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Inacio RF. Validacdo de um recordatério de 24 horas para avaliacdo da
atividade fisica em idosos. [Dissertacdo de mestrado]. Sdo Paulo:
Faculdade de Saude Publica - Universidade de Sao Paulo; 2012.

RESUMO

Introducdo: Na area de atividade fisica e salude ainda é grande o desafio de
se realizar uma avaliacdo precisa do nivel de atividade fisica por meio de
questionarios, diarios e recordatérios. Métodos que identifiquem diferentes
tipos de atividades do cotidiano sdo escassos, principalmente para a
populacdo idosa. Objetivo: Estimar a validade de um recordatério de 24
horas de avaliacdo da atividade fisica (R24AF) em uma amostra de idosos
residentes em Ermelino Matarazzo, zona leste de Sdo Paulo, SP. Métodos:
Estudo metodolégico de validacdo com corte transversal. Foram estudados
30 idosos (60 anos ou mais). A amostra foi derivada de um inquérito de base
domiciliar realizada no ano de 2007. Os idosos utilizaram os acelerdmetros e
responderam os R24AF durante sete dias consecutivos. Os recordatérios
foram aplicados sempre 24 horas ap6s o0 uso dos acelerébmetros seguindo o
horério de inicio da utilizacdo dos aparelhos. A estimativa da validade foi
avaliada pela correlacdo de Pearson e Spearman e pelo uso de medidas de
concordancia (indice Kappa e gréafico de Bland-Altman) entre os resultados
provenientes dos R24AF e os obtidos pelos acelerdbmetros. Utilizou-se
também o indice de concordancia Kappa para verificar a quantidade de dias
necessarios de aplicacdo do R24AF para avaliar uma semana de atividade
fisica. Resultados: Os coeficientes de correlagdo entre os acelerémetros e

os recordatérios variaram de acordo com a intensidade das atividades fisicas



(leves ou moderadas). A correlacdo entre os métodos foi inversa e
moderada para a atividade fisica leve (sete dias: r= -0,57 e p<0,01) e
positiva moderada para atividade fisica moderada (sete dias: r= 0,38 e
p<0,05). Os valores de concordancia entre os instrumentos na classificacao
de atividade fisica para atingir as recomendacdes (150 minutos de atividade
fisica moderada) foram de aceitaveis a moderados a partir de quatro dias de
avaliacdo e o maior valor de Kappa foi de 0,55 para seis dias de avaliacao.
Observou-se que sdo necessarios pelo menos quatro dias de aplicacdo do
R24AF para estimar de maneira representativa uma semana de atividades
fisicas (trés dias durante a semana e um dia no final de semana).
Conclusado: Os resultados mostraram que o R24AF obteve validade
aceitavel para a avaliacdo de atividade fisica moderada em uma amostra de
idosos. Para obter um padréao de atividade fisica semanal, deve-se aplicar o
R24AF em pelo menos quatro dias na semana. Recomenda-se 0 uso do
R24AF para a avaliacdo mais detalhada de atividade fisica em pessoas
idosas.

Atividade Motora; Avaliacéo; Validacado; Recordatorio; ldoso.



Inacio RF. Validation of a 24-hour recall for assessing physical activity
in elderly. [Dissertation]. Sado Paulo: Faculdade de Saude Pdulblica —
Universidade de S&o Paulo; 2012.

ABSTRACT

Introduction: In the area of physical activity and health is still a great
challenge to do an accurate assessment of the physical activity level by
guestionnaires, record and recall. Methods to identify different types of daily
activities are scarce, especially for the elderly. Objective: Estimate the
validity of a 24-hour recall for assessing physical activity (R24AF) in elderly
residents of Ermelino Matarazzo, east side of Sdo Paulo, SP. Methods:
Methodological study to asses validity, with a cross-sectional design. Were
studied 30 elderly (60 years or over) residents of Ermelino Matarazzo.
Sample was derived from a home-based survey carried out in 2007. The
elderly used accelerometers and answered the R24AF for seven consecutive
days. Recalls were always applied 24 hours after the use of accelerometers
according to the start time of utilization. Estimation of validity was assessed
through Pearson and Spearman correlation and using measures of
concordance (Kappa coefficient and Bland-Altman plots) between the results
from the recall and the accelerometers. Kappa coefficient was also used to
check the amount of days required for the application of R24AF to evaluate
physical activity in week. Results: Correlation coefficients between the
accelerometers and the recall data ranged according to the intensity of
physical activity (light or moderate). The correlation between the methods

was inverse and moderate toward light physical activity (seven days: r = -



0.57 p <0.01) and positive moderate toward moderate physical activity
(seven days: r = 0.38 and p <0.05). The concordance values between the
methods to classify according to reach the recommendations (150 minutes of
moderate physical activity) were of fair to moderate as from four days of
evaluation and the highest Kappa coefficient was 0.55 for six days of
evaluation. It takes at least four days of application of R24AF to estimate the
physical activity representatively of a week (three days during the week and
a day on weekends). Conclusion: Results obtained showed acceptable
validity of the R24AF for evaluation of moderate physical activity in a sample
of elderly. For a standard of weekly physical activity, one should apply the
R24AF at least four days a week. It is recommend the use of R24AF for more
detailed evaluation of physical activity in older people.

Key words: Motor activity, Evaluation; Validation; Recall; Aged.
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1 INTRODUCAO

1.1 ATIVIDADE FiSICA

Para CASPERSEN et al. (1985) a atividade fisica pode ser
compreendida como qualguer movimento corporal produzido pela
musculatura esquelética de maneira voluntaria que resulte em gasto

energeético superior aos niveis de repouso.

A atividade fisica é avaliada em quatro dominios: atividade fisica
ocupacional, ou seja, aquelas realizadas no ambiente de trabalho
remunerado ou ndo; atividade fisica doméstica, que envolve todas as
atividades feitas dentro de casa ou no quintal (por exemplo, jardinagem);
atividade fisica como forma de deslocamento (locomocdo), como a
caminhada ou uso de bicicleta para se deslocar de um lugar a outro; e
atividade fisica no tempo de lazer, que inclui as atividades praticadas nos
momentos livres como esportes, danca, brincadeiras e exercicio fisico
(LIVINGSTONE et al.,, 2003). O exercicio fisico é toda atividade fisica
planejada, estruturada e repetitiva, que tem por objetivo a melhoria e
manutencdo de um ou mais componentes da aptidao fisica (CASPERSEN et

al., 1985).

Segundo, LIVINGSTONE et al. (2003), a pratica de atividade fisica
varia de acordo com trés dimensdes basicas: 1) a frequéncia, que reflete o
namero de vezes que a pessoa realiza determinada atividade fisica durante
um periodo de tempo; 2) a duracéo, que refere-se ao tempo durante o qual

se realiza a atividade fisica; e 3) a intensidade, que é o gasto energético



17

estimado de acordo com o tipo de atividade (por exemplo, natacdo ou
corrida). O produto da duracéo e intensidade resulta no gasto de energia em

determinada atividade fisica.

O calculo do gasto energético pode ser estimado com base no
equivalente metabdlico (MET — Metabolic Equivalent) de cada atividade
relatada. O MET é a razdo entre a taxa metabdlica de trabalho e a taxa
metabdlica de repouso (AINSWORTH et al., 2000). A taxa metabdlica de
repouso refere-se ao gasto energético em atividades cujo MET ¢€ igual a um
e que equivale a um consumo de oxigénio de aproximadamente 3,5
ml/Kg/min em pessoas adultas. Ja a taxa metabdlica de trabalho, representa
0 gasto energético em atividades fisicas. Ambas podem ser quantificadas
em termos absolutos, ou seja, que ndo leva em consideracdo a massa
corporal (kcal), ou em termos relativos (kcal/Kg) (AINSWORTH et al., 1993;
AINSWORTH et al., 2000, AINSWORTH et al., 2011). Assim uma atividade
gue exija um gasto energético trés vezes maior do que o gasto de repouso

tem um valor de 3 MET.

O compéndio de atividades fisicas foi desenvolvido para servir como
um sistema de coédigos e de classificacdo do gasto energético de diversos
tipos de atividades e melhorar a comparabilidade dos resultados entre os
estudos (AINSWORTH et al., 1993; AINSWORTH et al., 2000, AINSWORTH
et al., 2011). Os valores sédo apresentados em MET. O compéndio abrange
as atividades sedentarias, atividades fisicas leves, moderadas e vigorosas. A

altima versdo publicada do compéndio mostrou que nas atividades
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sedentarias os valores de MET variaram de 1,0 a 1,5 MET, nas atividades
fisicas leves de 1,6 a 2,9 MET, nas atividades fisicas moderadas de 3 a 5,9
MET e as atividades fisicas vigorosas sdo as que apresentam pelo menos 6
MET (AINSWORTH et al, 2011). As atividades sedentarias sao
caracterizadas por apresentar um baixo gasto energético, préximo ao nivel
de repouso (1,0 a 1,5 MET), realizadas na maioria das vezes na posicao
sentada, tais como: assistir televiséo, utilizar o computador, jogar videogame

ou falar ao telefone (PATE et al., 2008; OWEN et al., 2010).
1.2 ENVELHECIMENTO, ATIVIDADE FiSICA E SAUDE

O envelhecimento € caracterizado como um processo dinamico,
progressivo e irreversivel, no qual interagem mudltiplos fatores bioldgicos,
psiquicos e sociais (LITVOC e BRITO, 2004). De acordo com MEIRELLES
(2000), este processo proporciona mudancas morfolégicas, funcionais,
bioguimicas e psicoldégicas que determinam a progressiva perda da
capacidade de adaptacdo do individuo ao meio ambiente, ocasionando
maior vulnerabilidade e maior incidéncia de doencas.

Neste inicio de século, um dos fenbmenos de maior impacto € o
envelhecimento da populagdo mundial, visto que nas Ultimas décadas esta
tendéncia foi consolidada e até o presente momento mostra-se ininterrupta
(LITVOC e BRITO, 2004).

Segundo a Organizacao das Nac¢des Unidas — ONU (1999) o numero
de pessoas com idade igual ou superior a 60 anos corresponde a mais de

12% da populagdo mundial e até meados do século XXI chegara aos 20%.
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Estima-se que a cada dez habitantes do planeta, um ja tem mais de 60 anos
e destes, quase 40% com idade igual ou superior a 80 anos (ONU, 1999).
De acordo com o Censo Demogréfico realizado pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) em 2010, houve um aumento consideravel na
proporcao (de 7,3% para 10,8%) e numero absoluto (10,7 milhdes para 20,6
milhdes) de idosos brasileiros entre os anos de 1991 e 2010 (ANSILIERO,
2011).

Dois termos que ganham destague na atualidade sdo o
“‘envelhecimento ativo” e “envelhecimento bem sucedido” que visam
investigar os aspectos positivos da velhice e fatores que contribuam para a
melhoria da qualidade de vida desta populacdo. A ONU (1999) define
“envelhecimento ativo” como um processo de otimizacdo de oportunidades
de bem-estar fisico, mental e social, de forma a aumentar a expectativa de
vida saudavel e a qualidade de vida na velhice. Um dos principais fatores
determinantes do “envelhecimento ativo” sdo os comportamentais, que
indicam a importancia da adocédo de estilo de vida saudavel, por meio da
participacdo ativa no autocuidado, pratica regular de atividades fisicas,
alimentacdo saudavel, ndo fumar e néo fazer uso de bebidas alcodlicas
(ONU, 1999).

Ja o conceito de “envelhecimento bem-sucedido”, surgiu por meio de
uma mudanca ideoldgica, a qual se consistiu em considerar que a velhice e
o envelhecimento ndo sdo sindnimos de doenca e/ou inatividade, a

importancia de conhecer o potencial para o desenvolvimento nesta fase da
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vida e considerar a heterogeneidade, a multidimensionalidade e a
multicausalidade associada a este processo (ALBUQUERQUE, 2008).

ROWE e KAHN (1987) introduziram este termo, pois verificaram a
possibilidade de separar os idosos em dois grupos, sendo o0 primeiro
denominado comum, do qual faziam parte os individuos que apresentavam
altos riscos, como serem fumantes, obesos ou inativos, e o segundo grupo,
chamado de bem-sucedido, composto de individuos que apresentam baixos
riscos e boa capacidade funcional fisica e cognitiva, além de participacdo
ativa na sua comunidade.

O envelhecimento bem sucedido pode ser entdo caracterizado pela
presenca de trés situacdes fundamentais: baixa probabilidade de doencas e
de incapacidades associadas, boa capacidade funcional fisica e cognitiva, e
participacdo ativa na comunidade. A literatura mostra o efeito positivo da
adocdo de um estilo de vida ativo ou do envolvimento dos idosos em
programas de atividade fisica e exercicio fisico com objetivo de prevenir e
minimizar os efeitos deletérios do envelhecimento (American College of
Sports Medicine - ACSM, 1998; MATSUDO, 2002).

A recomendacdo atual de pratica de atividade fisica para os idosos é
de pelo menos 150 minutos por semana de atividade fisica aerdbia
moderada ou 75 minutos por semana de atividade fisica aerdbia vigorosa.
Tais atividades devem ser acumuladas em blocos de, no minimo, dez
minutos (OMS, 2010). Se atingidas estas recomendacdes, o individuo é

considerado fisicamente ativo.
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A pratica de atividade fisica tem sido associada ao bem estar, a saude
e a qualidade de vida de toda a populacéo, independente da faixa etaria,
mas principalmente para os adultos de meia-idade e os idosos, quando o
risco do surgimento de doencas aumenta, levando a perdas precoces de

vidas e/ou muitos anos de vida util (NAHAS, 2006).

