos minimos, podendo ocorrer: a) uma
pequena fadiga apds a realizacdo dos testes; b) desmotivacdo ou aborrecimento para realizacéo
das medidas, testes e questionarios; c) desconforto com a medicdo das dobras cutaneas. Apesar
das medidas bioguimicas e da pressao arterial serem aplicadas por técnicos de enfermagem do
municipio, tais medidas podem também podem gerar desconforto ou recusa da participacao.
Devido a natureza das avaliagdes, as medidas protetivas utilizadas serdo: um breve descanso
para casos de breves fadigas ou aborrecimentos, bem como uma aferigdo constante dos sinais
vitais e sintomas de esfor¢o fisico. No preenchimento dos questionarios certamente havera o
incdbmodo ou inconveniente de investimento do tempo ao participar da coleta e dar informacdes

a estranhos. Para minimizar tais ocorréncias, 0s pesquisadores e a sua equipe vao alertar o
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participante, desde o comeco, sobre a sua liberdade para se esquivar de perguntas e se negar a
respondé-las, a qualquer momento.

Caso vocé venha a sentir algo dentro desses padrbes ou sinta-se desconfortavel com
alguma situacdo adversa, comunique ao pesquisador para que sejam tomadas as devidas
providéncias, ou mesmo descontinuar a participacao

Os beneficios esperados com o resultado dessa pesquisa ndo sdo imediatos. No entanto,
a pesquisa permitira conhecer e estudar importantes variaveis de satde das familias residentes
em Lagoa do Carro-PE, Brasil. A devolucéo dos resultados seréa feita de duas formas distintas:
a) mediante a entrega de um resumo individual para cada participante, em papel e encaminhado
por e-mail, acerca dos resultados e conclusdes obtidas; b) mediante a entrega de resumos
individuais, e por grupo de interesse, para professores, profissionais envolvidos e gestores, em
papel e encaminhado por e-mail, acerca dos resultados e conclusdes obtidas; ¢) por meio de
apresentacdes orais que serdo realizadas com a presenca de todos os participantes da pesquisa,
bem como pelos professores, profissionais e gestores. Com base nessas informagdes, variadas
acOes preventivas e intervencdes poderdo ser planejadas para melhorar a satde das familias de
Lagoa do Carro.

No curso da pesquisa vocé tem os seguintes direitos: a) garantia de esclarecimento e
resposta a qualquer pergunta; b) liberdade de abandonar a pesquisa a qualquer momento,
mesmo que seu pai ou responsavel tenha consentido sua participacéo, sem prejuizo para si; c)
garantia de que caso haja algum dano a sua pessoa, 0S prejuizos serdo assumidos pelos
pesquisadores ou pela instituicdo responsavel inclusive acompanhamento médico e hospitalar
(se for o caso). Caso haja gastos adicionais, 0s mesmos serdo absorvidos pelo pesquisador.

Nos casos de duvidas vocé devera falar com seu responsavel, para que ele procure o0s
pesquisadores, a fim de resolver seu problema através do endereco ou pelos telefones: Prof.
Rafael dos Santos Henrique — Rua Paes Cabral, 357, apto. 7, Cordeiro, Recife, PE; CEP: 50630-
170; E-mail: rdshenrique@hotmail.com; Fone: (81) 9852-61041; Prof. Thaliane Mayara Pessba
dos Prazeres — Rua Engenho Bela Vida, 16, UR-3 Ibura, Recife, PE; CEP: 51270-692; E-mail:
thalianemayara@hotmail.com; Fone: (81) 9980-06095; Prof. Dr. Marcos André Moura dos
Santos — Rua do Futuro, 123, apto.101, Gracas, Recife-PE; CEP: 52050-005; E-mail:
mmoura23@gmail.com - Fone: (81) 997934897. Caso suas duvidas ndo sejam resolvidas pelos

pesquisadores ou seus direitos sejam negados, recorrer ao Comité de Etica, & Av. Agamenon
Magalh&es, S/N, Santo Amaro, Recife-PE ou pelo telefone: (81) 3183-3775.
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Assentimento Livre e Esclarecido

Eu , apbés ter recebido todos o0s
esclarecimentos e meu responsavel assinado o TCLE, concordo em participar desta pesquisa.

Desta forma, assino este termo, juntamente com o pesquisador, em duas vias de igual teor,

ficando uma via sob meu poder e outra em poder do pesquisador.

Recife, / /

Assinatura do menor Assinatura do pesquisador
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ANEXOS

ANEXO A - Termo de Compromisso

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO
- :AE:ITmo DE ctucuss DA iAOD';.c .
AMENTO DE EDUCAGAO F :
COORDENAGAO DO CURSO DE LICENCIATURA OU BACHARELADO EM

EDUCAGAO FISICA
Termo de Compromisso de Orlentagdo
. . K

Eu,

matricula n 200953934, alunofs) do Curso de Educaglo Fisica,
Departamento de Educagio Fisica, Centro de Ciénciss da Salde,

Universidade Federal de P«nambuoo. inscrito no CPF (099,563,394 -92_
e RG Informo que ofa) Prof(a)

Mm_dmﬁmla_mw_ SIAPE _M@Qk__.
Lotado no Departamento D £ ducakiab oty
iy roioans Bdnd b Qeaadonce

serd o(n) mw(mlnha)
orientador(a) de Trabalho de Conclusdo de Curso. Assumo estar ciente do
meu compromisso e de todas as normas de construglo, acompanhamento,
apresentacdo e entrega do artigo (original ou revisdo) e/ou monografia.

R.odfe. 24 de Do de 2023 .
Assinatura do(a) Orientador(a) Assinatura do(a) Orientando (a)
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ANEXO B- Ficha de orientagéo
444
iR

UNIVERSIDADE FEDERAL DE FERNAMBUCO
CENTRO DE CIENCIAS DA SATUDE
DEPARTAMENTO DE EDUCACAQ FISICA
COORDENACAO DO CURSO DE BACHARELADO FM EDUCACAOD FISICA

Formulario de Orientagio
DADOS DO[A) ORIENTADOR(A)

MOME: Rafael dos Santos Henrique SIAPE: 101613802
IES:Universidade Federal de Pernambuco{UFPE)
DEPARTAMENTO: Educacdo fisica

SEMESTRE: 2023.1 PERIODO:21/06/2023 a 14/09/2023

DADOS DO(A) ORIENTANDO(A)
NOME:Rostand de Souza Lira Filho

TITULO:Impacto da pandemia na aderéncia dos comportamentos integrados das 24
horas de movimento

DATA ORIENTAGAD ASSINATURA
21/06/2023 Aceite de orientagio
05/07/2023 Definig3o da Introducdo
15/07/2023 Definigfo da Metodologia
01/08/2023 Analise do dados
08/08/2023 Envio da primeirz versao do projeto
15/08/2023 Corregde do projeto
03/09/2023 Orientagdo geral (Formatagdo)
11/09/2023 Ajustes finais
13/09/2023 Ultimas corregdes
14/09/2023 Verslo final pronta
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