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Resumo - O objetivo deste estudo foi identificar os fatores individuais e ambientais asso-
ciados a0 uso de parques e pragas por adultos de Curitiba-PR. Estudo transversal realizado
em 2008, no qual 749 participantes (59,9% homens) foram intencionalmente selecionados
em dreas destinadas para a prética de atividade fisica (AF) em quatro parques e quatro
pracas. A regressio de Poisson foi utilizada para verificar a associagdo entre variaveis
sociodemograficas (sexo, idade, escolaridade), de satide (indice de massa corporal, per-
cepgao de satde), companhia para uso do parque/praga, acesso (percep¢io de distancia,
acesso e deslocamento até o local) e pratica de AF de lazer (caminhada e AF moderada/
vigorosa - AFMV) com a frequéncia habitual aos locais (21 vez/sem). O uso de parques e
pragas foi de 68% e fatores como a companhia (RP: 0,74; IC__, : 0,62-0,89) e maiores niveis

95%"
de caminhada (RP: 1,30; IC__ : 1,03-1,64) e AFMV (RP: 1,39; IC,,,: 1,07-1,80) apresen-

95%"
taram associagao com o uso dos locais. Estes resultados devem guiar intervengoes para

disponibilizar servicos e estruturas para a pratica de AF em parques e pragas.

Palavras-chave: Estudos epidemioldgicos; Areas verdes; Atividade motora; Promogao
da saude.

Abstract- The aim of this study was to identify individual and environmental factors
associated with park and plaza use in adults from Curitiba, state of Parand, Brazil. A
cross-sectional study was conducted in 2008 with 749 participants (59.9% men) selected in
areas for physical activity (PA) in four parks and four plazas. Poisson regression was used
to examine the associations of sociodemographic (sex, age, education) and health (body
mass index, perceived health) variables, company for park/plaza use, access (perception of
distance, access and commuting to the places), and leisure time PA (walking and moderate/
vigorous PA - MVPA) with frequent use of parks and plazas (21 time/wk). The percentage
of park and plaza use was 68%, and company (PR: 0.74; CI,,: 0.62-0.89) and higher levels
of walking (PR: 1.30; CI,,: 1.03-1.64) and MVPA (PR: 1.39, CI,,: 1.07-1.80) were asso-
ciated with the use of the places. These results can be used to guide interventions aimed at
providing services and facilities for PA practice in parks and plazas.
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Fatores associados ao uso de parques em Curitiba-PR

INTRODUCAO

A pratica regular de atividade fisica (AF) pode reduzir o risco de doengas
crdnicas nio transmissiveis e aumentar a aptidao fisica e a qualidade de
vida da populagdo™®. Por isso, existe uma crescente preocupac¢do com a
elaboragdo de estratégias para o estilo de vida ativo da comunidade’. As
intervengdes mais eficazes na promog¢do da AF sdo aquelas que atuam
em varios niveis para modificar varidveis psicologicas, sociais, politicas e
ambientais®?, sendo as duas ultimas as mais promissoras®. Caracteristicas
ambientais como a presenca, acesso as areas de lazer de qualidade no bairro,
como parques e pragas, podem facilitar a pratica de AF**.

Neste sentido, os parques sdo considerados ambientes adequados e
valorizados para a prética de lazer e AF”®. Além disto, a sua utilizagdo estd
associada ao melhor bem estar fisico, psicologico e social além de maiores
niveis de AF dos seus usudrios®®. No Brasil, a proximidade e a diversidade
de espacos de lazer no bairro estdo associadas com a pratica de AF da
populagdo’®!!. Assim, é importante investir e disponibilizar estruturas em
parques para a promocgio da AF em nivel comunitdrio'.

Nos Estados Unidos, cerca de 50% da populagao utiliza os parques
semanalmente e 1/3 se exercitam regularmente nos locais'>"*. Fatores in-
dividuais (sexo e idade) e ambientais (proximidade da residéncia, estética e
seguranca) estdo associados com a pratica de AF em parques®'®. As poucas
pesquisas sobre o uso de parques no Brasil sdo limitadas a locais intencio-
nalmente selecionados em poucas cidades, o que dificulta a extrapola¢io
dos resultados. Em geral os locais sdo frequentados por homens, adultos,
fisicamente ativos e fatores como apoio dos amigos, localizagao, estética e
a estrutura presente estimulam a pratica de AF nos parques™® 8.