Os beneficios da atividade fisica podem ser considerados em
parametros individuais e da sociedade. Em relacdo a sociedade em geral,
quando a populacdo idosa é mais ativa fisicamente, espera-se que haja uma
diminuicdo dos custos com cuidados de saude, que melhore a participacao e
a produtividade desta parcela da populacdo em atividades comunitérias
(NAHAS, 2006). Os individuais referem-se aos beneficios que incluem

aspectos fisioldgicos, psicolégicos e sociais.

Como beneficios fisiolégicos observam-se: o aumento do volume de
sangue circulante, da ventilacdo pulmonar; diminuicdo da frequéncia
cardiaca em repouso e da pressdo arterial; melhora nos niveis de HDL
(lipoproteinas de alta densidade) e diminuicdo dos niveis de triglicérides,
colesterol total, LDL (lipoproteinas de baixa densidade), e dos niveis de
glicose; diminuicdo do risco de doenga cardiovascular, acidente vascular
cerebral tromboembadlico, hipertensao arterial, diabetes tipo 2, obesidade,
cancer de colon e céncer de utero; controle ou diminuigdo da gordura
corporal, manutencao ou incremento da massa muscular, da forca muscular
e da densidade 6ssea, diminuindo, assim, 0 risco de osteoporose

(MATSUDO, 2004; MATSUDO, 2009); melhoria ou manutencédo de niveis
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adequados de flexibilidade, importante para as atividades domésticas e de
lazer, permitindo movimentos com maior amplitude articular e manutencéo
ou reducdo da perda nos niveis de equilibrio, coordenacéo e velocidade,
fatores extremamente relevantes para a seguranca e prevencao de quedas

na populacao idosa (NAHAS, 2006).

Alguns dos beneficios psicologicos sdo a melhora da auto-estima e
auto-imagem, a diminuigcdo da ansiedade e melhora de alguns casos de
depressdo (ROLIM e FORTI, 2006); melhora do estado de humor, tenséo
muscular e insénia; prevencao ou retardo do declinio das fun¢gdes cognitivas,
diminuicdo do consumo de medicamentos; aumento do bem-estar e

manutenc¢ao da autonomia (LITVOC e BRITO, 2004).

Quanto aos beneficios sociais ligados a pratica da atividade fisica,
destacam-se uma maior integracdo, socializacéo e a insercdo em um grupo
social (ROLIM e FORTI, 2006); a participacdo numa rede social ampliada e a
manutencdo ou ampliacdo das fun¢bes sociais (NAHAS, 2006). Individuos
que levam uma vida mais ativa fisicamente tendem a ter uma vida social
mais ativa, tém uma percep¢do melhor da vida e apresentam uma maior
disposicdo para realizar as tarefas diarias (MIRANDA e GODELI, 2003).
Estes beneficios contribuem para que o idoso desfrute de um estilo de vida
mais independente e saudavel, melhorando a sua capacidade funcional e a
sua qualidade de vida (ACSM, 2000; PATE et al., 1995).

A incapacidade funcional se refere a inabilidade ou a dificuldade de

realizar tarefas diarias (ALVES et al., 2007). Ja a capacidade funcional esta
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ligada a potencialidade para desempenhar as atividades cotidianas de forma
independente (ALVES et al., 2007; FARINATTI, 1997).

Essas atividades sdo conhecidas como atividades de vida diaria
(AVD), que incluem as atividades béasicas de vida diaria (ABVD) — tarefas
relacionadas aos cuidados pessoais basicos, como alimentar-se, banhar-se,
vestir-se, arrumar-se, levantar-se e sentar-se, caminhar a uma pequena
distancia — e as atividades instrumentais de vida diaria (AlIVD) — indicam a
capacidade do individuo de levar uma vida independente dentro da sua
comunidade, cozinhar, fazer compras, utilizar transporte, limpar e cuidar da
casa, utilizar telefone, administrar as proprias financas e tomar seus
medicamentos sdo alguns exemplos (MACIEL, 2010).

A reducédo dos niveis de atividade fisica nas tarefas da vida cotidiana,
qguando considerada em um curto periodo de tempo (dias ou semanas),
parece insignificante e provavelmente tem pouco impacto na saude
(AZEVEDO, 2009). Porém, quando sédo consideradas por periodos mais
longos (meses ou anos), estas pequenas redu¢des no gasto energético
diario podem contribuir para o aumento da chance de surgimento de
doencas (HASKELL, 1996). Por isso estudos tém analisado a associacao da
atividade fisica leve, moderada e vigorosa e de atividades sedentarias com a
saude dos individuos.

No estudo realizado por HEALY et al. (2008), os autores verificaram a
associacdo da medida objetiva do tempo gasto em atividades sedentarias e
pratica de atividade fisica continua (leve, moderada e vigorosa), com indices

de risco metabdlico (circunferéncia da cintura, triglicérides, colesterol HDL,
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pressdo arterial de repouso, glicemia de jejum) em 169 adultos e idosos
australianos, sem diagnostico de diabetes. Os resultados apontaram que
todas as intensidades de atividade fisica foram associadas a um menor risco
metabdlico combinado (incluindo todas as variaveis de risco metabdlico) e
perimetro de cintura. A maioria dos participantes gastava, em média, 90% do
tempo em atividades sedentarias ou em atividade fisica leve e que estas
duas variaveis foram correlacionadas negativamente, ou seja, a medida que
uma delas aumentava a outra diminuia. Os resultados obtidos apresentaram
relevantes implicacdes clinicas e para a saude publica, pois sugeriram que
beneficios metabdlicos podem ser obtidos através da substituicdo das
atividades sedentarias pelas atividades fisicas leves.

BUMAN et al. (2010), realizaram um estudo nos Estados Unidos com
862 idosos com objetivo de descrever o tempo gasto em atividade fisica leve
durante seis meses e verificar a sua associacdo com as variaveis de saude
(presenca de doencas crbnicas, funcao fisica, uso de medicamentos, auto-
avaliacdo da saude, presenca de dor, satisfacdo com a vida, habilidades
cognitivas e indice de massa corporal). Foi também mensurado o tempo
gasto em atividades sedentarias, atividade fisica leve, moderada e vigorosa.
Observou-se que os individuos gastaram a maior parte do tempo em
atividades sedentarias, que o aumento do tempo gasto em atividades fisicas
leve, moderada ou vigorosa e diminuicdo do tempo gasto em atividades
sedentarias foram associados com a melhora da salde e que pratica de
atividade fisica leve conferiu beneficios significativos para o bem estar. Os

autores sugeriram que a substituicAo de atividades sedentarias (por
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exemplo, assistir televisdo, sentado) por atividades leves (por exemplo,
caminhada leve por lazer ou como forma de deslocamento), implica em
beneficios para a saude e que estas atividades podem ser mais apropriada
para a populacado idosa, em comparacdo com atividades fisicas moderadas
ou vigorosas.
1.3 AVALIACAO DA ATIVIDADE FiSICA

Atualmente a medida da atividade fisica é realizada com diferentes
objetivos, entre eles: estimar e monitorar a prevaléncia de atividade fisica;
analisar a relacdo da atividade fisica com diferentes desfechos de saude/
doenca ou como varidvel de controle de confusdo; identificar fatores
associados; e planejar e avaliar programas de intervencdo (FARIAS
JUNIOR, 2011b).

Esta avaliacdo pode ser realizada utilizando métodos objetivos, como

a mensuracao da frequéncia cardiaca (FC), a agua duplamente marcada e
sensores de movimento como peddémetros e acelerébmetros, ou métodos
subjetivos por meio do uso de questionarios, diarios e recordatorios (FARIAS
JUNIOR, 2011b). Estes podem expressar as atividades fisicas de diferentes
maneiras, como estimativa ou mensuracdo do gasto energético (kcal) em
atividades fisicas, periodos de tempo em atividades fisicas (horas ou
minutos), unidades de movimentos (por exemplo, counts) ou através da
criacao de escore para um questionario, recordatorio ou diario de atividades

fisicas.

Entre os métodos de mensuracdo da FC estdo a radiotelemetria, a

gravacao continua do eletrocardiograma (ECG) e o microcomputador
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(KARVONEN e VUORIMA, 1988; REIS et al., 2000). Um dos equipamentos
utilizados frequentemente nos estudos de atividade fisica sdo os monitores
de frequéncia cardiaca, que medem os batimentos cardiacos, armazenam
estes dados e permitem a transferéncia deles para um microcomputador por
meio de um software especifico (REIS et al., 2000). Estes podem registrar a
FC de trés maneiras: 1) acumuladores de FC (média); 2) registradores de
distribuicdo de FC em intervalos; e 3) registradores continuos de FC. A
frequéncia cardiaca tem relacdo linear com o consumo de oxigénio, com isso
€ um método que permite estimar o quociente respiratério e 0 gasto
energético (SARTORELLI et al.,, 2006). As vantagens do método s&o:
medida fisiolégica de facil aplicacio em campo; custo acessivel por
aparelho; serve para diversas faixas etarias; e sdo aparelhos de facil
manuseio. Entre as desvantagens, destaca-se que a FC pode ser
influenciada por alguns fatores independentemente do consumo de oxigénio,
entre eles variaveis como nivel de condicionamento fisico, condi¢cdes
ambientais extremas (como a temperatura, umidade e altitude) e estado
emocional (MELBY et al., 2003). Se presente algum destes fatores, pode
comprometer o0s resultados obtidos pelo método. Outra limitacédo
apresentada € o fato de que nos individuos sedentérios a FC medida em 24
horas quase nao ultrapassa os limites de repouso, o que dificulta a distingéo
entre atividades fisicas leves e moderadas (MELANSON e FREEDSON,

1996; REIS et al., 2000).

O método de agua duplamente marcada é destinado a estimar o

gasto diario total de energia. O individuo consome certa quantidade de agua
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contendo uma concentracdo conhecida de iso6topos estaveis do hidrogénio
(°H ou deutério) e do oxigénio (**0 ou oxigénio- 18), por isso a denominacao
agua duplamente marcada. Os is6topos se distribuem por todos os liquidos
corporais. O hidrogénio marcado deixa o corpo na forma de agua (° H , O),
no suor, na urina e no vapor de agua pulmonar, enquanto o OXxigénio
marcado sai na forma tanto de agua (H, *20) quanto de diéxido de carbono
(C 0, ) produzidos durante a oxidacdo de biomoléculas nutricionais no
metabolismo energético. A diferenca entre taxas de eliminacdo dos dois
is6topos em relacdo aos niveis iniciais do corpo permitem estimar a
producao total de CO, durante o periodo de mensuracéo, possibilitando a
estimativa do consumo de oxigénio por meio do célculo do quociente
respiratorio (MCARDLE et al., 2003). A andlise da urina ou da saliva do
individuo antes da ingestdo da agua duplamente marcada proporciona 0s
valores basais para H, 0. Os is6topos levam cerca de 5 horas para se
distribuir através de toda a agua corporal (McARDLE et al., 2003). Os
pesquisadores medem inicialmente a amostra de urina ou saliva que ja
contém a &gua duplamente marcada, depois coletam a cada dia (ou
semana) de acordo com a metodologia e duracdo do estudo, que costuma
ser de 2 a 3 semanas. Entre as vantagens podemos destacar a alta precisédo
do método (TRABULSI et al., 2003), ndo apresenta nenhum desconforto
para o avaliado, ndo altera a atividade fisica habitual dos individuos, pode
ser utilizado em diferentes faixas etarias e em diferentes condi¢cdes
fisiopatoldgicas e de composicdo corporal e abrange o gasto energético de

todas as atividades realizadas até o periodo da coleta da urina
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(SARTORELLI et al., 2006). O uso deste método ndo € adequado para
estudos epidemiologicos devido ao alto custo, necessidade de equipamentos
e técnicas especializadas, limitacbes de tempo (MELBY et al., 2003), e pelo
fato de néo fornecer informacfes sobre a intensidade, frequéncia, duracéo e
tipo das atividades fisicas realizadas (MONTOYE et al., 1996; SCHOELLER,
1999).

Os peddbmetros sao instrumentos mecanicos que monitoram a
quantidade de passos de acordo com a aceleracdo vertical do corpo, e
quando o aparelho é ajustado pela amplitude da passada a distancia total
percorrida também pode ser mensurada (VALANOU et al., 2006). Apesar de
ser um instrumento que possui um baixo custo, boa aceitacdo pelos
avaliados e facilidade na utilizacdo, estes aparelhos séo incapazes de medir
0s movimentos de membros superiores e atividades sedentarias, registrar a
intensidade da atividade fisica e detectar o trabalho estatico (MELBY et al.,
2003). Portanto, ndo podem ser feitas distincbes entre andar, correr e subir
escadas e presume-se que o individuo tenha o mesmo esforco fisico e a
mesma guantidade de energia nestas atividades (BASSETT et al., 1996), as
distancias percorridas em velocidades baixas sdo subestimadas e distancias
percorridas em velocidades altas sdo superestimadas (TUDOR-LOCKE et
al., 2004).

1.3.1 Acelerbmetros

O referencial teorico utilizado para a sustentacdo do acelerémetro
como meétodo de avaliacdo da atividade fisica € que a aceleracdo €

diretamente proporcional a forca muscular e, por consequéncia, esta
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relacionada com o gasto energético do individuo (FREEDSON et al., 1998;

MONTOYE et al., 1996; BRACCO, 2001).

