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- O nivel socioecondmico destaca-se entre os fatores que influenciam o sedentarismo, pois exerce forte influéncia
nas atitudes pessoais, experiéncias, bem como na exposicao a diferentes fatores de risco a saude.
« Autores acreditam que a condicdao socioeconémica interfere na pratica de atividade fisica, podendo ser um

facilitador ou uma barreira.

« H& uma lacuna no conhecimento e auséncia de consenso acerca da relagdo entre nivel socioeconémico e
sedentarismo entre adolescentes.

- Apresente investigacao podera contribuir para o mapeamento do sedentarismo entre adolescentes de Divinépolis/
MG, além de trazer indicadores para potencializar e justificar maiores investimentos na promocao da atividade fisica

no municipio.
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Resumo

Introducao: O sedentarismo em adolescentes contribui para a ocor-
réncia de diferentes doencas, sendo relevante investigar sobre fatores
associados. Objetivo: Analisar a associagcao entre sedentarismo e nivel
socioecondmico em adolescentes de escolas publicas. Materiais e Mé-
todos: Estudo transversal, realizado com 347 adolescentes matriculados
em escolas publicas do ensino médio do municipio de Divinépolis, Mi-
nas Gerais. A coleta de dados ocorreu no ano de 2017. O sedentarismo
foi avaliado utilizando-se o International Physical Activity Questionnaire e
o nivel socioeconémico pelo critério da Associacdo Brasileira de Empre-
sas de Pesquisa. Foi realizada estatistica descritiva e analitica através de
modelo de regressao logistica multivariada. Resultados: Participaram
da investigacdo 347 adolescentes. A média de idade do grupo foi de
16,4 =+ 1,0 anos. Os individuos caracterizados como sedentarios cons-
tituiram 38,9% da amostra, sendo que, destes, 66,7% eram do sexo fe-
minino. Possuir maior nivel socioeconémico diminui a probabilidade de
ser sedentario (OR=0.235; 95%IC: 0,069-0,803; p=0.021), assim como ser
estudante das escolas publicas da regido sudoeste aumenta essa chan-
ce(OR=2,68; 95%IC:1,370-5,239; p=0,04 ). Discussao: Os motivos pelos
quais as condicdes socioecondmicas podem influenciar o sedentarismo
sdo variados. A auséncia de espacos publicos pode contribuir para a
elevacdo do sedentarismo em adolescentes com menor nivel socioeco-
némico. Conclusao: Esta investigacdo sinaliza a importancia de inves-
timentos publicos em politicas de estimulo a pratica de atividade fisica
para os adolescentes, em especial para os do sexo feminino e de menor
nivel socioeconémico.

Palavras chave: Adolescente; Comportamento Sedentario; Classe
Social; Promocao da Saude Escolar.
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Association between physical inactivity and socioeconomic status in
adolescents

Abstract

Introduction: A sedentary lifestyle in adolescents contributes to the occurrence of different dis-
eases, making it relevant to investigate associated factors. Objective: To analyze the association
between sedentary lifestyle and socioeconomic status in adolescents from public schools. Materi-
als and Methods: Cross-sectional study, carried out with 347 adolescents enrolled in public high
schools in the city of Divindpolis, Minas Gerais. Data collection took place in 2017. Sedentary life-
style was assessed using the International Physical Activity Questionnaire and socioeconomic sta-
tus using the criteria of the Brazilian Association of Research Companies. Descriptive and analytical
statistics were performed using a multivariate logistic regression model. Results: 347 adolescents
participated in the investigation. The mean age of the group was 16.4 + 1.0 years. Individuals char-
acterized as sedentary constituted 38.9% of the sample, of which 66.7% were female. Having a high-
er socioeconomic level decreases the probability of being sedentary (OR=0.235; 95%IC: 0,069-0,803;
p=0.021), just as being a student in public schools in the southwest region increases this chance
(OR=2,68; 95%IC:1,370-5,239; p=0,04). Discussion: The reasons why socioeconomic conditions can
influence a sedentary lifestyle are varied. The absence of public spaces can contribute to the in-
crease in sedentary lifestyles in adolescents with lower socioeconomic status. Conclusion: This in-
vestigation highlights the importance of public investments in policies to encourage the practice of
physical activity for adolescents, especially for females and lower socioeconomic status.

Keywords: Adolescent; Sedentary Behavior; Social Class; School Health Services.