Curitiba ¢ internacionalmente reconhecida por adotar estratégias de
planejamento urbano, priorizando a construgido e o acesso a espagos de
lazer como parques, pragas, pistas de caminhada e ciclovias'**. Entre as
estruturas disponiveis, parques e pragas sdo as mais utilizadas®'. As pragas
diferem dos parques pela localizagdo central, menor darea total e maior
nimero de areas para a pratica de AF*. Algumas caracteristicas podem
explicar a maior utilizacdo dos locais por homens, além de diferencgas
no padrdo de AF’s realizadas nos locais?. Por exemplo, o maior uso por
homens pode ser explicado pela disponibilidade de areas para esportes
estruturados (=51%), assim como a pratica de caminhada nos parques pode
ser explicada pela disponibilidade de pistas, quando comparados ambos
os locais (parques: 13% vs. pragas: 6%)*.

Embora nao existam evidéncias sobre os fatores individuais e ambien-
tais associados com a frequéncia habitual a parques ou pracas, acredita-se
que tais fatores possam estar diferentemente associados a este comporta-
mento. Estas informagdes sao importantes para direcionar intervengdes
para aumentar o uso dos locais. O objetivo deste estudo foi identificar os
fatores individuais e ambientais associados ao uso de parques e pragas por
adultos de Curitiba-PR.
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PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Curitiba, capital do Parana, lozaliza-se no Sul do Brasil, possui uma
populagio de 1.746.896 habitantes (52,3% mulheres) é a 82 cidade mais
populosa do pais (100% urbana). Atualmente 17 bosques, 22 parques, 16
eixos de animacdo, 31 nicleos ambientais, 454 pracas e 114 km de ciclo-
vias estdo dispersos por 75 bairros e auxiliam para o indice de 64,5 m*de
drea verde por habitante, um dos maiores do pais. Também, 29 centros
de esporte e lazer oferecem atividades estruturadas para a comunidade.
As intervengdes em AF e outros habitos saudéveis sdo coordenados pela
Secretaria Municipal de Esporte, Lazer e Juventude (SMEL]J) e a Secretaria
Municipal da Satide (SMS) e parte das agdes ocorrem em alguns dos locais
supracitados®.

Selecao de parques e pracas

Apesar do elevado numero de parques e pragas, alguns locais ndo sdo
destinados para a pratica de AF. Foram selecionados locais com potencial
para a pratica de AF em bairros com diferentes condi¢bes ambientais
e econdmicas, para melhor representar a populagdo. Em uma primeira
etapa, os 75 bairros foram classificados em nove estratos com base no
nivel socioecondmico (NSE) e em um escore de ambiente social e cons-
truido (AMB) para a pratica de AF'***. Foram selecionados os bairros dos
quatro agrupamentos extremos (alto AMB e alto NSE; alto AMB e baixo
NSE; baixo AMB e alto NSE; baixo AMB e baixo NSE). Os parques e as
pragas presentes nestes bairros foram listados e a relagao apresentada aos
coordenadores da SMELJ e SMS, que deveriam indicar um parque e uma
praca em cada bairro onde havia intervencdes de suas secretarias. Apds trés
rodadas de consultas, quatro parques e quatro pragas foram selecionados
para a avalia¢do, mediante o consenso obtido na consulta.

Participantes

A coleta de dados ocorreu em 2008, em duas fases com climas semelhantes
(margo-abril e outubro-novembro). Na primeira, as entrevistas foram rea-
lizadas durante duas semanas, em seis dias da semana (exceto sexta-feira),
em trés periodos do dia (7:00-8:00 hrs, 11:00-12:00 hrs, 17:00-18:00 hrs),
com adultos que estivessem nas dreas alvos destinadas a pratica de AF*.
Os participantes foram intencionalmente selecionados e os entrevistadores
deveriam realizar duas entrevistas por periodo do dia. Caso nao houvesse
individuos nas areas, os entrevistadores permaneceriam 30 minutos no
local na tentativa de realizar a entrevista.