Os acelerdmetros sdo sensores de movimento sensiveis a variacdes
na aceleracdo do corpo. Existem acelerdbmetros uniaxiais que permitem
armazenar os movimentos realizados no eixo vertical, os acelerdbmetros
biaxiais que registram 0s movimentos nos eixos vertical e médio-lateral e os
acelerbmetros triaxiais que captam 0s movimentos nos eixos vertical,
meédio-lateral e antero-posterior (BOUTEN et al., 1994). Em todos estes o
sinal de aceleracao € convertido em um valor numérico (counts) e acumula
este valor como contagens de movimento ao longo de um intervalo de tempo

(epoch) que é determinado pelo investigador.

Os acelerbmetros sdo capazes de realizar uma medicdo direta e
objetiva da frequéncia, intensidade e duracdo a partir dos movimentos
realizados (ILHA, 2004), sdo aparelhos de féacil utilizacdo, boa aceitacéo
pelos avaliados, principalmente por serem aparelhos discretos
(SARTORELLI et al., 2006). Por apresentar estas vantagens estes aparelhos
sdo de grande utilidade em estudos de validacdo, porém, ainda séo limitados
para a aplicacdo em estudos epidemiolégicos de paises de renda baixa

(SARTORELLI et al., 2006).

Os resultados da atividade fisica obtidos pelo uso dos acelerdmetros
podem ser expressos pela média de counts por minuto, pela duracdo em
atividades fisicas nas intensidades leve, moderada e vigorosa e através da

estimativa do gasto energético.
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ILHA et al. (2005) realizaram um estudo de revisao e listaram algumas
vantagens quanto a utilizacdo de acelerbmetros, entre elas: a possibilidade
de ser aplicado em qualquer faixa etaria; € um instrumento compativel com
as atividades cotidianas, permitindo assim avaliar os individuos em
condicles reais de vida; possui uma ampla capacidade de armazenamento
de dados; ndo possui comandos que possam ser estimulados externamente;
tem a capacidade de avaliar a atividade durante periodos de tempo

especificos.

A classificacdo da intensidade das atividades fisicas utilizando
acelerdmetros € por meio de pontos de corte pré-definidos. Os estudos em
sua maioria utilizam os pontos de corte para definir atividades sedentarias,
atividades fisicas leves, moderadas e vigorosas. Com base nesses pontos
de corte, pode-se determinar o tempo gasto em atividades sedentéarias
(nimero de minutos em gue a contagem de movimentos — counts/minuto fica
abaixo do ponto de corte que defina atividades fisicas leves), atividades
fisicas leves (numero de minutos em que a contagem de movimentos fica
abaixo do ponto de corte que defina atividades fisicas moderadas) e em
atividades fisicas moderadas a vigorosas (nUmero de minutos em que a
contagem de movimentos fica acima do ponto de corte que defina atividades
moderadas). O ponto de corte entre atividade fisica leve e moderada
utilizado pela maioria dos estudos realizados com popula¢des adultas é de
1.952 counts por minuto (FREEDSON et al., 1998).

Com o objetivo de estabelecer pontos de corte especificos para idosos

saudaveis COPELAND e ESLIGER (2009), realizaram uma pesquisa no
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Canada. O ponto de corte que definiu o limiar de atividades sedentarias para
atividade fisica leve foi de 50 counts por minuto e atividade fisica leve para
moderada a vigorosa foi de 1.041 counts por minuto.

No estudo de revisdo de MURPHY (2009), foram apontados os
principais aspectos que devem ser considerados em pesquisas
desenvolvidas com idosos cujos instrumentos de avaliacdo sdo os
acelerdmetros. Deve-se ter atencao na escolha do tipo de acelerbmetro, na
garantia da colocacdo dos monitores diariamente, na garantia da quantidade
de dias de utilizacdo e na conferéncia dos periodos de tempo (minutos) em
gue o aparelho nao foi utilizado. Essas caracteristicas devem ser levadas em
consideracdo para ndo comprometer a qualidade da medida dos
acelerdmetros. Quanto aos problemas relativos a avaliacdo da atividade
fisica por meio dos acelerdbmetros em pessoas idosas, refere-se ao tipo e a
intensidade das atividades que os idosos estdo normalmente envolvidos,
pois em comparagdo com 0s demais grupos etarios, esta populacdo gasta
um tempo maior de seu dia em atividades de baixa intensidade
(WESTERTERP, 2008). Além disso, a presenca de problemas relacionados
a memoria e a recordacao para o uso dos aparelhos.

1.3.2 Questionarios

Os questionarios se baseiam no relato dos avaliados e fornecem uma
estimativa da atividade fisica. Atualmente, o0s questionarios séo o0s
instrumentos mais utilizados para a avaliacdo da atividade fisica em estudos
epidemioldgicos, por apresentarem uma serie de vantagens em comparagao

com outros instrumentos, tais como a praticidade e o baixo custo, por
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permitir a mensuracdo da intensidade, frequéncia e duracdo das atividades

fisicas, em diferentes dominios (lazer, deslocamento, em casa e no trabalho)

e por periodos que variam de um dia, uma semana, um ano ou até mesmo

ao longo da vida (histérico de atividade fisica) (FARIAS JUNIOR, 2011b).

Entre as desvantagens destacam-se a capacidade de recordar dos

individuos que pode ser prejudicada pela memoria, a subjetividade das

medidas (FARIAS JUNIOR, 2011b) e a validade e reprodutibilidade de

muitos questionarios que podem néo estar bem estabelecidas (NAHAS,

1996; PITANGA, 2010).

Os gquestionarios variam de acordo com:

a)

b)

a forma de aplicacdo - podendo ser autoadministrados ou por meio de

entrevistas por telefone ou face a face;

os dominios de atividade fisica avaliados - 0s questionario podem
avaliar os quatro dominios da atividade fisica (lazer, deslocamento, em
casa e no trabalho), ou a composi¢cdo de dois ou mais dominios, ou

apenas um dominio, como a atividade fisica no lazer;

periodos de referéncia da medida - € o intervalo de tempo que o
individuo utilizara para recordar as atividades fisicas praticadas,
podendo abranger as atividades fisicas atuais (Ultimo dia, semana ou
més) ou habituais (Gltimos seis meses, um ano, ou até mesmo ao longo

da vida);
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d) o tamanho (numero de questdes) — 0s questionarios podem ser
classificados em curtos e gerais (com uma a quatro questdes) ou

abrangentes e longos (com mais de cinco questdes);

e) a forma de expressédo dos niveis de atividade fisica — descrito como
medida de gasto energético, tempo gasto por intensidade de atividade

fisica ou a criacdo de escores;

f) caracteristicas da medida de frequéncia - que pode ser expressa pelo
numero de dias por semana, més ou ano, da pratica de determinadas
atividades fisicas, ou através de escala ancorada como nunca,

raramente, frequentemente e sempre (FARIAS JUNIOR, 2011b).
1.3.3 Diarios e Recordatérios

Os dados coletados em diarios e recordatorios podem avaliar o tempo
de pratica por intensidade da atividade fisica e a estimativa do gasto

energético em atividades fisicas.

Os diarios de atividade fisica sdo baseados no autorelato e
geralmente fornecem um registro detalhado das atividades realizadas
durante um dia normal (HASKELL e KIERMAN 2000). O periodo total de
avaliacdo por este tipo de instrumento é curto, geralmente de um a sete dias
na semana.

BOUCHARD et al. (1983) propds um diario de atividade fisica que
vem sendo utilizado amplamente na éarea. O diario permite avaliar as
atividades realizadas e estimar o gasto energético das mesmas. As

atividades séo classificadas em nove categorias que se referem a diferentes
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grupos de gasto energético. As categorias sdo: 1) repouso na cama; 2)
atividades realizadas em posicao sentada; 3) atividades leves realizadas em
posicdo de pé; 4) atividades que exigem caminhadas leves (< 4km/hora); 5)
trabalho manual leve; 6) atividades de lazer ativo e pratica de esportes
recreativos; 7) trabalho manual em ritmo moderado; 8) atividades de lazer
ativo e pratica de esportes de intensidade moderada; e 9) trabalho manual
intenso e pratica de esportes competitivos (GUEDES et al., 2005). O
instrumento é auto-administrado variando de trés a sete dias de aplicacdo
durante uma semana, cada dia é dividido em 96 intervalos de 15 minutos.

As vantagens do diario incluem: detalhamento das atividades num
curto periodo de tempo; Gtil na validacdo de questionarios de atividade fisica
se o instrumento for preenchido adequadamente; e as dificuldades em
recordar atividades passadas sdo eliminadas, desde que os participantes
registrem suas atividades conforme as instrucbes (MATTHEWS, 2002). No
entanto, possui as seguintes desvantagens: € um instrumento que apresenta
dificuldades em relacdo ao controle e rejeicdo no preenchimento, tornando-
se muitas vezes inviavel para estudos epidemiolégicos (FLORINDO et al.,
2006); pode alterar o padrdo das atividades fisicas habituais e existe a
necessidade de intensiva colaboracdo, cooperacdo e motivacdo dos
avaliados (SARTORELLI et al., 2006).

Outro método utilizado € o recordatério de 24 horas de atividade fisica
(R24AF). E aplicado na forma de entrevista e é importante no diagnéstico da
atividade fisica atual dos individuos, principalmente por oferecer um relato

detalhado de toda a atividade realizada no dia anterior a avaliacdo
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(SARTORELLI et al., 2006). Proporciona bons resultados tanto quantitativos
como qualitativos. E um instrumento bem aceito pela maioria dos
entrevistados, requer tempo de investigacdo curto, ndo necessita da
capacidade de escrever dos entrevistados e facilita a lembranca das
atividades fisicas realizadas por se referir a periodo recente, fornecendo
assim uma descricdo segura das atividades (SARTORELLI et al., 2006).

Recentemente, RIBEIRO et al. (2011) realizaram um estudo de
validacdo do R24AF em uma amostra de adultos brasileiros de 18 a 59 anos.
Os autores observaram que o método forneceu evidéncias de validade
adequadas e que o instrumento faz uma avaliacdo detalhada e qualitativa da
atividade fisica. Porém, como limitacdo, os autores citaram a quantidade de
dias de aplicacdo dos recordatérios que foi usada no estudo (apenas trés
dias da semana) e o acelerbmetro utilizado como critério (Biotrainer II) que
nao captou adequadamente todas as atividades fisicas realizadas.
1.4 VALIDADE DE DIARIOS E RECORDATORIOS DE ATIVIDADE
FISICA

A validade refere-se a quanto um instrumento mede o que deveria
medir e informa se os resultados representam a “verdade” ou quanto se
afasta dela (PEREIRA, 1997). A validade interna diz em que medida os
resultados de um estudo sao corretos para amostra estudada (COUTINHO,
1998).

A validade pode ser classificada em quatro tipos: validade logica (ou

consensual), de conteddo, de constructo e em relacdo a um critério. Na

validade loégica, a avaliagdo da informacdo, critério, indicador, teste ou
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medida € de acordo com a sua logica ou obviedade. Por isso, trata-se de
uma forma de validacdo relativamente fraca, embora muito utilizada
(PEREIRA, 1997). Um exemplo deste tipo de validade € dizer que a pratica
regular de atividades fisicas proporciona beneficios a saude dos individuos.
Apesar de a literatura apontar varios beneficios a saude decorrentes da
pratica regular de atividades fisicas, esta constatacdo € muito genérica.

A validade de conteudo se refere ao grau em que um instrumento
evidencia um dominio especifico do conteuddo que se pretende aferir
(MARTINS, 2006). Os aspectos fundamentais a serem considerados para
gque um instrumento apresente validade de conteddo sdo: 1)
representatividade dos itens utilizados no instrumento, permitindo captar os
dominios de interesse; e 2) método pratico de construcdo do instrumento
(NUNNALLY e BERNSTEIN, 1995). A construcdo de um questionario de
atividade fisica € um exemplo da aplicacdo da validade de contetudo. Para
isso, 0 pesquisador deverd criar este instrumento de acordo com as
caracteristicas de interesse e se ele quiser avaliar apenas o nivel de
atividade fisica no lazer e no deslocamento, o questionario deve ser
construido apontando estes dominios especificos.

Um constructo € uma variavel, ou um conjunto de variaveis que
buscam representar o verdadeiro significado tedérico de um conceito
(MARTINS, 2006). GRESSLER (1989), coloca que o constructo sera valido
quando a questdo “em que medida a construgdo de um conceito reflete o
verdadeiro significado” for respondida. Conforme Sampieri (1996),

dificilmente este tipo de validade sera estabelecida em um Unico estudo.
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Neste contexto, a validade de constructo € constituida por varios estudos
cujo objetivo é investigar a teoria particular do constructo, justificando que
nesta validade a avaliacdo é dada a partir do grau em que um instrumento
de medidas relaciona-se consistentemente com outras medicdes
semelhantes decorridas de um mesmo referencial teérico (MARTINS, 2006).
O principio basico para a validade de constructo € se a caracteristica a ser
medida correlaciona-se com outra, ou com o0 conhecimento disponivel, o
teste deve também comportar-se desta maneira (PEREIRA, 1997).