Asociacion entre inactividad fisica y nivel socioeconémico en
adolescentes

Resumen

Introduccién: El sedentarismo en los adolescentes contribuye a la ocurrencia de diferentes enfer-
medades, por lo que es relevante investigar los factores asociados. Objetivo: Analizar la asociacion
entre sedentarismo y nivel socioeconémico en adolescentes de escuelas publicas. Materiales y Mé-
todos: Estudio transversal, realizado con 347 adolescentes matriculados en escuelas secundarias
publicas de la ciudad de Divinépolis, Minas Gerais. La recoleccion de datos tuvo lugar en 2017. El
estilo de vida sedentario se evalué mediante el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica y el
nivel socioeconédmico segun los criterios de la Asociacion Brasilena de Empresas de Investigacion.
La estadistica descriptiva y analitica se realizé6 mediante un modelo de regresion logistica multiva-
riante. Resultados: 347 adolescentes participaron en la investigacion. La edad media del grupo
fue de 16,4 £ 1,0 anos. Los individuos caracterizados como sedentarios constituyeron el 38,9% de
la muestra, de los cuales el 66,7% eran mujeres. Tener un nivel socioeconémico mas alto disminuye
la probabilidad de ser sedentario (OR=0.235; 95%IC: 0,069-0,803; p=0.021), al igual que ser alumno
de escuelas publicas de la region suroeste aumenta esta posibilidad (OR=2,68; 95%IC:1,370-5,239;
p=0,04). Discusion: Las razones por las que las condiciones socioeconémicas pueden influir en un
estilo de vida sedentario son variadas. La ausencia de espacios publicos puede contribuir al aumen-
to de estilos de vida sedentarios en adolescentes de menor nivel socioecondmico. Conclusidn: Esta
investigacion destaca la importancia de la inversion publica en politicas para incentivar la practica
de actividad fisica en adolescentes, especialmente en mujeres y estrato socioeconémico mas bajo.

Palabras clave: Adolescente; Conducta Sedentaria; Clase Social; Promocion de la salud escolar.
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Introducao

O sedentarismo é considerado um sério problema de saude publica e um dos principais fatores
derisco de morte no mundo. No Brasil, aproximadamente 40% da populagao geral é sedentaria.
Cerca de 3,2 milhdes de pessoas morrem a cada ano em decorréncia de doencas oriundas da
inatividade fisica, como obesidade, doencas cardiovasculares, diabetes mellitus tipo Il, depres-
sao e alguns tipos de cancer'. Entre adolescentes e jovens tal situacao é responsavel ainda por
ocasionar baixa autoestima, problemas relacionados ao comportamento social, além de de-
sempenho académico insuficiente?.

Estudo realizado em escolas de 146 paises, incluindo 1,6 milhao de alunos com idades entre 11
e 17 anos, cerca de 81% dos adolescentes nao se movimentam de maneira suficiente. Eles prati-
cam menos de uma hora por dia de atividade fisica, o que pode acarretar sérios danos a saude.
Chama a atencdo o fato de que o problema é maior entre as meninas?.

Existe um consenso sobre os baixos niveis de atividade fisica entre adolescentes nos diversos
paises*No Brasil, em 2015, também se comprovou essa realidade, pois a Pesquisa Nacional de
Saude do Escolar (PENSE) mostrou que a maioria dos adolescentes brasileiros é sedentaria. A
prevaléncia de sedentarismo no territério nacional varia de 60% na regiao Norte a 70% na re-
giao Sudeste’.

Estudo com adolescentes de diversos paises, realizado entre os anos 2001 e 2016, destacou que
o Brasil alcangou prevaléncia de 83,6% de sedentarismo na populacao na faixa etaria de 10 a
19 anos. Resultados dessa investigacao apontaram também que as maiores diferencas foram
registradas nos Estados Unidos da América e na Irlanda®. Os estudos apresentados demonstram
que parece haver uma pandemia de sedentarismo entre os adolescentes*®.

Os estudos demonstram que parece haver um perfil para os adolescentes sedentarios. A desi-
gualdade econdmica, o consumo de alimentos ndao saudaveis, o excesso de peso, a escolarida-
de dos pais, a renda familiar e a ocupacdo dos pais sao varidveis que podem estar associadas ao
sedentarismo?“.

O sedentarismo pode ser influenciado por vérios elementos, como cultura, a vida moderna e
suas demandas, bem como o nivel de escolaridade e nivel socioecondmico (NSE)’. O nivel so-
cioecondmico destaca-se neste conjunto, pois acredita-se que exerca forte influéncia nas atitu-
des pessoais, experiéncias, bem como na exposicao a diferentes fatores de risco a saude®.

Autores acreditam que a condicao socioecondémica interfere na pratica de atividade fisica, po-
dendo ser um facilitador ou uma barreira®. Nessa perspectiva, pesquisadores afirmam que ter
acesso a pratica de atividade fisica e de esportes relaciona-se com o fato de a familia ter con-
dicdes financeiras para ofertar tais oportunidades'®. Outros investigadores contradizem essa
afirmativa, pontuando que adolescentes de paises de alta renda tendem a gastar mais tempo
em comportamento sedentario em relacao aqueles de menor renda''. Nessa direcao, ha uma
lacuna no conhecimento e auséncia de consenso acerca da relacao entre nivel socioeconémico
e sedentarismo entre adolescentes.

Considerando as diversas implicacdes do sedentarismo para a satde do adolescente?, torna-se
cada vez mais relevante investigar sobre essa tematica, identificando elementos que possam
estar associados a esse fendmeno. Acredita-se que a presente investigacao podera contribuir
para o mapeamento do sedentarismo entre adolescentes escolares do ensino médio de Diviné-
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polis/ MG, além de trazer indicadores para potencializar e justificar maiores investimentos em
programas para a promogao da atividade fisica no municipio. O objetivo desse estudo é analisar
a associacao entre sedentarismo e nivel socioecondmico em adolescentes de escolas publicas.