Com base nas informacoes da primeira etapa, foi possivel calcular o
tamanho da amostra para a segunda fase. Nos locais de alto AMB e alto
NSE 75,7% dos entrevistados, foram classificados como frequentadores
habituais” (> 1 vez/sem). Por outro lado, nos locais de baixo AMB e baixo
NSE essa propor¢io foi de 58,9%. Assim, estabeleceu-se a hipotese que
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Fatores associados ao uso de parques em Curitiba-PR

locais com melhores condigoes ambientais para a pratica de AF sdo mais
frequentados.

Para o cdlculo da amostra foi utilizada a equa¢io abaixo, considerando
um erro padrio de 3%, a=0,05 e poder de 80%?. As propor¢des de frequen-
tadores habituais incluidas na equagéo foram aquelas obtidas na primeira
fase do estudo (P a =75,7% e P0=58,9%).

[Za\/Po(l_Po)+Z/)’\/Pa(l_Pa)]z

(i-£)

Onde:7,=196; Z,=1,26;P,=0,59; P a =0,76

A equagdo permitiu estimar amostra minima de 28 individuos a serem
entrevistados em cada local. Foram adicionados 10% para eventuais perdas
e 15% para aumentar o poder das analises multivariaveis, sendo, portan-
to, necessdrios 35 individuos em cada local. Optou-se por entrevistar 40
individuos para aumentar o poder da amostra (parques: n=303; P=0,59;
RP=1,2; Beta=0,8 / praca n=446; P=0,74; RP=1,15; Beta=0,8).

Como estratégia para garantir a representatividade de frequentadores,
foram entrevistados 10 sujeitos pela manha e 10 a tarde, aos sdbados e
domingos, em dois finais de semana seguidos.

Instrumento

O instrumento foi baseado em um questionario traduzido do original e
adaptado para o contexto brasileiro®. Existiam questdes sobre utilizacao
doslocais, distancia da residéncia, acesso, companhia e motivos para utili-
zagdo. Foram adicionadas informagdes sociodemograficas e pratica de AF
delazer. Doze entrevistadores receberam treinamento tedrico-pratico sobre
critérios de selecdo e inclusio, abordagem dos participantes, condugédo da
entrevista e preenchimento dos formularios. Foi computado o niumero de
pessoas abordadas e a taxa de recusa.

Varidvel dependente
O uso doslocais foi avaliado com a questdo: Com que frequéncia vocé vem ao
parque/praga? A escala apresentava sete op¢des de resposta: “primeira vez”,

» o« » o«

“poucas vezes/ano”, “1 vez/més”,

» <

algumas vezes/més”, “1-2 vezes/sem”,
“3-4vezes/sem” e “diariamente”. As trés ultimas opgoes de resposta foram
agrupadas para caracterizar a varidvel “frequéncia habitual” (1 vez/sem).

Varidveis independentes

o Variaveis sociodemogréficas
A idade foi agrupada em trés faixas etarias (18-39; 40-59 e 260 anos) e a
escolaridade, obtida em questdo sobre o grau de instrugdo pessoal, agru-
pada em trés categorias (“ensino fundamental”, “ensino médio completo”
e “ensino superior completo”).

Fermino et al.
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Variaveis de satde

O indice de massa corporal (IMC) foi calculado com os dados da massa
corporal e estatura autorreportados e classificado em “<24,9 kg/m*” e “>25
kg/m?****. A percep¢do de saude foi avaliada com a questao: “Como vocé
considera a sua satide?”, tendo com op¢ao de resposta uma escala Likert de
cinco pontos (“muito ruim”, “ruim”, “boa”, “muito boa” e “excelente”)*. As
opgoes de resposta “ruim” e “muito ruim”, assim como as op¢des “muito

» <« » 71
boa” e “excelente” foram agrupadas para a analise.