GONCALVES et al. (2010), realizaram um estudo de validade de um
instrumento para avaliar o ambiente domeéstico relacionado a pratica de
atividade fisica em idosas. A validade de constructo foi obtida por meio da
correlacdo entre os escores parciais e total do instrumento com 0s minutos
de atividade fisica determinados por acelerdbmetros e questionario
internacional de atividades fisicas (IPAQ). Os autores concluiram que 0s
individuos podem aumentar o engajamento em atividade fisica no lazer, se
possuirem equipamentos que facilitem a sua pratica, porém, sé6 uma
pequena parte do engajamento pode ser explicada pela dimensdo do
ambiente, visto que a atividade fisica € um fendmeno complexo e
multidimensional (GONCALVES et al., 2010; SALLIS et al., 2006).

De acordo com KAPLAN (1975), a validade de critério é definida a
partir da validacdo de um instrumento de medida por meio da comparacéo
com algum padrdo pré-estabelecido. Diz respeito a quanto, em termos
guantitativos, um teste é Util para diagnosticar um evento (validade

simultinea ou concorrente) ou para predizé-lo (validade preditiva)
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(PEREIRA, 1997). Quanto mais o0s resultados obtidos por meio do
instrumento a ser validado se relacionam com o padrdo, maior sera a
validade de critério (MARTINS, 2006). Os principios de validade concorrente
e preditiva ndo diferem em relacdo ao tempo, mas nos objetivos de
aplicacdo. A primeira tem como objetivo o diagnostico de situacdes
existentes, os valores do preditor e do critério ocorrem simultaneamente e na
validade preditiva, o critério serd medido futuramente, com isso a predicao
dos resultados ocorreréo no futuro.

Alguns estudos de validacdo de diarios e recordatérios de atividade

fisica que foram publicados estdo apresentados no Quadro 1.



Quadro 1. Caracteristicas dos estudos de validac&o de diarios e recordatérios de atividades fisicas.

Autores (ano)

Amostra (n)

Instrumento Validado

Método de Referéncia

Tipo de Validade

Principais Resultados

CONWAY et al.
(2002)

Homens com idade entre 27
e 65 anos (n=27)

Diario de Atividade Fisica

Agua Duplamente Marcada

Critério
(concorrente ou simultanea)

Superestimativa dos registros em
comparagdo com a agua
duplamente marcada.

KOEBNICK et al.
(2005)

Homens e mulheres com
idade entre 19 e 64 anos
(n=31)

Diario de Atividade Fisica

Agua Duplamente Marcada

Critério
(concorrente ou simultanea)

Alta correlagdo (r=0,88) entre os
diarios de atividade fisica e a
agua duplamente marcada;

Leve tendéncia a superestimativa
dos diarios em comparagdo com
a agua duplamente marcada.

RUSH et al.
(2008)

Homens com idade entre 18
e 27 anos (n=29)

Diario de Atividade Fisica

Agua Duplamente Marcada

Critério
(concorrente ou simultanea)

Correlagdo moderada (r=0,61)
entre os diarios de atividade
fisica e a agua duplamente
marcada;

Subestimativa do gasto
energético  determinado  pelo
diario de atividade fisica.

SPECK e LOONEY
(2006)

Mulheres com idade préxima
de 40 anos (n=25)

Diario de Atividade Fisica

Peddmetros

Critério
(concorrente ou simultanea)

Moderado a alto grau de
correlagdo (r=0,45; r=0,61) entre
os diarios e os pedémetros.

AADAHL e
JORGENSEN (2003)

Homens e mulheres com
idade entre 20 e 60 anos
(n=40)

Recordatério de
Atividade Fisica

Acelerdmetros

Critério
(concorrente ou simultanea)

Baixa correlagdo (r=0,20) entre o
recordatério e o acelerémetro.

HAYDEN-WADE et
al. (2003)

Homens e mulheres com
idade entre 19 e 85 anos
(n=88)

Recordatério de
Atividade Fisica

Acelerdmetros

Critério
(concorrente ou simultanea)

Correlagdo moderada a alta
(r=0,33; r=0,78);

Superestimativa do tempo
(minutos) em todas as
intensidades pelo recordatorio.

MATTHEWS et al.

Homens e mulheres com

Recordatério de

Critério

Kappa baixo (< 0,20);

(2005) idade entre 18 e 67 anos S . Acelerébmetros . A Correlacdo de Spearman de
_ Atividade Fisica (concorrente ou simultanea) ; _
(n=74) baixa a moderada (r=0,10 —
0,30).
RIBEIRO et al. Homens e mulheres com Recordatorio de 24 horas de Acelerémetros Critério ?—%rf;?ga:eontrénoc?eESZAF(r:g,?)c?si
(2011) idade entre 18 e 59 anos Atividade Fisica (concorrente ou simulténea) o

(n=98)

acelerdbmetros.
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Na pesquisa de CONWAY et al. (2002), foram realizados registros
diarios de atividades fisicas durante sete dias seguidos, questionario de
atividade fisica que avaliou a uUltima semana de pratica e como método de
referéncia para a validacédo destes instrumentos os autores utilizaram a agua
duplamente marcada. Os sujeitos receberam instru¢des detalhadas para a
realizacdo dos registros, que eram descritos em um livro que constava as
seguintes informacfes: 1) o tempo do dia em que iniciava uma nova
atividade; 2) a posicao do corpo durante a atividade (deitado, sentado, em
pé, ou em movimento); 3) o objetivo geral para a realizacdo daquela
atividade (por exemplo, profissdo ou cuidados pessoais); 4) uma descricdo
detalhada da atividade (por exemplo, escrevendo, comendo ou caminhando
por lazer); e 5) esforco percebido (leve, moderado ou vigoroso) durante a
atividade. As atividades fisicas praticadas no fim de semana e nos dias de
semana eram registradas separadamente. O questionario foi aplicado aos
participantes do estudo duas vezes, uma no inicio da coleta e outra no final.
O instrumento foi administrado por um entrevistador que gastou em média
dez minutos para a aplicacdo. Nas analises estatisticas, 0s autores
utilizaram o grafico de Bland-Altman para verificar a concordancia entre os
resultados obtidos por meio dos diarios e agua duplamente marcada. A
analise grafica mostrou um resultado superestimado dos métodos (diarios e
questionarios) em comparagdo com os resultados da agua duplamente
marcada. Os resultados obtidos entre os diarios e a agua duplamente
marcada mostrou que metade dos participantes do estudo apresentou

valores de estimativa razoaveis, porque a dispersdo dos dados destes
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individuos ficou em torno da reta. Os autores concluiram que os sete dias de
registros de atividade fisica forneceram uma estimativa aceitavel do gasto
enérgetico total em atividades fisicas.

KOEBNICK et al. (2005), realizaram um estudo com o objetivo de
validar um registro simplificado de atividade fisica por meio da comparacéao
com o método de agua duplamente marcada em adultos alemédes. Os
individuos registravam as atividades fisicas de 15 em 15 minutos. Para cada
dia do registro eram disponibilizadas atividades agrupadas nas categorias:
periodos de sono e repouso; atividades no trabalho; deslocamento para o
trabalho; atividades realizadas em casa; e atividades no lazer e esportes.
Este método permitiu uma gravacdo simples de todas as atividades
realizadas durante sete dias. Os autores disponibilizaram aos participantes
do estudo uma breve instrucdo escrita na primeira pagina sobre como usar o
registro, ndo foram dadas instrucbes verbais aos entrevistados, exceto o
conselho cuidadoso para que os mesmos gravassem todas as atividades
fisicas realizadas ao longo do dia. Nas andlises os autores utilizaram
coeficiente de correlacdo de Pearson e o gréfico de Bland-Altman entre os
registros diarios de atividade fisica e a agua duplamente marcada. O gasto
energético estimado pelos diarios de atividade fisica foi altamente
correlacionado com o mensurado pelo método de agua duplamente marcada
(r=0,88; p<0,001). Na analise grafica de Bland-Altman houve uma leve
tendéncia de superestimativa do gasto energético pelos diarios. A concluséo

do estudo foi que o registro de atividade fisica forneceu estimativas validas e
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pode ser utilizado em estudos epidemiolégicos para avaliar o gasto
energeético total e o nivel de atividade fisica.

No estudo de RUSH et al. (2008), foi validado um diario de atividades
fisicas aplicado durante sete dias em uma amostra de homens adultos. O
diario foi dividido em 96 intervalos de 15 minutos e as atividades foram
classificadas em nove categorias. A categoria um representava sono, a dois
ficar sentado, a trés ficar em pé, a quatro caminhar dentro de um local
especifico (casa ou trabalho), a cinco caminhar fora (por exemplo, na rua) e
da categoria seis a nove a atividade fisica leve, moderada, vigorosa e muito
vigorosa, respectivamente. Os niveis de atividade foram distribuidos usando
0 equivalente metabdlico, utilizado no estudo de BRATTEBY et al. (1997).
Os dados obtidos por meio dos diarios foram comparados com agua
duplamente marcada. Foi calculada a média de horas por dia para cada uma
das categorias, o coeficiente de correlacdo de Pearson e a analise grafica de
Bland-Altman entre os instrumentos de avaliacdo. Os autores obtiveram um
coeficiente de correlacdo moderado (r=0,61) entre os métodos e a analise de
Bland-Altman mostrou subestimativa do gasto energético pelo diario de
atividade fisica em comparacdo com a agua duplamente marcada. Os
autores mostraram que o0s participantes do estudo passavam a maior parte
do dia (18 horas) nas categorias um, dois e trés e que estes resultados
foram correlacionados negativamente com o nivel de atividade fisica (r=-
0,44. A partir destes resultados, a conclusdo foi que o diario de atividade
fisica foi limitado para avaliar o gasto energético total, porém € um método

barato, préatico e conveniente para avaliar a atividade fisica.
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SPECK e LOONEY (2006) realizaram um estudo piloto com uma
amostra de mulheres adultas para a validacdo de um diario de atividades
fisicas comparando os resultados obtidos com os de pedémetros, que foram
usados durante sete dias consecutivos. As paticipantes do estudo recebiam
paginas do calendario mensal (uma folha por dia), o que permitiu um amplo
espaco para o registro das atividades. Os pesquisadores padronizaram
codigos para as atividades e estes eram passados para as entrevistadas
antes da coleta de dados por meio de instrucdes verbais e escritas. As
atividades eram registradas a partir de periodos de tempo de dez minutos ou
mais da realizacdo de atividades de intensidade moderada ou vigorosa. As
entrevistadas registravam os codigos e o tempo gasto (em minutos) para
cada atividade realizada. Por exemplo, JA era o codigo para jardinagem e
portanto, um codigo de 30 JA indicava a atividade realizada e o tempo gasto
com esta (30 minutos). Eram realizadas orientacfes as participantes para a
classificacdo das atividades segundo intensidade e exemplos de atividades
comuns, que incluiam esportes, atividades domésticas, de trabalho e de
lazer. Caso nédo fosse realizada nenhuma atividade moderada ou vigorosa
no dia, era marcado um “X” para este dia. Os valores de intensidade foram
combinados com o tempo gasto em cada atividade para calcular a média
diaria utilizando o compéndio de atividades fisicas (AINSWORTH et al.,
1993). Na analise estatistica, os autores utilizaram o coeficiente de
correlacdo de Spearman e Pearson, de acordo com a distribuicdo da
amostra (ndo paramétrica ou paramétrica) para medir a correlacdo da média

de MET por dia obtidos a partir do diario de atividade fisica com a média do
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namero de passos por dia do peddémetro. Os resultados obtidos na amostra
que completou o estudo (n=24) indicaram apenas um moderado grau de
correlacdo entre as medidas (r=0,45; p = 0,028). Porém, os autores
observaram nas analises, que na dispersao dos dados havia dois outliers, ou
seja, sujeitos que se afastavam bastante dos outros. Eliminando-se os dois
outliers, a correlacdo foi de 0,61 (p = 0,003), indicando um forte grau de
associacao entre os métodos.