Materiales y Métodos

O presente trabalho é produto de dissertacao de mestrado do Programa de Pés-Graduacao em
Enfermagem da Universidade Federal de Sao Joao Del-Rei, Campus Centro-Oeste, UFSJ-CCO.Os
dados da pesquisa é parte de um projeto maior intitulado “Composicao corporal e avaliagdes
genéticas em adolescentes e jovens com sobrepeso e obesos, submetidos a programas
diferenciados de atividade fisica”, pesquisa realizada no municipio de Divinépolis, Minas Gerais,
no ano de 2017 e aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa CEPES/ UFSJ-CCO, parecer niimero
CAAE: 61665716.9.0000.5545. Em 2020, foram realizadas analises estatisticas com intuito
de responder ao objetivo deste trabalho com a utilizacao do banco de dados vinculado ao
Mendeley'?. Deste modo justifica-se o espaco de tempo entre a coleta de dados e a submissao
dos atuais resultados.

Trata-se de estudo de base escolar, de abordagem quantitativa, do tipo transversal, realizado
nas 18 escolas estaduais de nivel médio de ensino do Municipio de Divinépolis, MG. O desenho
do estudo seguiu as normas do “Strengthening the Reporting of Observational Studies in
Epidemiology statement” (STROBE)".

A populacao elegivel do estudo constituiu de 7.001 adolescentes de 15 a 19 anos de idade
(neste estudo a faixa etaria utilizada referente a adolescéncia é a padronizada pela Organizacao
Mundial de Saude)', regularmente matriculados nas escolas estaduais de nivel médio de
Divinopolis. O municipio dispde de dezoito escolas estaduais localizadas no territério urbano
que oferecem o ensino médio regular. Segundo dados do IBGE, a cidade tem aproximadamente
233 mil habitantes e possui Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) de 0,7613.

Foi desenvolvido um processo de amostragem aleatéria simples. Todas as dezoito escolas
estaduais foram convidadas, aceitaram participar e contribuiram na amostra com a quantidade
de alunos proporcionalmente a sua equivaléncia no universo amostral e proporcionalmente a
faixa etaria dos 15 aos 19 anos. O volume de alunos sorteado nas respectivas turmas em cada
escola também seguiu a sua respectiva proporcionalidade, de maneira que todos os estudantes
da cidade tiveram a mesma chance de serem sorteados para participar da pesquisa, garantindo-
se assim a plena representatividade da amostra, observando-se os critérios de inclusao e
exclusao.

Assim, nossa amostra do estudo foi constituida de 347 adolescentes. Para o calculo amostral,
utilizou-se o programa estatistico de dominio publico Open Epi 3.01 e considerou-se a populacao
descrita de 7.001 para um nivel de confianca de 95%, precisao absoluta de 5% e proporcao
de inatividade fisica entre os adolescentes dessa faixa etaria de 35,9%, segundo prevaléncia
encontrada em estudo entre adolescentes escolares da mesma faixa etdria em um municipio
do Estado de Minas Gerais'.

Foram adotados como critérios de inclusao: adolescentes de ambos os sexos na faixa etdria
de 15 a 19 anos, individuos matriculados no ensino médio da rede publica estadual de ensino
aptos a frequentar as aulas de educacao fisica escolar e atividades fisicas.

Foram considerados critérios de exclusao: relatos de diagnostico de doencas cardiolégicas,
reumatoldgicas, limitagdes ortopédicas, respiratdrias, doengas do sistema nervoso central e do
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sistema enddcrino, ou qualquer outra doenca que pudesse interferir na pratica de atividade
fisica.

Os paise/ouresponsaveis pelosalunos que atenderam aos critérios deinclusao foraminformados
sobre os objetivos da pesquisa e procedimentos a serem realizados. Foi feita solicitacao da
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE aos participantes com idade
igual ou maior que 18 anos idade. No caso dos participantes menores de 18 anos de idade, a
assinatura do TCLE foi coletada dos seus pais/responsaveis, além do Termo de assentimento
aplicado aos menores de 18 anos de idade e assinado por eles.

A coleta de dadosfoirealizada pelos autores deste artigo e constituiu-se de avaliacao diagnéstica,
subsidiando a identificacao da idade, sexo, raca, peso, estatura, indice de massa corporal (IMC),
nivel socioecondmico e nivel de atividade fisica.

Foi utilizado o questionario da Associacao Brasileira de Empresas e Estatistica (ABEP) para o
conhecimento do nivel socioeconémico. Esse instrumento faz a mensuragdao do nivel sécio
econdmico das familias e se baseia no computo dos bens existentes no domicilio, cujas
categorias podem variar de A até E, de acordo com a pontuacao obtida, sendo A o maior nivel e
E o menor. O questionario é validado para populacao brasileira™.

O nivel de atividade fisica dos adolescentes participantes do estudo foi mensurado pelo
International Physical Activity Questionnaire (IPAQ), versao curta, Guedes e colaboradores
reproduziram e validaram o instrumento em adolescentes brasileiros. Para categorizacao
da atividade fisica habitual, foram considerados sedentérios os participantes classificados
em irregularmente ativos e sedentdrios, assim como considerados nao-sedentarios aqueles
adolescentes classificados como muito ativos e ativos, baseado no consenso proposto pelo
Centro Laboratério de Estudos de Aptidao Fisica de Sao Caetano do Sul'®.