Companhia

A companbhia para a utiliza¢io dos locais foi avaliada com a resposta dico-
tomica (sim/ndo) para a questao: “Quando vocé vem ao parque/praga, vocé
geralmente vem acompanhado?”.

Acesso

A distancia percebida da residéncia até o local foi avaliada com a questao:
“Qual a distancia da sua residéncia até este parque/praca?” e os individuos
poderiam escolher quatro opg¢des (“<500 m”, “500 m-1 km”, “1-2 km” e “>2
km?”). As respostas “1-2 km” e “>2 km” foram agrupadas para as analises.

A facilidade de acesso até o local foi avaliada com a questio: “E fdcil
para vocé chegar até este parque/praga?” a qual apresentava cinco opgdes
de resposta (“muito facil”, “facil”, “dificil”, “muito dificil” e “impossivel”).
As opgoes “dificil”, “muito dificil” e “impossivel” foram agrupadas para
as analises.

O meio de transporte até o local foi avaliado com a questao: “Geralmen-
te, como vocé vem para o parque/praga?” e os individuos poderiam escolher
quatro op¢des de resposta (“Onibus ou outro transporte piblico”, “carro”,
“bicicleta” e “caminhando”). As op¢des “bicicleta” e “caminhando” foram
agrupadas para caracterizar o transporte ativo até o local.

Atividade fisica de lazer

A pratica de AF foi avaliada com o mddulo de lazer do International
Physical Activity Questionnaire, versdo longa, traduzido e validado para
a populagdo brasileira®. Os individuos reportaram a frequéncia semanal
e o tempo despendido em caminhada e em atividades com intensidade
moderada e vigorosa em uma semana habitual. O escore de AF moderada/
vigorosa (AFMV) foi computado adicionando os minutos por semana de
caminhada, AF moderada e AF vigorosa (*2)". A pratica de caminhada e
AFMV foi avaliada em trés niveis: “0 min/sem”, “1-149 min/sem” e “>150
min/sem”™. Acredita-se que diferentes padroes de AF possam estar asso-
ciados ao uso dos locais. Por exemplo, os parques apresentam um maior
numero de pistas de caminhada, enquanto nas pragas o nimero de dreas
para esportes estruturados como futebol, basquete e volei é maior. As-
sim, optou-se por analisar a pratica de caminhada e AFMV de maneira
independente.

Rev Bras Cineantropom Desempenho Hum 2012, 14(4):377-389
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Fatores associados ao uso de parques em Curitiba-PR

Andlise estatistica
As analises foram realizadas de maneira especifica pela estrutura avalia-
da (parque vs. praga) e agrupada a ambos os locais (parques+pragas). Foi
utilizada a distribui¢do de frequéncia absoluta e relativa e a proporgdo
entre as categorias comparadas com o teste de qui-quadrado (*) para
heterogeneidade e tendéncia linear. A associagdo entre as varidveis
independentes com a varidvel dependente foi testada com a regressio
de Poisson. Foi realizada a analise bivariada e as variaveis com p<0,20
foram selecionadas para ajuste no modelo multivaridvel como possivel
fator de confusdo. Na andlise multivariavel foi utilizado um modelo
multiplo elaborado a partir de estrutura hierdrquica com os seguintes
niveis e variaveis: nivel 1 - sociodemograficas; nivel 2 - satde; nivel
3 - companhia; nivel 4 - acesso e nivel 5 — pratica de AF. As andlises
foram realizadas no software STATA 11 e o nivel de significancia
mantido em 5%.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da PUCPR (n.
1762/08) e os protocolos seguiram as recomendagdes do Sistema Nacional
de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS

Foram entrevistados 749 individuos (59,9% homens) e a taxa de recusa
foi de 9,5%. A maioria dos participantes apresentava idade entre 18-39
anos, ensino médio completo, IMC normal e percepgdo positiva de saude
(tabela 1). De um modo geral, sete em cada 10 participantes referiram
frequentar os locais habitualmente. Trés e seis a cada 10 entrevistados
praticavam >150 min/sem de caminhada e AFMYV, respectivamente.
Maior proporgao de homens, pessoas com 18-39 anos, com percegédo de
saude “muito boa/excelente” e que frequentam os locais acompanhado
foi entrevistada em parques (p<0,05). Os usudrios de pracas relataram
maior proximidade da residéncia, facilidade de acesso, deslocamento
ativo e frequéncia habitual aos locais quando comparados aos usudrios
de parques (p<0,05).