AADAHL e JORGENSEN (2003) verificaram as evidéncias de
validade de um instrumento recordatorio de escala de atividades fisicas.
Esta escala era dividida em nove niveis de atividades ja estruturadas
variando desde dormir até praticar exercicios fisicos vigorosos como corrida,
futebol e ténis. Os avaliados tinham que relatar o tempo gasto em cada
atividade (minutos e horas), o tempo total do dia que permaneciam naquela
atividade e o horario em que cada atividade foi realizada, facilitando a
reconstrucdo das atividades realizadas nas ultimas 24 horas. Para validar
este instrumento os autores compararam os resultados do recordatério com
o acelerbmetro Computer Science Applications (CSA) e um diario de
atividades com avaliacdo de quatro dias na semana. Foi utilizado o
coeficiente de correlacdo de Spearman para verificar a correlacdo entre os
resultados do acelerémetro e do diario de Bouchard com o recordatério de
atividades fisicas e as andlises de Bland-Altman para verificar a
concordancia entre os métodos de avaliacdo. Os resultados mostraram uma
alta correlacdo entre o recordatorio e o diario (r = 0,74, p < 0,001), mas um

baixo coeficiente de correlagdo entre recordatorio com o acelerémetro CSA
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(r=0,20). As analises de Bland-Altman mostraram que os resultados de MET
obtidos a partir do recordatério de atividade fisica foi sistematicamente
superior a média de MET estimado pelo diario, sugerindo que o recordatorio
superestimou estes resultados. Segundo os autores, a baixa correlacao
entre o recordatorio e o acelerdbmetro foi devido a acelerometria uniaxial na
posicdo da cintura, isto contribuiu para a subestimativa de algumas
atividades realizadas, como por exemplo, andar de bicicleta, pratica comum
entre os dinamarqueses e que este ndo é o método mais adequado para
avaliar a atividade fisica total desta populacdo. A conclusdo do estudo foi
que o recordatério de atividade fisica parece ser uma alternativa valida e
simples para avaliar a atividade fisica. E um método de facil administracdo e
fornece informacgdes detalhadas sobre diferentes niveis de atividade fisica.
HAYDEN-WADE et al. (2003) analisaram a validade de um
recordatério de sete dias de atividade fisica, cujas as entrevistas foram
realizadas por telefone e pessoalmente. Nas entrevistas registravam-se
estimativas do tempo (minutos) gasto em atividades de intensidades
moderadas, vigorosas e muito vigorosas, bem como horas diarias de sono e
o tempo gasto em atividades leves. Os resultados provenientes dos
recordatérios foram comparados com os dados obtidos por meio dos
acelerbmetros Tritrac-R3D. Para verificar a validade utilizou-se correlacdo de
Pearson entre os recordatorios nas duas formas de aplicacéo (por telefone e
pessoalmente) em comparacdo aos acelerdbmetros, analisando-se as
variaveis em minutos. Foram gerados graficos de Bland-Altman para todas

as variaveis. Os coeficientes de correlacdes de Pearson entre os resultados
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dos recordatorios aplicados por telefone com os acelerdmetros foi de r=0,43
e r=0,31 para os minutos de atividades fisicas gerais e de atividades fisicas
moderadas, respectivamente. Ja os coeficientes de correlacdo de Pearson
entre o recordatorio aplicado pessoalmente e os acelerébmetros foi de r=0,41
(tempo gasto em atividade fisica geral) e de r=0,33 (tempo gasto em
atividade fisica moderada). Os gréaficos indicaram uma superestimacao em
todas as intensidades de atividade por ambos o0s recordatérios em
comparacao com as atividades avaliadas pelos acelerémetros. Os autores
concluiram que as duas formas de aplicacdo do recordatorio sé&o
equivalentes para autorelato de atividade fisica e que fornecem estimativas
aceitaveis da atividade fisica em comparacao a medida direta.

MATTHEWS et al. (2005), avaliaram a validade de dois recordatérios
curtos (um aberto e outro fechado) de atividade fisica em compara¢do com
uma medida objetiva da atividade diaria (acelerdbmetro Actigraph). A coleta
dos dados ocorreu ao longo de um periodo de 28 dias. Os participantes
foram convidados a utilizar a acelerémetros durante todo o periodo. Ao final,
0S participantes completaram uma entrevista administrada por telefone por
meio de um dos recordatorios, e sete dias mais tarde, o outro recordatorio foi
administrado também por telefone. Os sete dias de intervalo entre as
avaliacdes dos instrumentos foram usados para minimizar a contaminacao.
Os dados da contagem de atividade foram determinados partir de corte para
as atividades sedentérias, para as atividades leves, moderadas e vigorosas.
As atividades relatadas pelos participantes foram classificadas pela

intensidade através do compéndio de atividades fisicas derivado de valores
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de MET. Os individuos foram considerados ativos quando atingiam a
recomendacdo de pelo menos 30 minutos diario de atividades moderadas
em cinco ou mais dias na semana ou pelo menos 20 minutos diarios de
atividades vigorosas em trés dias na semana. Os autores verificaram a
acuracia da classificacdo por meio da avaliacdo da proporcdo de
participantes classificados corretamente e a propor¢cdo de erros de
classificacdo extrema (mais de uma categoria para além da medida de
referéncia), o indice de concordancia Kappa e as correlagcdes de Spearman
para atividade moderada e vigorosa, bem como a média das diferencas na
frequéncia e duracdo usando analise de variancia. Os principais resultados
do estudo foram: os valores de Kappa, comparando a atividade fisica geral
(moderada + vigorosa) estimada pelos dois recordatérios com a medida
pelos acelerdmetros foram baixos (<0,20); os coeficientes de correlacdo de
Spearman foram modestos para as comparagdes com 0s acelerdbmetros
(r=0,10 - 0,30). Ambos os instrumentos apresentaram acuracia por meio da
classificacdo relativamente alta entre eles e em comparagcdo com oS
acelerdmetros ambos os recordatérios apresentaram validade razoavel.
RIBEIRO et al. (2011) realizaram a validacdo do R24AF em uma
amostra de adultos brasileiros. O instrumento foi aplicado em dois dias da
semana e um dia do final de semana, posteriores ao uso do acelerbmetro
Biotrainer Il. Para analises dos resultados, os autores usaram o coeficiente
de correlagdo de Spearman para verificar associagcdes entre o gasto
energético semanal (kcal) e a contagem semanal (counts) do acelerébmetro

com 0S minutos totais em atividade fisica e com os minutos de atividade
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fisica moderada e vigorosa estimados pelo R24AF. O indice Kappa foi
calculado para verificar concordancia entre o gasto energético semanal
(kcal) e a contagem semanal de atividades (counts) do acelerdbmetro com o
gasto energético (kcal) e os minutos em atividade fisica estimados pelo
R24AF. Os melhores coeficientes de correlacdo encontrados foram entre a
contagem semanal (counts) do acelerdmetro com os minutos de atividade
fisica estimados pelos R24AF (r=0,38 para atividade fisica total e r=0,47
para atividade fisica moderada e vigorosa). Os valores de Kappa entre os
minutos de atividade fisica moderada e vigorosa estimada pelo R24AF com
as contagens de atividades do acelerbmetro ajustados por IMC, idade e
perimetro da cintura foi de 0,46. Os autores concluiram que o R24AF
apresentou evidéncias de validade adequadas e que o0 instrumento é
interessante para uma avaliacdo detalhada da atividade fisica.

Todos os estudos citados mostraram que a utilizacdo destes
instrumentos séo factiveis para aplicacdo em pesquisas epidemioldgicas e
que fornecem estimativas adequadas dos niveis de atividades fisicas de
forma detalhada, porém, a maioria dos diarios e recordatérios validados
utilizam metodologias cujas atividades fisicas ja estdo padronizadas e 0s
préprios participantes €é que registram as atividades realizadas,
diferentemente da proposta do R24AF, que se baseia no relato do sujeito a
um entrevistador das atividades realizadas nas 24 horas anteriores a
entrevista. Além disso, ndo existem recordatorios testados e validados para

a avaliacdo da atividade fisica em idosos.
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2 JUSTIFICATIVA

Um grande desafio para estudos na area de atividade fisica e saude é
realizar uma boa avaliagdo do nivel de atividades fisicas. Entretanto,
meétodos que identifiquem com maior qualidade diferentes tipos de atividades
do cotidiano, que estimem o gasto energético das atividades, que fornecam
informacdes detalhadas das atividades fisicas realizadas e que possam ser
aplicados na populacéo idosa ainda séo raros.

Apesar de ja existir evidéncias de validade do R24AF com pessoas
adultas (RIBEIRO et al., 2011), na populacao idosa este instrumento ainda
nao foi testado. Além disso, a quantidade de dias ideais de aplicacdo do
R24AF para ter um padrdo semanal de atividade fisica ainda €

desconhecida.

3 OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GERAL
Estimar a validade de um recordatério de 24 horas de avaliacdo da
atividade fisica por meio da comparacdo com acelerdbmetros em uma
amostra de idosos residentes em Ermelino Matarazzo, zona leste de Sao

Paulo, SP.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Verificar a correlacdo entre dados obtidos por medida direta de
atividade fisica do acelerometro com o nivel de atividade fisica estimado
pelo recordatério de 24 horas em uma amostra de idosos residentes em

Ermelino Matarazzo, zona leste de Sao Paulo, SP.
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Verificar a concordancia entre dados obtidos por medida direta de
atividade fisica do acelerometro com o nivel de atividade fisica estimado
pelo recordatério de 24 horas em uma amostra de idosos residentes em

Ermelino Matarazzo, zona leste de Sao Paulo, SP.

Verificar a quantidade de dias necessarios para estimar o nivel de
atividade fisica semanal por meio da aplicacéo de recordatorios de 24 horas
em uma amostra de idosos residentes em Ermelino Matarazzo, zona leste

de Sao Paulo, SP.

4 METODOS

4.1 TIPO DE ESTUDO

Estudo metodoldgico de validacdo com corte transversal.

4.2 AMOSTRA PARA VALIDACAO

O tamanho da amostra foi calculada com base no estudo de KOLBE-
ALEXANDER et al. (2006). Nesta pesquisa, 0s maiores valores de
correlacdo (r=0,54), foram obtidos pela comparacdo da atividade fisica
mensurada por acelerdbmetro durante uma semana com estimativa da
atividade fisica obtida por questionario em homens idosos sul-africanos.
Assumindo-se um coeficiente de correlacdo de 0,5, alfa=5% e beta=20%,
mais 20% de perdas e recusas, o tamanho da amostra foi calculado em 30

idosos.

4.2.1 Selecdo da amostra de validagéo
Os idosos participantes deste estudo foram sorteados aleatoriamente

em multiplos de seis de acordo com o cadastro total dos idosos (n=385)
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participantes da pesquisa “Atividade fisica e sua relagdo com indicadores
individuais e ambientais em adultos e idosos residentes no Distrito de
Ermelino Matarazzo da zona leste do Municipio de S&o Paulo” em 2007, que
teve como objetivo principal estudar a influéncia de fatores individuais e
ambientais no nivel de atividade fisica no tempo de lazer e como forma de
deslocamento em amostra representativa probabilistica de pessoas com
idade de 18 a 59 anos e com idade igual ou superior a 60 anos (SALVADOR
et al., 2009; INACIO et al., 2011).

A partir deste sorteio, foram retirados do cadastro dos idosos o nome
completo e endereco. Com estes dados foram feitas etiquetas para que as
entrevistadoras fossem a procura dos idosos sorteados.

No final de julho de 2009, todos os domicilios dos idosos sorteados
(n=64) foram Vvisitados, porém, apenas 23 idosos concordaram e
participaram do estudo. Por isso foi feito um novo sorteio da amostra com

multiplos de trés para incluir agueles que ja haviam sido sorteados.
4.3 Coleta

A coleta de dados foi realizada por duas alunas bolsistas de iniciacao
cientifica do curso de Bacharelado em Ciéncias da Atividade Fisica da
Universidade de Sao Paulo. Foi realizado um treinamento que incluiu parte
expositiva e parte prética de aplicagdo dos instrumentos com duracdo de

cinco dias (quatro horas diérias), sob a coordenacéo de dois pesquisadores.

O primeiro contato foi realizado dirigindo-se as residéncias dos idosos

para verificar o interesse dos mesmos em participar da pesquisa. Apds a
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concordancia, foram feitas as mensuracdes de peso, estatura e do perimetro
da cintura. Foram fornecidas orientacdes para a utilizacdo dos acelerébmetros
(Anexo 1) e foram agendadas as entrevistas por telefone dos recordatérios

de 24 horas de atividades fisicas.

A coleta teve inicio em junho e terminou em agosto de 2009. Foram
recrutados 31 idosos participantes do estudo, porém um deles néo
conseguiu finalizar a pesquisa e foi excluido da amostra. Portanto, a amostra

total do estudo foi de 30 idosos.
4.4 MEDIDA DA ATIVIDADE FISICA PELO ACELEROMETRO

O acelerdbmetro utilizado na pesquisa foi o Actigraph, modelo GT1M,
instrumento validado, de facil utilizacéo e aplicabilidade (WELK et al., 2000).
O Actigraph é um monitor biaxial que mede a aceleracdo na direcéo vertical
e horizontal. Este aparelho contém um microprocessador que digitaliza e
filtra o sinal de aceleracédo, converte o sinal em um valor numérico (counts) e
acumula este valor como contagens de movimento ao longo de um intervalo
de tempo (epoch) determinado pelo pesquisador. Todos os resultados
permanecem arquivados no aparelho e sao transferidos automaticamente
para um software que mostra a quantidade de movimentos/atividades por
minuto. Os resultados dos acelerdbmetros combinam as informacdes de
todas as atividades fisicas realizadas.

Os idosos participantes desta pesquisa utilizaram os acelerdmetros
durante sete dias consecutivos, padronizando o inicio do uso a partir da

manhd, logo ao acordar, e seguindo com os aparelhos até a noite, retirando
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apenas para dormir e tomar banho. Todas as manhds foram realizadas

ligacdes para os idosos a fim de lembra-los da utilizacdo dos acelerémetros.

ApoOs a coleta dos aparelhos, os dados foram transferidos para o
computador da sala do Grupo de Estudos e Pesquisas de Epidemioldgicas
em Atividade Fisica e Saude da Universidade de Sdo Paulo (GEPAF - USP)
por meio do software Actilife versao 1.0.53, que faz o download dos dados e
0S converte para um arquivo .dat e .csv. Apoés a transferéncia, estes arquivos
foram convertidos em .xIs no software Windows Office Excel versédo 2007,

para a melhor visualizacéo e limpeza dos dados.

Para realizar a limpeza, primeiramente os 30 minutos consecutivos de
atividades abaixo de 50 counts eram desconsiderados, tendo em vista que
neste periodo o individuo realizou atividades sedentarias ou ndo estava
utilizando o aparelho. Para um dia ser considerado valido foi necessaria a
realizacdo de no minimo 8 horas de atividades acima de 50 counts,
consideradas leves, moderadas ou vigorosas.