Aavaliacdoantropométrica (peso e estatura) foi efetuada de acordo com métodos recomendados
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e pelo Ministério da Saude. Os dados foram coletados
em triplicatas e, em seguida, a média aritmética foi calculada. A afericao do peso foi realizada em
balanca eletronica digital da marca Tanita®, modelo BF-683 W, com capacidade maxima de 150
quilogramas (kg) e precisao de 100 gramas (g), conforme as técnicas preconizadas por JELLIFE"’.
As mensuracdes foram realizadas com o adolescente em posicdo ortostatica, descal¢o, com
0os membros superiores estendidos ao longo do corpo e com o olhar fixado no horizonte, de
modo a evitar oscilagdes na leitura da medida'®'°. A medida da estatura foi aferida utilizando-se
antropometro vertical moével, da marca Alturaexata®, com graduacao em centimetros (cm) até
2,13 metros e precisao de 0,1cm.

Foi calculado o indice de massa corporal (IMC) por intermédio da razao entre a massa corporal
pela estatura elevada ao quadrado (kg/m?). Todo o processo de avaliacao antropométrica foi
realizado em local reservado, de forma individual. Foi utilizado o programa WHO Anthroplus®,
disponibilizado pela OMS, para avaliagcdo e categorizacao do estado nutricional dos adolescentes,
especialmente pela interpretacao do escore Z de IMC por idade, classificando os adolescentes
em magreza acentuada, magreza, eutrofia, sobrepeso, obesidade e obesidade grave'®.

Os dados utilizados nas avaliagdes foram digitados e organizados no modelo planilha do
EpiData®, de dominio publico, com dupla entrada de dados, compondo o banco de dados para
o estudo. A andlise dos dados utilizou o programa estatistico Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS), versao 20.0.
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Foram utilizadas técnicas de estatistica descritiva e analitica. Os resultados descritivos foram
obtidos por meio das medidas de tendéncia central e dispersao, frequéncias absolutas e
relativas, assim como as prevaléncias de sedentarismo de forma regionalizada no municipio. O
teste de Shapiro-Wilk disponibilizado pelo programa estatistico foi utilizado para verificacao da
normalidade da distribuicao dos valores das variaveis continuas.

A estatistica analitica utilizou analises de regressao logistica/qui-quadrado para verificacao de
associacdo entre a variavel dependente e as possiveis varidveis independentes/ explicativas.
Foi observado o intervalo de confianca de 95%, ou seja, nivel de significancia de 5% (a=0,05),
p-valor = 0,05.

Resultados

Participaram da investigacdao 347 adolescentes. A média de idade do grupo foi de 16,4 + 1,0
anos. Os individuos caracterizados como sedentarios constituiram 38,9% da amostra, sendo
que, destes, 66,7% eram do sexo feminino. A analise descritiva estd sumarizada na Tabela1.

Tabela 1. Distribuicao dos participantes do estudo conforme habitos de vida, caracteristi-
cas sociodemograficas e nutricionais, Divinépolis, Minas Gerais. 2020*. N=347

Variavel Fem Masc Total
Sedentarismo
Sim 90 (25,9%) 45 (13,0%) 135 (38,9%)
Nao 119 (34,3%) 93 (26,8%) 212 (61,1%)
Total 209 (60,2%) 138 (39,8%) 347 (100,0%)
Nivel socioeconémico
A (2,0%) 1(3,2%) 18 (5,2%)
B1 16 (4,7%) 8 (5,2%) 34 (9,9%)
B2 54 (15,7%) 41 (11,9%) 95 (27,6%)
(@ 4 (18,6%) 35(10,2%) 99 (28,8%)
C2 7 (13,7%) 26 (7,6%) 73 (21,2%)
D-E 1(6,1%) 4 (1,2%) 25 (7,3%)
Idade
15 37(10,7%) 30 (8,6%) 67 (19,3%)
16 82 (23,6%) 44 (12,7%) 126 (36,3%)
17 56 (16,1%) 41 (11,8%) 97 (28,0%)
18 29 (8,4%) 18 (5,2%) 47 (13,5%)
19 5(1,4%) 5(1,4%) 10 (2,9%)
Estado nutricional
Magreza acentuada 1(0,3%) 1(0,3%) 2 (0,6%)
Magreza 8(2,3%) 7 (2,0%) 15 (4,3%)
Eutrofia 168 (48,4%) 90 (25,9%) 258 (74,4%)
Sobrepeso 23 (6,6%) 26 (7,5%) 49 (14,1%)
Obesidade 8(2,3%) 1(3,2%) 19 (5,5%)
Obesidade grave 1(0,3%) 3(0,9%) 4(1,2%)

* Os dados foram coletados no ano de 2017. Contudo as andlises estatisticas que respondem o objetivo desta pes-
quisa foram realizadas em 2020. Fonte: Dados da pesquisa

Abaixo, a Tabela 2 mostra as diferencas de prevaléncia de sedentarismo entre as regides do
municipio de Divinopolis. Foi verificada diferenca estatisticamente significativa entre as preva-
|éncias de sedentarismo das regides nordeste (35,7%) e oeste (30,0%).
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Tabela 2. Distribuicao dos participantes de estudo conforme o sedentarismo e as regides
de planejamento do Municipio. Divinépolis/Minas Gerais, 2020*. N=347