Na analise bivariada (tabela 2), a frequéncia habitual a parques e pra-
cas foi inversamente associada com a distincia relatada da residéncia e
facilidade de acesso aos locais, mas apresentou associagdo positiva com o
deslocamento ativo e maiores niveis de caminhada e AFMV no lazer. A
companhia esteve inversamente associada com a frequéncia habitual aos
parques e na analise agrupada a ambos os locais (p<0,05).

Apos o ajuste para as possiveis variaveis de confusao (tabela 3) a compa-
nhia manteve a associa¢io inversa da analise bivariada (p<0,05). A pratica
de caminhada entre 1-149 min/sem e de AFMV 2150 min/sem associaram-
-se a0 uso de parques e pragas, respectivamente (p<0,05). Maiores niveis
de caminhada e AFMV também estiveram associadas com frequéncia
habitual aos locais na analise agrupada (p<0,05).

Fermino et al.
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Tabela 1. Caracteristicas dos frequentadores de parques e pracas. Curitiba-PR, Brasil, 2008 (n=749).

Variaveis Categoria Parques (n=303) Pracas (n=446) Todos (n=749)
n % n % n %
Séciodemograficas
Sexo Feminino 104 34,3 196 43,9 7,0 0,008 300 a1
Masculino 199 65,7 250 56,1 449 59,9
Idade (anos) 18-39 188 62,3 250 56,2 3,9 0,048 438 58,6
40-59 86 28,5 185 30,3 221 29,6
260 28 9,3 60 13,5 88 11,8
Escolaridade (ensino) Fundamental 66 21,9 57 12,9 5,3¢ 0,022 123 16,6
Médio completo 127 42,2 21,3 48,2 340 45,8
Superior completo 108 35,9 172 389 280 37,7
Saude
IMC (kg/m?) <24,9 175 58,1 282 63,8 2,4h 0,119 457 61,5
>25,0 126 41,9 160 36,2 286 38,5
Percepcédo de saude Muito boa/excelente 158 52,5 175 39,5 12,74 0,002 333 44,8
Boa 130 43,2 249 56,2 379 50,9
Ruim/muito ruim 13 4,3 19 4,3 32 4,3
Companhia
222?:;2;1:52“' Nio 65 21,5 190 427 362" <0001 255 34,1
Sim 238 78,5 255 57,3 493 65,9
Acesso
Distancia da residéncia <1km 77 26,2 264 59,6 793" <0,001 341 46,3
>1 km 217 73,8 179 40,4 396 53,7
Facilidade de acesso Facil/muito facil 263 87,7 414 93,0 6,2" 0,013 677 90,9
Dificil/muito dificil 37 12,3 31 7,0 68 9,1
Meio de transporte Carro/6nibus 186 61,4 130 29,1 76,9"  <0,001 316 42,2
giaggilzr:”d"/ 17 386 316 709 433 578
AF de lazer
Caminhada 0 min/sem 152 50,2 173 38,8 14,5t 0,001 325 43,4
1-149 min/sem 61 20,1 142 31,8 203 271
2150 min/sem 920 29,7 131 29,4 221 29,5
AFMV 0 min/sem 71 23,4 98 22,0 4,9 0,086 164 22,6
1-149 min/sem 38 12,5 83 18,6 121 16,2
>150 min/sem 194 64,0 265 59,4 459 61,3
Frequéncia aos locais <1vez/sem 125 41,3 14 25,6 20,5"  <0,001 239 31,9
>1 vez/sem 178 58,7 332 74,4 510 68,1
M de heterogeneidade; 2 de tendéncia; IMC: indice de massa corporal; AFMV: atividade fisica de intensidade
moderada a vigorosa.
Rev Bras Cineantropom Desempenho Hum 2012, 14(4):377-389 383



Fatores associados ao uso de parques em Curitiba-PR Fermino etal.