O presente estudo utilizou como referéncia os seguintes pontos de
corte: 1) para as atividades sedentéarias: < 50 counts; 2) para as atividades
leves: entre = 50 counts e <1.041 counts; e 3) para as atividades
moderadas: = 1.041 counts (COPELAND e ESLIGER, 2009). A patrtir destes
pontos de corte foi determinado o tempo gasto em atividades sedentarias,

atividades fisicas leves e moderadas.



54

4.5 MEDIDA DA ATIVIDADE FiSICA PELO R24AF

O R24AF é inovador na area de avaliacdo das atividades fisicas e foi
elaborado com o objetivo de oferecer uma avaliacdo detalhada das
atividades para profissionais de Educacgéo Fisica, Nutricdo e pesquisadores
da area de atividade fisica e saude. Este método tem como vantagens: a)
ser um instrumento bem aceito pela maioria dos entrevistados; b) gerar
dados quantitativos; ¢) ndo necessitar de capacidade de escrever dos
entrevistados; d)facilitar a lembranca das atividades fisicas realizadas por se
referir a periodo recente; e e) ndo promover alteracdo na atividade fisica
habitual, tendo em vista que o relato é posterior as atividades realizadas. E
um método de baixo custo que fornece um detalhamento de atividades

leves, moderadas e vigorosas.

Durante a aplicagdo do R24AF o entrevistador perguntou todas as
atividades fisicas realizadas nas 24 horas anteriores a entrevista, incluindo
as horas de sono, atividades de higiene pessoal, alimentacdo, atividades
como forma de deslocamento, no trabalho, em casa, no lazer e prética de

exercicios fisicos e esportes.

A verséo do instrumento utilizada neste estudo foi finalizada em julho

de 2005 (Anexo 2).

Para o célculo das atividades fisicas existe um software especifico
que classifica as atividades com base nos valores de MET e tem como base
o compéndio de atividades fisicas de AINSWORTH et al. (2000) original e a

versao traduzida para o portugués por FARINATTI (2003). Todas as
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atividades fisicas do compéndio foram cadastradas no software, que tem
capacidade para registrar até sete recordatorios (sete dias) da mesma
pessoa. O software considerou como atividades sedentarias as que tiveram
valores de 0,9 a 1,5 MET, as atividades fisicas leves com valores de 1,6 a
2,9 MET, as atividades moderadas com valores de 3,0 a 5,9 MET e as
atividades vigorosas com valores superior a 6 MET. No final, o software
gerou os valores em minutos de atividades sedentérias, atividades fisicas

leves, moderadas e vigorosas (RIBEIRO et al., 2011).

Os idosos do presente estudo foram entrevistados diariamente
durante sete dias consecutivos e 0s horarios das entrevistas foram
padronizados de acordo com o inicio do uso dos acelerbmetros, a partir do
segundo dia de utilizacdo (quando completasse 24 horas de uso do

acelerémetro).
4.6 QUESTOES ETICAS

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Escola de Educacao Fisica e Esporte da Universidade de S&do Paulo (Anexo
3) e pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Salde Publica da
Universidade de Sao Paulo (Anexo 4). Todos os idosos assinaram o termo

de consentimento livre e esclarecido (Anexo 5).
4.7 ANALISE DE DADOS

Todos os dados coletados pelo R24AF foram digitados e calculados no

software especifico para calculo das atividades fisicas e os resultados foram
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transferidos para um documento no software Windows Office Excel versao

2007.

Os dados de atividade fisica obtidos pelos acelerbmetros foram
transferidos inicialmente para o software Actilife 1.0.53., cujas informacdes

também foram transferidas para um arquivo no Windows Office Excel.

Todos os dados foram digitados duplamente num arquivo EpiData
versao 3.1 e posteriormente realizada a comparacéo dos banco de dados no

modulo validate para identificacéo de erros.

Foi realizada estatistica descritiva dos dados por meio de frequéncias
relativas e absolutas das caracteristicas sociodemograficas, média, desvios

padréo e valores minimos e maximos das caracteristicas antropométricas.

A categorizacdo de individuos que eram suficientemente ativos e
insuficientemente ativos foi adotada igualmente nos dois métodos. Portanto,
foram considerados suficientemente ativos os individuos que atingiram a
recomendacao de pratica de atividade fisica, ou seja, realizar atividade fisica

moderada por pelo menos 150 minutos na semana.

Para testar a aderéncia a curva normal foi utilizado o teste Kolmogorov-
Smirnov com as variaveis de atividade fisica obtidas pelo R24AF e

acelerbmetro.

Foi calculado o coeficiente de correlagdo de Pearson ou Spearman
conforme a distribuicdo dos dados (paramétrica ou ndo parameétrica) das
variaveis: tempo (minutos) em atividade fisica leve e em atividade fisica

moderada dos dados obtidos por ambos os métodos.
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O indice Kappa foi calculado para verificar a concordancia entre os
R24AF e os acelerbmetros. Para o individuo ser considerado ativo ou atingir
a recomendacao de pratica de atividade fisica, foi adotado o ponto de corte

semanal de pelo menos 150 minutos de atividade fisica moderada.

Para a analise de concordancia absoluta foi usada a analise gréafica de
BLAND e ALTMAN (1986). A variavel utilizada para esta analise foi tempo
(minutos) em atividade fisica moderada, avaliados dia a dia (um a sete) ou
em conjunto (dias uteis, final de semana e todos os dias), provenientes dos
R24AF e dos dados dos acelerometros. Todas as andlises foram realizadas

no software SPSS versao 15.0.

5 RESULTADOS

As variaveis sociodemograficas sdo apresentadas na Tabela 1. Foram
entrevistados 30 idosos, sendo a maioria do sexo feminino (66,7%), com
idade entre 70 a 79 anos (53,3%), que possuia de quatro a sete anos

completos de estudo (50,0%) e viavos (43,3%).

A Tabela 2 mostra os valores médios, minimos e maximos e desvios-
padrdo (dp) das variaveis antropométricas dos idosos, segundo sexo.
Observou-se que a média dos valores do peso e da estatura foram maiores
entre os homens, com diferenca significativa apenas para estatura (p<0.01).
A média dos valores do IMC foram superiores entre as mulheres quando
comparadas aos homens, com diferenca estatisticamente significativa

(p<0.01).
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Tabela 1 - Distribuicdo do numero e porcentagem da amostra estudada segundo as

caracteristicas sociodemograficas. Ermelino Matarazzo, Séo Paulo, SP, 2009.

Variaveis n %
Sexo

Masculino 10 33,3

Feminino 20 66,7

Idade (anos)

60 - 69 12 40,0
70-79 16 53,3
80 ou mais 2 6,7
Escolaridade (anos)

0-3 10 33,3
4-7 15 50,0
8-11 5 6,7

12 ou mais - -

Situacéo conjugal

Casados e unido estavel 12 40,0
Solteiros 3 10,0
Separados 2 6,7
Vidvos 13 43,3

Total 30 100
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Tabela 2 - Valores médios, minimos e maximos e desvios-padrao das caracteristicas
antropométricas dos idosos segundo sexo. Ermelino Matarazzo, S&o Paulo, SP,
20009.

Masculino (n=10) Feminino (n=20) Total
Variaveis Média (dp) Média (dp) Média (dp)

(Min — Max) (Min — Max) (Min — Max)

Peso (Kg) 73,53 (14,23) 73,47 (8,33) 73,49 (13,55)
(52,90 - 92,50) (46,60 - 98,80) (46,60 - 98,80)

Altura (m) 1,68 (13,57) 1,52 (14,49) 1,57 (14,60)*

(1,56 — 1,82) (1,30 — 1,77) (1,30 — 1,83)

IMC (Kg/m?) 26,0 (4,03) 32,5 (9,89) 30,35 (8,88)*
(20,94 — 34,39) (22,16 — 41,0) (20,94 — 41,00)

*Diferenca estatisticamente significativa (p<0.01) dos valores médios entre 0s sexos.

O nivel de atividade fisica dos idosos segundo os métodos de
avaliacdo esta apresentado na Tabela 3. Houve uma maior proporcdo de
idosos na categoria suficientemente ativos nos dois instrumentos de medida
(R24AF e acelerbmetro).

Tabela 3 — Distribuicdo dos niveis de atividade fisica dos idosos segundo métodos

de avaliagcdo. Ermelino Matarazzo, Sao Paulo, SP, 2009.

Variaveis n %
R24AF
Inativos e insuficientemente ativos 8 26,7
Suficientemente ativos* 22 73,3
Acelerémetro
Inativos e insuficientemente ativos 11 36,7
Suficientemente ativos* 19 63,3
Total 30 100

* pratica de pelo menos 150 minutos de atividade fisica moderada na semana
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Os resultados dos coeficientes de correlacdo da comparacdo dos
dados do R24AF com os dados do acelerémetro sdo mostrados da Tabela 4
a 7. Nas tabelas 4 e 5 a comparacéao entre os métodos foi dia a dia, ja nas
Tabelas 6 e 7 os resultados foram avaliados todos os dias, dias Uteis e final
de semana. Foi observada uma correlacdo inversa entre os métodos nos
minutos gastos em atividade fisica leve, ou seja, a medida que o resultado
estimado pelo recordatorio aumenta o resultado medido pelo acelerémetro
diminui (Tabela 4 e 6). Obteve-se correlacdo positiva para os minutos de

atividade fisica moderada em todos os dias (Tabela 5 e 7).

Tabela 4 — Coeficientes de correlacdo entre os minutos de atividade fisica leve estimada pelo
R24AF e medida pelo acelerébmetro por dia. Ermelino Matarazzo, S&o Paulo, SP, 2009.

R24AF Minutos Minutos Minutos Minutos Minutos Minutos Minutos
AF leve AF leve AF leve AF leve AF leve AF leve AF leve
Acelerdbmetro dial dia 2 dia 3 dia 4 dia 5 dia 6 dia7

Minutos AF leve dia 1 -0,06+

Minutos AF leve dia 2 -0,52**+

Minutos AF leve dia 3 -0,29

Minutos AF leve dia 4 -0,49**

Minutos AF leve dia 5 -0,51**

Minutos AF leve dia 6 -0,56**+

Minutos AF leve dia 7 -0,39*

*Significancia estatistica (p<0,05); **Significancia estatistica (p<0,01); +Correlagdo de Spearman
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Tabela 5 — Coeficientes de correlagdo entre os minutos de atividade fisica moderada estimada pelo
R24AF e medida pelo acelerdbmetro por dia. Ermelino Matarazzo, Sao Paulo, SP, 2009.

R24AF Minutos AF Minutos AF  Minutos AF  Minutos AF  Minutos AF  Minutos AF Minutos AF
moderada moderada moderada moderada moderada moderada moderada
Acelerbmetro dial dia 2 dia 3 dia 4 dia b dia 6 dia7

Minutos AF moderada 0,04
dial

Minutos AF moderada 0,26
dia 2
Minutos AF moderada 0,46**
dia 3
Minutos AF moderada 0,10
dia 4
Minutos AF moderada 0,40*
diab
Minutos AF moderada 0,53**+
dia 6

Minutos AF moderada 0,61**
dia7

*SignificAncia estatistica (p<0,05); **Significancia estatistica (p<0,01); +Correlacéo de Spearman

Tabela 6 — Coeficientes de correlacdo entre os minutos de atividade fisica leve estimada pelo R24AF e
medida pelo acelerbmetro nos sete dias, cinco dias Uteis e dois dias do final de semana avaliados.
Ermelino Matarazzo, Sao Paulo, SP, 2009

R24AF Minutos AF leve Minutos AF leve Minutos AF leve
todos os dias (1 a 7) dias Uteis (1 a 5) final de semana (6 e 7)
Acelerémetro

Minutos AF leve -0,57"
todos os dias (1 a 7)

Minutos AF leve -0,54"
dias uteis (1 a 5)

Minutos AF leve -0,44"
final de semana (6 e 7)

*Significancia estatistica (p<0,05); **Significancia estatistica (p<0,01)
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Tabela 7 — Coeficientes de correlagdo entre os minutos de atividade fisica moderada estimada pelo
R24AF e medida pelo acelerébmetro nos sete dias, cinco dias Uteis e dois dias do final de semana
avaliados. Ermelino Matarazzo, S&o Paulo, SP, 2009.

24AF Minutos AF moderada Minutos AF moderada Minutos AF moderada
Acelerémetro todos os dias (1 a 7) dias Uteis (1 a 5) final de semana (6 e 7)

Minutos AF moderada 0,38*
todos os dias (1 a 7)

Minutos AF moderada 0,26
dias Uteis (1 a 5)

Minutos AF moderada 0,56**
final de semana (6 e 7)

*Significancia estatistica (p<0,05); **SignificAncia estatistica (p<0,01)

Os resultados a seguir referem-se ao indice de concordancia Kappa
entre os instrumentos. O calculo do indice Kappa foi por meio da soma dos
minutos gastos em atividades moderadas (ponto de corte de 150 minutos
semanais), durante cinco, seis e sete dias consecutivos (Tabela 8) e das
melhores combinacfes de dois, trés, quatro, cinco e seis dias de avaliacéo
(Tabela 9). Os valores de concordancia em sua maioria foram de aceitaveis
a moderados e o maior valor de Kappa foi 0,55 para a melhor combinacéo
de seis dias de avaliacdo. Além disso, a combinacdo de quatro dias de
avaliacao foi aceitavel (k= 0,37) mostrando que sdo necessarios pelo menos
quatro dias de aplicacdo do R24AF (trés dias durante a semana e um no

final de semana) para avaliar uma semana de atividade fisica.