Noroeste Nordeste Sudoeste Sudeste Central Oeste
Sedentarismo  23(35,9%) 5(35,7%) 31(56,4%)  38(40,4%) 35(31,8%) 3(30,0%)
Noroeste X 0,622 0,217 0,592 0,708 0,591
Nordeste 0,622 X 0,455 0,258 0,467 0,023*
Sudoeste 0,217 0,455 X 0,426 0,708 0,521
Sudeste 0,592 0,258 0,426 X 0,183 0,580
Central 0,708 0,467 0,708 0,183 X 0,700
Oeste 0,591 0,023* 0,521 0,580 0,700 X

* Os dados foram coletados no ano de 2017. Contudo as andlises estatisticas que respondem o objetivo desta pes-
quisa foram realizadas em 2020. Fonte: Dados da pesquisa

A analise de regressao logistica multivariada relativa ao sedentarismo e suas varidveis associa-
das estd apresentada na Tabela 3. Houve associa¢ao significativa entre sedentarismo e o per-
tencimento a classe social B1 (OR=0,235 p=0,021), bem como estar matriculado em escolas
localizadas na regiao sudoeste do municipio (OR=2,680 p=0,04), ou seja, individuos da classe B1
tém menos chance de pertencer ao grupo sedentdrio. Além disso, os estudantes de escolas da
regiao sudoeste apresentaram quase trés vezes mais chance de estarem sedentarios, quando
comparados aos da regido central.

Tabela 3. Analise de regressao logistica multivariada entre o sedentarismo e as variaveis
explicativas para o modelo tedrico. Divindpolis, Minas Gerais, 2020*. N=347

Variavel OR 95% IC p-valor
Nivel socioeconémico

A** 1,000 - -
B1 0,235 0,069 -0,803 0,021*
B2 0,493 0,177 -1,375 0,177
1 0,507 0,182 -1,414 0,194
Q2 0,373 0,129 -1,079 0,069
D-E 0,722 0,209 -2,494 0,606
Idade (anos completos)
15%* 1,000 - -
16 1,207 0,644 -2,263 0,558
17 1,837 0,958 -3,523 0,067
18 1,026 0,463 -2,271 0,950
19 0,896 0,210 -3,835 0,883
Raca auto declaradas
Branca** 1,000 - -
Parda 0,850 0,524 -1,378 0,510
Negra 1,036 0,530 -2,026 0917
Oriental - - -
Indigena 1,808 0,460 -7,111 0,397
Estado nutricional 1,276 0,743 -2,189 0,377
Regionalizacao
Central** 1,000 - -
Noroeste 1,236 0,643 -2,375 0,525
Nordeste 1,142 0,354 -3,678 0,824
Sudoeste 2,680 1,370 -5,239 0,004*
Sudeste 1,501 0,841 -2,678 0,169
Oeste 0,884 0,214 -3,645 0,865

* Os dados foram coletados no ano de 2017. Contudo as andlises estatisticas que respondem o objetivo desta pes-
quisa foram realizadas em 2020. Fonte: Dados da pesquisa
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Discussao

O sedentarismo de 38,9% encontrado no presente estudo assemelha-se a outros achados, como
o estudo realizado com 960 adolescentes entre 15 e 18 anos, na cidade brasileira de Pelotas,
conduzido por Oehlschlaeger et al (2004)*°, que encontrou uma prevaléncia de 39%.

Os resultados indicaram que adolescentes da classe B1 tém menos chance de serem sedentari-
os quando comparados aos da classe socioecondmica A, desta forma, pertencer a uma classe
socioeconOmica mais baixa diminui a probabilidade de adolescentes serem sedentarios. Tal fato
também foi evidenciado por Oehlschlaeger et al (2004), que afirmaram que adolescentes das
classes sociais mais baixas em uma cidade brasileira apresentaram vez mais chances de estarem
sedentarios 1,35 (IC 95%1,06-1,72)%°.

Também foi identificado que adolescentes matriculados em escolas localizadas na regiao su-
doeste do municipio tiveram mais chance de serem sedentarios. Em seu estudo com estudan-
tes de ensino médio de Joao Pessoa, Brasil, de Lucena et al (2015) identificaram que o tempo de
tela foi alto (79.5%; 95%Cl: 78.1-81.1) e variava de acordo com as caracteristicas sociodemografi-
cas, sendo que os adolescentes de classe socioecondmica mais elevada possuiam mais chances
de exposicao ao tempo de tela (OR=1.49; 95%Cl: 1.21-1.84)*'.

Os motivos pelos quais as condi¢des socioecondmicas podem influenciar o sedentarismo sao
variados. Quando o sedentarismo é mais prevalente em classes mais favorecidas, autores justi-
ficam com o argumento de que individuos de extratos sociais mais baixos tendem a ter ativida-
des menos sedentdrias, como por exemplo, as laborais que exigem esforco fisico, diminuindo a
inatividade fisica. Mesmo nao sendo atividades orientadas e muitas das vezes adequadas para
faixa etaria, ndo deixam de mobilizar o corpo e gerar gasto energético significativo®'.

Outro fator que pode estar envolvido com o fato de adolescentes de classes mais favorecidas
economicamente estarem mais sedentdrios é o acesso a tecnologias e consequente elevado
tempo de tela. Estudiosos tém apresentado a relacdo do nivel de atividade fisica e aumento do
tempo de tela com diversas variaveis biolégicas, sociodemograficas e psicossociais em adoles-
centes?’. O efeito da classe econémica pode ser percebido em um estudo avaliando 92 estudan-
tes do ensino médio, onde ha menor chance do grupo de adolescentes trabalhadores assistirem
a TV excessivamente quando comparado ao grupo nao trabalhador (p=0,013), caracterizando
entao um comportamento para o sedentarismo maior nas classes econémicas mais elevadas®.