Tabela 2. Andlise bivariava dos fatores individuais e ambientais associados com a frequéncia habitual* a parques e pracas. Curitiba-PR, Brasil, 2008 (n=749)

Variaveis Categoria Parques (n=303) Pracgas (n=446) Todos (n=749)
% RP ICous % RP IC,, %  RP [
Sociodemograficas
Sexo Feminino 55,8 ‘Ref 76,5  Ref. 67,3 Ref.
Masculino 60,3 1,08 0,79-1,48 728 095 0,76-1,18 69,3 097 0,81-1,16
Idade (anos) 18-39 54,3 1 71,6  Ref. 64,2 Ref.
40-59 66,3 1,22 0,88-1,69 741 1,03 081-1,32 71,0 m 0,91-1,35
>60 679 1,25 0,77-2,04 86,7 1,21 0,89-1,65 80,7 1,26 0,97-1,63
Escolaridade (ensino) Fundamental 53,0 1 75,4  Ref. 63,4 Ref.
sale 55,1 1,04 0,69-1,56 73,7 098 0,70-1,37 66,8 1,05 0,81-1,36
completo
Superior 66,7 1,26 0,84-1,88 744 099 0,70-1,39 71,4 112 0,87-1,46
completo
Saude
IMC (kg/m?) <249 60,6 1 74,8 Ref. 69,4 Ref.
>25,0 55,6 0,92 0,68-1,24 73,8 099 0,79-1,24 65,7 095 0,79-1,14
Percepcédo de saude Muito boa/ 66,5 1 76,0  Ref. 71,5 Ref.
excelente
Boa 50,0 0,75 0,55-1,03 751 0,99 0,79-1,23 66,5 093 0,78-1,11
flfi'r;“/ muito 53,8 081 038174 474 062 032122 500 070 042-116
Companhia
Frequentaclocal . 83,1 1 832 Ref. 831  Ref.
acompanhado
Sim 52,1 0,62 046-0,86 678 082 0,66-1,01 60,2 0,73 0,61-0,86
Acesso
Distancia daresidéncia <1 km 80,5 1 83,3  Ref. 82,7 Ref.
>1 km 50,7 0,63 046-086 609 0,73 0,58-092 553 0,67 0,56-0,80
Facilidade de acesso  Facil/muito facil 62,4 1 76,8  Ref. 71,2 Ref.
gilffilccilll/ mUto 351 056 032099 419 055 031095 382 054 036-0,80
Meio de transporte Carro/6nibus 49,5 1 56,9  Ref. 52,5 Ref.
caminhando/ 755 448 111199 816 143 111185 794 151 1,26-1,82
bicicleta
AF de lazer
Caminhada 0 min/sem 47,4 1 61,3  Ref. 54,8 Ref.
1-149 min/sem 73,8 1,56 1,07-2,26 76,1 1,24 095-1,62 754 1,38 1,11-1,71
>150 min/sem 67,8 1,43 1,01-2,01 90,1 1,47  1,13-1,91 81,0 1,48 1,20-1,82
AFMV 0 min/sem 43,7 1 55,1 Ref. 50,3 Ref.
1-149 min/sem 52,6 1,21 0,69-2,11 67,5 1,22 0,84-1,78 62,8 1,25 0,92-1,70
>150 min/sem 65,6 1,49 1,01-2,22 83,8 1,52 1,13-2,08 68,4 1,51 1,19-1,92

*> 1 vez/sem; RP: razdo de prevaléncia; IC%%: intervalo com 95% de confianga; IMC: indice de massa corporal; AFMV: atividade fisica moderada e vigorosa
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Tabela 3. Andlise multivaridvel dos fatores individuais e ambientais associados com a frequéncia habitual a parques e pracast. Curitiba-PR, Brasil, 2008 (n=749)