63

Tabela 8 — Indice de concordancia Kappa entre os instrumentos
(acelerbmetro e R24AF) dos cinco, seis e sete dias consecutivos de
avaliagdo. Ermelino Matarazzo, Séo Paulo, SP, 2009.

Dias Kappa p
Dial+ Dia2 +Dia3+ Dia4 +Dia5 0,28 0,105
Dial+ Dia2 + Dia3 + Dia4 + Dia5 + Dia 6 0,52 0,002
Dia 1l + Dia2 + Dia 3 + Dia 4 + Dia 5 + Dia 6 + Dia7 0,47 0,009
Tabela 9 — indice de concordancia Kappa entre os instrumentos

(acelerbmetro e R24AF) para as combinac¢des de dois, trés, quatro, cinco
e seis dias de avaliacdo. Ermelino Matarazzo, Sao Paulo, SP, 2009.

Dias Kappa P
Dia5 + Dia 6 0,15 0,120
Dia 4 + Dia5 + Dia 6 0,20 0,201
Dia 2 + Dia4 + Dia 5 + Dia 6 0,37 0,018
Dia 2 + Dia 3 + Dia 4 + Dia 5 + Dia 6 0,44 0,010
Dia2 + Dia3 + Dia4 + Dia 5 + Dia 6 + Dia7 0,55 0,001

As Figuras 1 a 3 apresentam o grafico de andlise de Bland-Altman,
que permite visualizar as diferencas médias e os limites extremos de
concordancia com dois desvios-padrdo na comparacdo entre os métodos
das melhores combinacdes de quatro, cinco e seis dias de avaliacao.

Os desvios-padréo foram altos em todos os graficos, por isso, 0s
limites de concordancia foram amplos. Porém, observou-se uma
concordancia aceitavel jA que em todas as figuras a maioria dos dados
permaneceu dentro dos limites aceitaveis.

As variaveis estudadas nao apresentaram aparente
heterocedasticidade dos dados, pois as diferencas entre 0s instrumentos

nao estao fortemente dispersas em torno da reta.
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Percebe-se uma tendéncia a superestimacao (mais dados acima de
zero) do R24AF em comparacao aos acelerdmetros.

A medida que a média entre os métodos em minutos de atividades
moderadas aumentam, ha uma maior dispersao dos dados, indicando menor
precisao para os valores mais elevados.

Nas trés figuras, ha presenca de outliers. Este resultado revela que
estes participantes superestimaram suas atividades fisicas moderadas, ja
gque em todos 0s casos a estimativa das atividades realizadas por este

instrumento mostrou tendéncia positiva.

400,00

300,00

+2DP

200,00

100,00 o

& MEDIA

00 & 28

MEDIA DO R24AF - MEDIADO ACELEROMETRO

-100,00]
-2DP

0,00 100‘,00 20(;,00 30(;,00 400‘,00 500‘,00
MEDIA DO R24AF + MEDIA DO ACELEROMETRO/ 2

Figura 1 - Grafico de Bland-Altman para a concordancia entre o0s
instrumentos (acelerémetro e R24AF) da combinacdo de quatro dias de

avaliacdo. Ermelino Matarazzo, S&do Paulo, SP, 2009.
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Figura 2 - Grafico de Bland-Altman para a concordancia entre o0s

instrumentos (acelerdbmetro e R24AF) da combinacdo de cinco dias de

avaliacdo. Ermelino Matarazzo, S&o Paulo, SP, 2009.
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Figura 3 - Grafico de Bland-Altman para a concordancia entre o0s

instrumentos (acelerébmetro e R24AF) da combinacdo de seis dias de

avaliacdo. Ermelino Matarazzo, S&o Paulo, SP, 2009.
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As Tabelas 10 a 12 mostram as diferencas médias e os desvios-
padrdo entre os minutos diarios e minutos semanais de atividade fisica
moderada obtidos pelo acelerdmetro e pelo R24AF. A diferenca média foi

maior no sadbado (47,3 minutos) e menor no domingo (22,6 minutos).

Tabela 10 — Diferenca média e desvios-padrdo entre 0s instrumentos
(acelerbmetro e R24AF) para cada dia de avaliacdo. Ermelino
Matarazzo, Séo Paulo, SP, 2009.

Dias Diferenca média Dp
(minutos)

Dial 24,97 98,43
Dia 2 34,87 104,82
Dia 3 26,17 87,25
Dia 4 36,07 102, 56
Dia 5 43,83 112,71
Dia 6 47,27 133,98
Dia 7 22,60 72,67

Tabela 11 — Diferenca média e desvios-padrdo entre 0s instrumentos
(acelerbmetro e R24AF) em cinco, seis e sete dias consecutivos de
avaliagdo. Ermelino Matarazzo, S&éo Paulo, SP, 2009.

Dias Diferenca média Dp
(minutos)
Dial+ Dia2 + Dia3 + Dia4 + Dia 5 33,18 78,84
Dial + Dia2 + Dia 3 + Dia 4 + Dia 5 + Dia 6 35,53 79,61
Dia 1 + Dia 2 + Dia 3 + Dia 4 + Dia 5 + Dia 6 + Dia7 33,68 72,04

Tabela 12 — Diferenca média e desvios-padrdo entre 0s instrumentos
(acelerébmetro e R24AF) das combina¢des de quatro, cinco e seis dias
de avaliacdo. Ermelino Matarazzo, Séao Paulo, SP, 2009.

Dias Diferenca média Dp
(minutos)
Dia2 + Dia4 + Dia5 + Dia 6 40,51 89,77
Dia2 + Dia3 + Dia4 + Dia 5 + Dia 6 36,93 78,36

Dia 2 + Dia 3 + Dia 4 + Dia 5 + Dia 6 + Dia7 35,13 74,24
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6 DISCUSSAO

Os idosos foram considerados em sua maioria suficientemente ativos
em ambos o0s instrumentos de avaliacdo. Os coeficientes de correlacédo entre
os instrumentos variaram de acordo com a intensidade (leve ou moderada).
Nos minutos de atividade fisica leve houve correlacdo inversa, mas na
atividade fisica moderada houve correlacdo positiva, mostrando que o
instrumento avaliou melhor estas atividades. Os valores de concordancia
entre os R24AF com os acelerbmetros foram aceitaveis para quatros dias de
avaliacdo e moderados para cinco e seis dias de avaliagcéo.

De acordo com a revisao de literatura feita para este estudo, nao foi
encontrado nenhum estudo que avaliou a aplicacdo de recordatoérios de 24
horas de avaliacdo da atividade fisica em amostra de idosos brasileiros.

RIBEIRO et al. (2011) realizaram estudo em Sdo Paulo com uma
amostra de adultos, cujo objetivo foi avaliar as evidéncias de validade para a
avaliacdo da atividade fisica por meio do R24AF em comparacdo com
acelerdmetros. O recordatorio foi aplicado em dois dias da semana e em um
dia do final de semana, posteriores ao uso do acelerdmetro Biotrainer Il. Os
autores encontraram os melhores resultados de correlagcédo (r=0,47) quando
avaliaram apenas as atividades fisicas moderadas e vigorosas. No presente
estudo, foram encontrados resultados similares, visto que os melhores
resultados de correlagéo foram encontrados na comparacao das atividades
fisicas moderadas, mas n&o com as atividades fisicas leves. E provavel que

as pessoas tenham superestimado o relato de atividades fisicas leves, mas
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também que o acelerbmetro ndo consiga captar adequadamente este tipo de
atividade.

Estudos realizados em paises de renda alta objetivaram avaliar a
validade de alguns modelos de recordatérios de avaliacao da atividade fisica
em adultos e idosos (AADAHL e JORGENSEN, 2003; MATTHEWS et al.,
2005; HAYDEN-WADE et al., 2003).

AADAHL e JORGENSEN (2003), realizaram um estudo de validacéo
de um recordatorio de atividades fisicas em uma amostra de adultos e
idosos dinamarqueses. Os patrticipantes do estudo utilizaram acelerbmetros
e responderam o0s recordatérios durante quatro dias consecutivos. O
coeficiente de correlacdo obtido entre os recordatérios e os acelerémetros foi
de r=0,20.

Na pesquisa de MATTHEWS et al. (2005), realizada com adultos e
idosos dos Estados Unidos, avaliou-se a validade de dois recordatérios
curtos de atividade fisica (um aberto e outro fechado) em comparacdo com
acelerdmetros. A correlacdo entre os instrumentos foi modesta para as
comparacdes com os acelerébmetros (r=0,10 a r= 0,30).

JA& HAYDEN-WADE et al. (2003) avaliaram a validade de um
recordatorio de sete dias de atividade fisica, cujas entrevistas eram
realizadas por telefone e pessoalmente por meio da comparagdo com
acelerdmetros. Nas entrevistas registravam-se as estimativas dos minutos
gastos em atividades em diferentes categorias de intensidade. Para a

atividade fisica moderada, os autores mostraram resultados de r= 0,31 (para
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0s recordatoérios realizados pessoalmente) e r=0,33 (para os recordatorios
feitos por telefone).

O presente estudo obteve coeficientes de correlagcdo superiores
(r=0,38) aos apresentados por AADAHL e JORGENSEN (2003) e
MATTHEWS et al. (2005) e semelhantes aos do estudo de HAYDEN-WADE
et al. (2003).

Ja os estudos de RUSH et al. (2008), KOEBNICK et al. (2005) e
CONWAY et al. (2002), avaliaram a validade de diarios de atividade fisica
por meio da comparacao do gasto energético estimado pelos diarios com o
gasto energético medido pela agua duplamente marcada.

No estudo de RUSH et al. (2008), realizado com uma amostra de
conveniéncia de 29 homens adultos (dez europeus, dez da Nova Zelandia e
nove das llhas do Pacifico), o diario utilizado foi dividido em 96 intervalos de
15 minutos e as atividades foram classificadas em nove categorias - 1) sono;
2) ficar sentado; 3) ficar em pé; 4) caminhar dentro de um local especifico
como casa ou trabalho; 5) caminhar fora como por exemplo, na rua; 6)
atividade fisica leve; 7) atividade fisica moderada; 8) atividade fisica
vigorosa; e 9) atividade fisica muito vigorosa. O valor de correlacéo entre o
gasto energético estimado pelos diarios e 0 gasto energético medido pela

agua duplamente marcada foi substancial (r=0,61).

KOEBNICK et al. (2005) utilizaram um registro diario das atividades
realizadas de 15 em 15 minutos nas categorias periodos de sono e repouso,

atividades no trabalho, deslocamento para o trabalho, atividades realizadas
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em casa e atividades no lazer e esportes durante sete dias consecutivos em
uma amostra de 31 adultos e idosos alemées. Os autores mostraram uma
alta correlacdo entre o gasto energético estimado pelos diarios e o gasto
energético medido pela agua duplamente marcada (r=0,88).

Os estudos que utilizaram como critério de validacdo a agua
duplamente marcada (RUSH et al., 2008; KOEBNICK et al., 2005),
encontraram valores de correlacdo bastante superiores em comparacdo aos
estudos com acelerbmetros (RIBEIRO et al, 2011; AADAHL e
JORGENSEN, 2003). Isto pode ter ocorrido devido aos estudos com agua
duplamente marcada trabalharem com a varidvel gasto energético em
atividades fisicas e pode ser que este método avalie melhor as atividades
fisicas leves em comparacao aos acelerébmetros.

CONWAY et al. (2002), utilizaram andlises gréaficas de Bland-Altman
entre um diario de atividade fisica e a 4gua duplamente marcada aplicados
em uma amostra de 27 homens adultos e idosos dos Estados Unidos. Os
graficos mostraram uma superestimativa do gasto energético estimado pelos
diarios em comparacao aos resultados da agua duplamente marcada, com
uma diferenca média de 1886, 88 kcal por semana.

KOEBNICK et al. (2005) observaram nos graficos de Bland-Altman,
gue os diarios teve uma tendéncia de superestimar o gasto energético em
comparacdo a agua duplamente marcada. A diferenca média entre os
instrumento foi de 81,21 kcal por dia.

Ja no estudo de RUSH et al. (2008), as andlises gréaficas de Bland-

Altman mostraram uma subestimativa do gasto energético dos resultados
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determinados pelos diarios de atividade fisica (diferenca média de 597,11
kcal por dia). Os autores argumentaram que as possiveis razdes para a
subestimacéo por parte dos diarios incluem que o gasto energético utilizado
durante atividades realizadas sentadas e em pé poderiam ter sido maiores
para alguns individuos devido a um maior esforco durante estas atividades e
que talvez algumas atividades fisicas vigorosas nado foram capturadas pela
limitacdo do intervalo de 15 minutos determinado nos diarios.

O presente estudo mostrou nas andlises de Bland-Altman uma
tendéncia de superestimacdo por parte dos recordatérios em comparacao
aos acelerbmetros, semelhante aos achados nos estudos de KOEBNICK et
al. (2005) e RUSH et al. (2008).

A utilizacdo do indice Kappa para avaliar a concordancia na
comparacdo de métodos recordatérios com acelerbmetros foi feita nos
estudos de RIBEIRO et al. (2011) e MATTHEWS et al. (2005).