Seguindo esse mesmo raciocinio, familias de maior poder aquisitivo podem proporcionar a
seus filhos o acesso a op¢des de lazer com carater mais sedentario, como videogames, compu-
tadores e suas variacdes, como tablets e telefones celulares com maior acesso a internet.

Contrapondo nossos resultados, Christofolettiet al., em seu estudo com 484 estudantes ado-
lescentes da cidade de Rio Claro (SP) nao encontraram associagao entre as classes econdémicas
e estado de comportamento sedentario total. Nessa investigacao, o sedentarismo foi avaliado
por meio do Questionario de Comportamento Sedentario com validade no Brasil para a popu-
lacdo adulta e nao para adolescentes como em nosso estudo, o que pode justificar a diferenca®.

Entretanto, em seu estudo com 28.031 adolescentes da Uniao Europeia, Moreno-Llamas et al
(2020) apresentaram que a classe social baixa era mais propensa a ser ativa em comparagao
com a classe social alta (OR 0,52; IC95%: 0,47-0,58), e a mesma situacao ocorria com a classe
social média (OR 0,71; 1C95%: 0,64-0,79)%.
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Outro aspecto relevante em nossa investigacao é que estudantes da regiao sudoeste do muni-
cipio tém mais chance de serem sedentdrios. Sabe-se que em regides onde ha melhor infraes-
trutura urbana, seguranca, iluminacao, presenca de espacos adequados para exercicios fisicos,
existe maior motivacao para a pratica de esportes e atividades fisicas e consequente baixo indi-
ce de sedentarismo?’.

Aspectos relacionados a privacao de oportunidades derivada de local de moradia (como renda,
educacao, emprego e saude) foram analisados no estudo realizado por Combs et al (2013). Os
autores concluiram que o nivel socioecondmico mais baixo esta associado a niveis mais altos de
visualizacdo de TV (p<0,05)%.

A regiao Sudoeste de Divinopolis esta em largo processo de desenvolvimento e é onde se en-
contram muitas das principais obras da cidade, mas nao consta de op¢des de espacos publicos
adequados para a prética de atividades fisicas. E encontrado nessa regido um elevado numero
de academias, no entanto, de acordo com o estudo desenvolvido por Mendonga et al (2018)%,
apesar de os exercicios fisicos e esportes serem as atividades de preferéncias entre os adoles-
centes (21,8% e 8,1%, respectivamente), estas requerem recursos financeiros para sua pratica,
0 que acaba possivelmente por nao atender grande parte dos jovens desta regido. Portanto,
pode-se entender que questées como infraestrutura dos bairros e engajamento dos moradores
em programas de exercicio fisico devem estar envolvidos na maior chance de o adolescente ser
sedentario em um determinado local.

De fato, destaca-se a importancia de espacos publicos adequados e politicas publicas para a
promocao da atividade fisica e a mudanca de habitos da populacao®. Corroborando essa afir-
mativa, estudo realizado em Sao Paulo mostrou que a presenca de dois ou mais tipos de locais
de lazer préximos as casas da populacao esta associada a uma possibilidade 65% maior de rea-
lizar caminhadas (OR = 1.65; 95% Cl 1.09-2.55)*°. Portanto, a forma de urbanizacao dos bairros,
considerando ou nao espacos apropriados para atividades fisicas, devem estar envolvidas com
o sedentarismo.

Dessa forma,investimentos em infraestrutura pertinentes a promocao de programas de ativida-
de fisica sao imperativos®'. Recomenda-se, por exemplo, investimentos do poder publico para a
adequada implementacao de propostas, como o programa Agita Sao Paulo, com o objetivo de
elevar o nivel de atividade fisica da populacao**e o programa Academia da Saude*, criado em
2011, para todas as cidades brasileiras, focando na promocao de exercicios fisicos, mudanca de
habitos e reeducacao alimentar.

Na presente investigacdo, a prevaléncia de sedentarismo foi maior em adolescentes do sexo
feminino. Esse dado corrobora a Pesquisa Nacional de Saude do Escolar (PENSE), que reafirma
maior prevaléncia do sedentarismo em meninas(61,3% versus58,1%)°, assim como o estudo rea-
lizado com 899 alunos de ensino médio da rede publica de Sao José dos Pinhais, Parana, que
evidenciou uma maior razao de prevaléncia (RP) das meninas relacionadas ao nivel insuficien-
temente ativo (RP: 1,19; 1C95%: 1,12-1,27)**e com a primeira pesquisa mundial que compara
a pratica deatividade fisica e sedentarismo entre as criancas e os adolescentes, realizada pela
Organizacao Mundial da Saude (OMS). Essa ultima demonstra que 89% das meninas brasileiras
praticam menos exercicios fisicos do que o recomendavel®.
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Acredita-se que meninas, desde a fase inicial da adolescéncia, tendem a participar menos de
atividades fisicas, especialmente quando possuem menor renda e nivel de instrucao, pois habi-
tualmente tendem a assumir tarefas domésticas e de trabalho. Além disso, questdes tradicionais
e culturais de género restringem sua participacdo nas mesmas atividades fisicas e esportivas
dos meninos®®. As alteracdes da puberdade em meninas impactam o desenvolvimento motor,
o que pode contribuir para o desinteresse das adolescentes pela realizacao de esportes®. Fica,
portanto, clara a necessidade de uma atencdo especial neste publico com intervenc¢des para
promover a atividade fisica e também investir na criacao de espagos onde elas se sintam segu-
ras para praticar esportes.