Variaveis Categoria Parques (n=303) Pracas (n=446) Todos (n=749)
RP 1Cs0, RP 1Cos, RP 1C,s,,
Nivel 1 - Sociodemograficas
Sexo Feminino Ref. Ref. Ref.
Masculino 1,12 0,82-1,54 0,95 0,76-1,18 0,98 0,82-1,17
Idade (anos) 18-39 Ref. Ref. Ref.
40-59 1,18 0,85-1,65 1,03 0,80-1,33 1,09 0,90-1,34
260 1,30 0,79-2,14 1,21 0,89-1,66 1,27 0,97-1,65
Escolaridade (ensino) Fundamental Ref. Ref. Ref.
Médio completo 1,07 0,71-1,61 1,0 0,71-1,40 1,07 0,83-1,39
Superior completo 1,26 0,83-1,91 1,0 0,70-1,41 113 0,86-1,46
Nivel 2 - Saude
IMC (kg/m?) <24,9 Ref. Ref. Ref.
>25,0 0,81 0,58-1,12 0,98 0,76-1,25 0.90 0,74-1,10
Percepcdo de saude Muito boa/excelente Ref. Ref. Ref.
Boa 0,75 0,54-1,03 0,98 0,79-1,23 0,93 0,77-1.11
Ruim/muito ruim 0,87 0,40-1,88 0,61 0,31-1,21 0,72  0,43-1,20

Nivel 3 - Companhia

Frequenta o local acompa-

nhado Néo Ref. Ref. Ref.
Sim 0,66 0,49-0,92 0,82 0,65-1,02 0,74 0,62-0,89
Nivel 4 - Acesso
Distancia da residéncia <1 km Ref. Ref. Ref.
>1 km 0,69 0,45-1,05 0,87 0,64-1,18 0,82 0,64-1,04
Facilidade de acesso Facil/muito facil Ref. Ref. Ref.
Dificil/muito dificil 0,72 0,40-1,30 0,65 0,35-1,20 0,66 0,44-1,01
Meio de transporte Carro/onibus Ref. Ref. Ref.
Caminhando/bicicleta 1,12 0,74-1,70 1,18 0,84-1,68 1,16 0,89-1,51
Nivel 5 - AF de lazer
Caminhada 0 min/sem Ref. Ref. Ref.
1-149 min/sem 1,61 1,06-2,45 1,18 0,88-1,57 1,28 1,02-1,61
2150 min/sem 118 0,81-1,72 1,35 0,99-1,84 1,30 1,03-1,64
AFMV 0 min/sem Ref. Ref. Ref.
1-149 min/sem 1,14 0,64-2,03 1,21 0,81-1,79 117 0,85-1,62
>150 min/sem 1,16 0,75-1,79 1,47 1,05-2,04 1,39 1,07-1,80

'valores ajustados para as varidveis com p<0,20 na andlise biavariada; IC,,, : intervalo com 95% de confianga;
IMC: indice de massa corporal; AFMV: atividade fisica de intensidade moderada a vigorosa.

DISCUSSAQ

Este é um dos primeiros estudos que analisou a associa¢io entre fatores in-
dividuais e ambientais com a frequéncia habitual a parques e pragas no
Brasil. A metodologia utilizada permitiu representar os locais, considerando
os atributos sociais e ambientais das comunidades, sendo este um dos pontos
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fortes da pesquisa. Os resultados mostraram que a companhia e a pratica
de AF estdo associadas com o uso dos locais. A frequéncia habitual foi de
68% o que pode ser atribuido, em parte, aos programas de promogao da
AF desenvolvidos na cidade os quais se caracterizam por a¢des realizadas
em parques e pragas'>?'.