RIBEIRO et al. (2011) utilizaram o indice Kappa para avaliar o grau de
concordancia entre o gasto energético estimado pelo R24AF com o gasto
energético estimado pelo acelerbmetro. A coleta de dados deste estudo foi
realizada em trés dias (dois dias durante a semana e um dia no final de
semana) e para estimar o calculo semanal das atividades fisicas os autores
utilizaram a seguinte formula: {[(dia da semana 1 + dia da semana 2)/2] x 5 +
(final de semana x 2)}. O Kappa entre os instrumento foi de 0,37,
considerado pelos autores como concordancia moderada.

No estudo de MATTHEWS et al. (2005), o indice Kappa foi calculado

para verificar a concordancia entre os instrumentos (recordatorios e 0s
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acelerbmetros) em se atingir ou ndo a recomendacao de atividade fisica
moderada (pelo menos 30 minutos por dia em cinco dias na semana). Os
autores verificaram que o valor de Kappa para esta comparacéo foi baixo
(<0,20).

O padrdo semanal utilizado no presente estudo foi semelhante ao
utilizado por MATTHEWS et al. (2005), porém os indices Kappa encontrados
pelos autores foram inferiores aos deste estudo (k= 0,37 para quatro dias de
avaliacdo; k= 0,44 para cinco dias de avaliacdo; k= 0,55 para seis dias de
avaliacdo). Ja no estudo de RIBEIRO et al. (2011) o padrdo semanal foi
diferente do presente estudo, mas a concordancia Kappa para quatro dias
de avaliacdo foi semelhante, ja para cinco e seis dias de avaliacdo a
concordancia deste estudo foi superior.

A maioria dos estudos pesquisados mostrou que os recordatérios ou
diarios de atividades fisicas apresentaram evidéncias de validade adequada
e que sdo métodos Uteis para estimar o nivel de atividade fisica de forma
mais detalhada (AADAHL e JORGENSEN, 2003; CONWAY et al., 2002;
KOEBNICK et al., 2005; RIBEIRO et al., 2011).

A gquantidade de dias necessarios para a aplicacdo de recordatérios e
diarios para estimativa do nivel de atividade fisica semanal do individuo ndo
foi analisada nos estudos encontrados na revisdo de literatura. Porém,
diferentes quantidades de dias foram utilizadas para a validacdo dos
recordatérios e diarios de atividade fisica, variando de trés (RIBEIRO et al.,

2011), quatro (AADAHL e JORGENSEN, 2003) a até sete dias (CONWAY et
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al., 2002; KOEBNICK et al., 2005; RUSH et al., 2008; MATTHEWS et al.,
2005; HAYDEN-WADE et al., 2003).

No presente estudo foi possivel observar que para obter uma boa
comparacao entre a atividade fisica estimada pelo R24AF e a medida pelo
acelerdbmetro sdo necessarios pelo menos quatro dias de avaliacédo (trés
dias durante a semana e um dia no final de semana), visto que a partir desta
guantidade de dias a concordancia entre o0s instrumentos aumentam (k=
0,37 para quatro dias de avaliacéo; k= 0,44 para cinco dias de avaliacao; k=
0,55 para seis dias de avaliacao).

Algumas limitacbes do presente estudo devem ser ressaltadas. Os
valores de MET em que o método R24AF se baseia sdo estimativas de
intensidades e geralmente os estudos séo validados para adultos e ndo para
idosos. Com isso, 0s resultados comparativos podem ter sido prejudicados.
Outra limitacéo se refere a escassez de estudos que determinem o ponto de
corte de counts de acelerbmetros nas intensidades de atividade fisica (leve,
moderada e vigorosa) para a populacao idosa. Utilizou-se a referéncia de
COPELAND e ESLIGER (2009), estudo que foi realizado com idosos
canadenses, neste sentido, ndo se sabe se € adequado o0 uso destes pontos
de corte em idosos brasileiros, visto que sdo populacdes com habitos
diferentes.

Apesar das limitacdes, este estudo mostrou que os resultados obtidos
pelos recordatorios foram aceitaveis principalmente para as avaliacdes das

atividades fisicas moderadas.
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Dentre as principais vantagens observadas destacou-se a capacidade
de realizar uma avaliacdo detalhada e qualitativa da atividade fisica, sendo
possivel mensurar tipo, intensidade, frequéncia e duracédo das atividades da
vida diaria. Portanto, recomenda-se o0 uso do recordatorio de 24 horas de
avaliacdo da atividade fisica para os idosos, principalmente para avaliacéo
das atividades fisicas moderadas. Para obter uma avaliacdo semanal s&o
necessarios pelo menos quatro dias de aplicacédo do instrumento.

7 CONCLUSAO

Houve correlagédo significativa entre os minutos gastos em atividade
fisica moderada estimada pelo recordatorio de 24 horas de avaliacdo da
atividade fisica com os minutos de atividade fisica moderada mensurados
pelo acelerbmetro.

Houve concordancia aceitavel entre os recordatérios de 24 horas de
avaliagdo da atividade fisica e os acelerdbmetros para atividades fisicas
moderadas a partir de quatro dias de avaliagdo na semana.

Para estimar a atividade fisica semanal através do recordatoério de 24
horas de avaliacdo da atividade fisica sdo necessarios pelo menos quatro

dias de avaliacédo (trés dias na semana e um no final de semana).
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Anexo 1 - Orientacfes para a utilizacdo dos acelerdmetros

Grupo de estudos e pesquisas

epidemioldgicas em atividade
fisica e sauade

MANUAL DE INSTRUCOES PARA O USO DO ACELEROMETRO

O (a) senhor (a) devera utilizar o acelerdbmetro na cintura, sempre
acompanhado pelo cinto e o porta aparelho, de acordo com as instrucdes
gue lhe foram passadas.

O aparelho devera ser utilizado durante todo o dia e a noite, com as
seguintes excecoes:

No horario de dormir;

Durante o banho;

Durante aulas de natacao, hidroginastica
ou qualquer situagao que possa “molhar” aparelho.

Lembre-se gue o aparelho NAO devera ser molhado!

Todos os cuidados possiveis devem ser tomados quanto ao uso do
aparelho. Nao o derrube no chéo, cuidado para ndo quebra-lo ou arranha-lo.
Este aparelho é utilizado apenas para propositos de pesquisas e ndo €
facilmente adquirido, o seu cuidado € muito importante para que proximas
pesquisas possam ser realizadas em beneficios da comunidade.

Se a senhora tiver qualquer davida pode me ligar no nimero 6899-2603

ou mandar e-mail para renatafonseka@hotmail.com que vou prontamente

Ihe atender.

Muito obrigada.

Renata Fonseca Inacio Sao Paulo, de de
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Anexo 2 - Recordatério de 24 horas de atividade fisica (R24AF)

ID: Data: / / Dia da semana e horério:

Horario do dia
! ! Atividades realizadas nas Ultimas 24 horas Tempo total MET

(horas/ minutos)

Tempo total avaliado: h min | Tempo total de sono: h min

Tempo total em atividades sentadas ou deitadas (repouso): h min
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Anexo 3 - Carta de aprovacdo do Comité de Etica da Escola de Educacéo
Fisica e Esporte da Universidade de Sao Paulo

UNIVERSIDADE DE SAO PAULO T( :' I ]

ESCOLA DE EDUCACAO FISICA E ESPORTE

Of. CEP23808/EEFE/31102008

Senhor Pesquisador,

O Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Escola de Educacdo Fisica e Esporte da
Universidade de S3o Paulo, em reunido ordindria realizada em 30 de outubro de 2008, aprovou o
Protocolo de Pesquisa N° 2008/28 - “Validacdo de um questionario de atividades
fisicas em idosos residentes em Ermelino Matarazzo da Zona Leste do Municipio de S&o

Paulo”, sob sua responsabilidade.

Atenciosamente,

Profa. Dra. Su;:;)s Santos

Presidente do Comité de Etica em Pesquisa

Ilmo. Sr.
Prof. Dr. Alex Antonio Florindo
USPLESTE-USP

" Av. Professor Mello Moraes, 65
CEP 05508-030 - S3o Paulo - SP - Brasil
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Anexo 4 - Carta de aprovagdo do Comité de Etica da Faculdade de Saude

Publica da Universidade de Sao Paulo.

COMITE DE ETICA EM PESQUISA LOEP

Faculdade de Saude Publlca
e Unlver‘s_ld_‘ade_de_ Sdo" Paulo

CORCOEP/1S3/11 - -

25 dé abril de 2011: -

Frez‘ada pe‘sq_uis'a‘déra‘-‘e oﬂ"éhtad’or'
oE ‘0. Comité de Etlca em. Pesqmsa da Facu[dade de Saude Pubhca da Unlver5|dade de Sao

'Pau!o em sua 33/11 Sessao Ordmana reahzada ém’ 15/4/2011 anahsou de acordo com a
L Resoiucao n ° ]96/96 do Conselho Nacu;\nal de Saude €'stas: complementares o protocolo de: ]
e fpesqu.sa N2 2198, mtltulado “VALIDACAO ‘DE UM RECORDATOR?O DE' 24 HORAS' DE,_.‘-
: '..‘_}':_::'."AVALIACAO DA ATIVIDADE FIS!CA EM IDOSGS RESIDENTES EJVI ERMELINO MATARAZZO, L
--ZONA: LESTE DE SAO PAULO, SP’ ‘do grupo III sob responsabilldade da pesq 'asadora Renata“ -

Fonseca Inaclo e or:entacao do Professor Alex Antomo Flormdo consnderando o APROVADO Lo R

. Cabe Iembrar que de acordo com a “Res. CNS 196/96 sao deveres do(a} pesqwsador(a) L

S _T) Comumcar de |medlato qualquer altera(;ao no prcueto e aguardar mamfestagao deste Com:te‘."f- o

}de\Ettca em fPesquusa para dar contmuldade EY pesqunsa 2) Manter sob sua guarda e em Iocal:
""seguro’ pelo razo de S (c:nco) anos os dados da pesqmsa contendo f|chas mdlwduals e todos“"

elatorlos parcra|s e .fmal

5) _[ustlﬁcar‘perante':o'COEP mterrupgao do prOJeto ou a. _néo
ub_llcan;ao dos resultados DR e “ e

Coordenador do Com’lt de E ca em Pesqulsa FSP/USP
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Anexo 5 - Termo de consentimento livre e esclarecido

Grupo de estudos e pesquisas

epidemiolégicas em atividade
fisica e saude

A prética regular de atividades fisicas traz beneficios & satde como prevencéo de doencas
crdnicas como diabetes, pressdo alta, osteoporose, doencas do coracdo, obesidade, diminuicdo da
ansiedade e melhora da auto-estima. Portanto, a avaliagdo das atividades fisicas das pessoas é muito
importante.

Esta pesquisa tem como objetivo verificar a validade de um questionario de avaliagdo das
atividades fisicas que o(a) senhor/senhora pratica no seu dia-a-dia.

Nossos entrevistadores irdo realizar entrevistas perguntando suas atividades fisicas do dia-a-
dia durante uma semana consecutiva. Serdo perguntados itens como o que o(a) senhor/senhora faz
nos momentos de lazer, se faz esportes ou exercicios, o que o(a) senhor/senhora faz em casa, se faz
limpeza pesada ou outras atividades fisicas, como o(a) senhor/senhora se desloca para ir de um local
a outro no seu bairro, se o(a) senhor/senhora trabalha e, caso sim, como s&o suas atividades fisicas
no trabalho. Ao mesmo tempo, durante uma semana, o(a) senhor/senhora devera usar um aparelho
denominado de acelerdmetro, que serve para medir suas atividades fisicas do dia-a-dia. Este € um
pequeno aparelho que sera fixado na sua cintura ao acordar e devera ser utilizado o dia todo e
retirado somente quando o(a) senhor/senhora for dormir. Este aparelho ndo oferecera nenhum risco a
sua saude e nenhum incémodo ao senhor/senhora.

Além das entrevistas feitas pessoalmente pelo(a) pesquisador(a) e o uso do aparelho
(acelerbmetro), fardo parte da pesquisa as entrevistas por telefone que terdo como objetivo verificar as
atividades fisicas praticadas pelo(a) senhor/senhora nas ultimas 24 horas anteriores ao momento da
ligacao.

Como possivel beneficio deste estudo, o(a) senhor/senhora tera uma avaliagdo completa do
seu nivel de atividades fisicas junto com uma orientagdo detalhada dos beneficios da préatica de
atividades fisicas para manter ou melhorar a sua saude. orientagdes.

O(A) senhor/senhora podera ter acesso a todas as informagdes da pesquisa e tirar quaisquer
davidas sobre riscos e beneficios a qualquer momento do seu interesse.

Sua participacdo nesta pesquisa € inteiramente voluntaria e a eventual recusa em participar
ndo lhe provocara nenhum dano ou punigéo.

Se caso o(a) senhor/senhora considerar que alguma pergunta seja inconveninte, podera
recusar-se a respondé-la.

Estes dados sédo sigilosos e serdo utilizados somente para fins de pesquisa sem divulgacéo
do seu nome.

Em caso de davidas ou esclarecimentos entre em contato com o Professor Alex Antonio
Florindo, Rua Arlindo Bettio, 1000 - Fone: 3091-1028 ou Renata Fonseca Inacio, Rua Arlindo Bettio,
1000 - Fone: 6899-2603.

Declaro que, apdés convenientemente esclarecido pelo pesquisador e ter entendido o que me foi
explicado, consinto em participar do presente projeto de Pesquisa.

Sao Paulo, de de 20

assinatura do sujeito da pesquisa ou responsavel legal

assinatura do pesquisador (carimbo ou nome legivel)
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