Por fim, o presente estudo trouxe informacodes inéditas sobre o sedentarismo e nivel socioeco-
ndémico em adolescentes da cidade de Divindpolis (MG), levando em consideracao os efeitos
das diferentes regioes.Ha indicadores para que o municipio desenvolva politicas publicas efeti-
vas no combate ao sedentarismo na populacao jovem, considerando-se, por exemplo, o plano
de acao mundial da Organizacao Mundial da Saude (OMS) sobre atividade fisica e saude 2018-
2030, que tem como tema: “pessoas mais ativas para um mundo mais saudavel”. Esse plano de
acao aponta como os paises podem diminuir, em 15% até 2030, a inatividade fisica em adultos
e adolescentes, visando criar sociedades mais ativas, por meio da melhoria dos ambientes e
oportunidades para os individuos de todas as idades se tornarem mais ativos®.

Entre possiveis limitagbes, € importante considerar a natureza transversal do estudo, o que nao
permite estabelecer uma referéncia causal entre as variaveis indepentendes e o resultado.

Conclusao

Maior prevaléncia de sedentarismo foi identificado entre adolescentes do sexo feminino. O ni-
vel socioecondmico e a regiao onde adolescentes estudam estao associados ao sedentarismo,
apontando para a questao da infraestrutura local no favorecimento da realizacao de atividade
fisica. Esta investigacao sinaliza a importancia de investimentos publicos em politicas de esti-
mulo a pratica de atividade fisica por adolescentes. Estudos longitudinais sobre a associacao
entre nivel socioeconémico e sedentarismo sao indicados para estabelecer a causalidade desse
fendbmeno.

Conflito de interesses: Os autores declaram que nao ha conflito de interesses.
Entidade financiadora: Universidade Federal de Sao Joao Del Rei - UFSJ - CCO
Obrigado: Universidade Federal de Sao Joao del Rei

Referéncias

1. World Health Organization. Physical activity. World Health Organization. 2018.
https://www.who.int/en/news-room/fact-sheets/detail/physical-activity

2. CarsonV, Hunter S, Kuzik N, Gray CE, Poitras VJ, Chaput JP, et al. Systematic review of se-
dentary behaviour and health indicators in school-aged children and youth: an update. App/
PhysiolNutrMetab. 2016; 41 (6 Suppl 3):5240-65. https://doi.org/10.1139/apnm-2015-0630

3. Aubert S, Barnes JD, Abdeta C, Abi Nader P, Adeniyi AF, Aguilar-Farias N, et al. Global
Matrix 3-0 physical activity report card grades for children and youth: results and analysis
from 49 countries. J Phys Act Health. 2018; 15 (52):5251-5273.
https://doi.org/10.1123/jpah.2018-0472

10


https://revistacuidarte.udes.edu.co/cuidarte/article/view/1536
http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.2082
https://www.who.int/en/news-room/fact-sheets/detail/physical-activity
https://doi.org/10.1139/apnm-2015-0630
https://doi.org/10.1123/jpah.2018-0472

http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.2082 Revista Cuidarte enero - abril 2022; 13(1): €2082

4. Van Hecke L, Loyen A, Verloigne M, van der Ploeg HP, Lakerveld J, Brug J, et al. Variation
in population levels of physical activity in European children and adolescents according to
cross-European studies: a systematic literature review within DEDIPAC. Int J BehavNutr Phys
Act. 2016; 13:70. https://doi.org/10.1186/512966-016-0396-4

5. Instituto Brasileiro de Geografia e Estadistica. Pesquisa nacional de saude do escolar:
2015 / IBGE. Coordenacdo de Populacao e Indicadores Sociais. — Rio de Janeiro: IBGE. 2016. 132
p. ISBN 978-85-240-4387-1. https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv97870.pdf

6. Tremblay MS. Challenges in global surveillance of physical activity. Lancet Child Adolesc
Health. 2020; 4 (1):2-3. https://doi.org/10.1016/52352-4642(19)30348-7

7.Azevedo SS, Cruz RS. Sociantroplogic factors that influence sedentary behavior. ReonFace-
ma, 2017.3(4): 671-675. file:///D:/_Datos%20de%20Usuario/Descargas/227-895-1-PB.pdf

8. Buck C, Loyen A, Foraita R, Van Cauwenberg J, De Craemer M, Mac Donncha C, et al. Fac-
tors influencing sedentary behaviour: A system based analysis using Bayesian networks with-
in DEDIPAC. PLoS One. 2019; 14(1):e0211546. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0211546

9. Kinsman J, Norris SA, Kahn K, Twine R, Riggle K, Edin K, et al. A model for promoting phys-
ical activity among rural South African adolescent girls. Glob Health Action. 2015; 8:28790.
https://doi.org/10.3402/gha.v8.28790