O apoio de amigos e familiares pode favorecer a pratica de AF'®!%%,
Contudo, alguns autores destacam a inconsisténcia de associacao entre
as variaveis do ambiente social com o uso e a pratica de AF em parques®.
Embora 65,9% dos participantes tenham reportado companhia para o
uso dos parques e pragas, esta variavel foi inversamente associada com a
maior frequéncia aos locais. A associagdo inversa pode ser explicada pela
necessidade e/ou dependéncia de companheiro para frequentar o parque/
praga. Entre os que frequentam os locais acompanhados, 70% relatam
companhia de amigo ou conjuge (dados ndo apresentados). Um estudo de
base populacional realizado em Pelotas-RS mostrou a falta de companhia
como uma das principais barreiras associadas com a préatica de AF*. Ainda,
barreiras como falta de tempo e percep¢io de cansago foram frequentemen-
te relatadas e associadas com a AF¥. Estes motivos, entre outros, podem
dificultar a disponibilidade do companheiro para o uso e a pratica de AF
em parques e outros espagos publicos de lazer.

Maiores niveis de AF foram associadas com a frequéncia habitual aos
locais na analise agrupada. De fato, estudos de revisao evidenciam a asso-
ciagdo positiva entre as variaveis®®*. No presente estudo, a propor¢io de
individuos que atingiam >150 min/sem de caminhada e AFMV foi superior
ao encontrado em amostra representativa de Curitiba® (caminhada: 29,5%
vs. 16,3%; AFMV: 61,3% vs. 32,7%). A maior disponibilidade de parques,
pracas, pistas de caminhada e outros espacos de lazer no bairro estdo
associados com um maior nivel de AFMV na popula¢io de Curitiba®".
Pesquisas anteriores ja haviam identificado que os espagos publicos de lazer
da cidade sao frequentemente utilizados pela comunidade para a pratica
de AF*?? e que a maioria dos usudrios eram ativos’.

Foi verificada associag¢do especifica da prética de caminhada entre 1-149
min/sem com o uso de parques, assim como a pratica de AFMV >150 min/
sem com o uso de pracas. Esta diferenca pode, em parte, ser explicada pela
infraestrutura presente nos locais. Por exemplo, nos parques as pistas de
caminhada representam 13% das areas disponiveis para a prética de AF,
enquanto nas pragas esta proporg¢ao ¢ de apenas 6%*2. Também, as pragas
avaliadas apresentam maior numero de areas para esportes estruturados
como futebol, volei e basquete (pracas: média de 9 locais vs. parques: média
de 5locais)*. Estas atividades sdo mais intensas que a caminhada e podem
ter favorecido para a associa¢do encontrada entre AFMV e frequéncia
habitual a pracas.

Embora na literatura tenha sido verificada associagéo entre sexo, idade
e proximidade da residéncia com o uso de parques>?, esta hipdtese nao
foi confirmada no presente estudo. Estes resultados indicam a necessidade
da realizacdo de mais pesquisas para compreensio deste comportamento.

Fermino et al.
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Em Curitiba, devido a elevada quantidade de espagos publicos de lazer,
77% da populagéo relata a existéncia de local proximo a residéncia para a
pratica de AF*°. Esta caracteristica pode, em parte, explicar a auséncia de
associa¢do entre proximidade, acesso e uso dos locais.

Os resultados do presente estudo devem ser analisados tendo em vista
algumas limita¢des. A sele¢do intencional de adultos em areas especificas
para a pratica de AF, ndo permite a extrapolagdo dos resultados para os
jovens ou para adultos que utilizam os parques e as pracas para atividades
contemplativas como leitura e piquenique. A coleta foi realizada nos meses
de clima ameno, o que dificulta a generalizagdo dos resultados a outras
épocas do ano. Por fim, o delineamento transversal ndo permite estabelecer
a relagdo causal entre as varidveis.

CONCLUSAO

Companhia e pratica de AF estdo associadas com a frequéncia habitual a
parques e pracas. Os gestores devem investir em intervengdes para aumentar
as redes sociais nos locais, além de incentivar o uso da infraestrutura paraa
pratica de AF de diferentes intensidades. Disponibilizar atividades em grupo
aproveitando as estruturas existentes poderia ser uma importante estratégia
para aumentar a frequéncia aos locais, além de aumentar o nivel de AF da
populagdo. Futuros estudos devem analisar a associagio entre a qualidade
e a utiliza¢do de parques e pracas com a pratica de AF da populacio.
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