10.daSilva J, Andrade A, Capistrano R, Lisboa T, Andrade D, Felden G, et al. Niveis insufi-
cientes de atividade fisica de adolescentes associados a fatores sociodemograficos, ambien-
tais e escolares. Ciénc. saude coletiva. 2018; 23(12): 4277-4288.
https://doi.org/10.1590/1413-812320182312.30712016

11.Mielke GI, Brown WJ, Nunes BP, Silva ICM, Hallal PC. Socioeconomic Correlates of Sed-
entary Behavior in Adolescents: Systematic Review and Meta-Analysis. Sports Med. 2017;47
(1):61-75. https://doi.org/10.1007/s40279-016-0555-4

12.de Moura Carlos, Fabiangelo; Alves de Sousa, Paulo Henrique; Goncalves Campos, Ce-
zenario; Alves Lamounier, Joel; Bila, Wendell Costa; Christina Caetano Romano, Marcia
(2022), “Banco de dados-Associacao entre sedentarismo e nivel socioeconémico em adoles-
centes’, Mendeley Data, V1. https://doi.org/10.17632/tv3x4ndp73.1

13.Fortes L, Morgado F, Almeida S, Ferreira Mto. Eating behavior and physical activity in ad-
olescents. Rev. Nutr. 2013; 26(5): 529-537.
https://www.scielo.br/j/rn/a/X4LK7J8RP8Vvg5KmYKKt3KH/?format=pdf&lang=en

14.de Sousa FL, Morgado F, Almeida S, Ferreira M. Eating behavior and physical activity in
adolescentes. Rev. Nutr. 2013; 26(5):529-537.
https://www.scielo.br/j/rn/a/X4LK7J8RP8Vvg5KmYKKt3KH/?format=pdf&lang=en

15.Associacao Brasileira de Empresas de pesquisa. Critério de Classificacdo Econdmica Bra-
sil.2015. https://www.abep.org/criterio-brasil

16.IPAQ. Categorization of physical activity levels using the International Physical Activity
Questionnaire. 2007.
https://edisciplinas.usp.br/pluginfile.php/3343547/mod_resource/content/1/IPAQ.pdf

17.Jelliffe D, World Health Organization. Evolucién del estado de nutriciéon de la comunidad
(con especial referencia a las encuestas en las regiones en desarrollo / Derrick B. Jelliffe; obra
preparada en consulta con veinticinco especialistas de varios paises. Ginebra: Organizacion
Mundial de la Salud. 1968; 291 p. https://apps.who.int/iris/handle/10665/41408

18.World Health Organization. Physical status: the use of and interpretation of anthropome-
try, report of a WHO expert committee. World Health Organization. 1995.
https://apps.who.int/iris/handle/10665/37003

19.Brasil. Ministério da Saude. OrientacOes para a coleta e andlise de dados antropométricos
em servicos de saude: Norma Técnica do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional - SIS-
VAN. Brasilia (DF): MS. 2011. https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/orientacoes_cole-
ta_analise_dados_antropometricos.pdf

11


https://revistacuidarte.udes.edu.co/cuidarte/article/view/1536
http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.2082
https://doi.org/10.1186/s12966-016-0396-4
https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv97870.pdf
https://doi.org/10.1016/S2352-4642(19)30348-7
file:///D:/_Datos%20de%20Usuario/Descargas/227-895-1-PB.pdf
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0211546
https://doi.org/10.3402/gha.v8.28790
https://doi.org/10.1590/1413-812320182312.30712016
https://doi.org/10.1007/s40279-016-0555-412
https://doi.org/10.1007/s40279-016-0555-412
https://doi.org/10.17632/tv3x4ndp73.1
https://www.scielo.br/j/rn/a/X4LK7J8RP8Vvg5KmYKKt3KH/?format=pdf&lang=en
https://www.scielo.br/j/rn/a/X4LK7J8RP8Vvg5KmYKKt3KH/?format=pdf&lang=en
https://www.abep.org/criterio-brasil
https://edisciplinas.usp.br/pluginfile.php/3343547/mod_resource/content/1/IPAQ.pdf
https://apps.who.int/iris/handle/10665/41408
https://apps.who.int/iris/handle/10665/37003
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/orientacoes_coleta_analise_dados_antropometricos.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/orientacoes_coleta_analise_dados_antropometricos.pdf

@) http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.2082 Revista Cuidarte enero - abril 2022; 13(1): e2082

20.Helena, M, Oehlschlaeger K, Pinheiro RT, Horta B, Gelatti C, San'Tana P. Prevaléncia
e fatores associados ao sedentarismo em adolescentes de area urbana. Rev Saude Publica
2004;38(2):157-63) https://doi.org/10.1590/50034-89102004000200002

21.de Lucena, JMS; Cheng, LA; Cavalcante, TLM; da Silva, VA; de Farias Junior, JC. Preva-
lence of excessive screen time and associated factors in adolescentes. Rev Paul Pediatr. 2015;
33(4): 407-414. https://doi.org/10.1016/j.rppede.2015.08.014

22.Correia HF, Reis D, Marice A, Ladeia T, Passos C, Guilherme F, et al. . Prevalence and vari-
ablesassociated with physicalinactivity inindividuals with highandlow socioeconomic status.
Arq. Bras. Cardiol. 2009; 92(3): 203-208. https://doi.org/10.1590/S0066-782X2009000300007

23.Ferreira R, Rombaldi A, Ricardo L, Hallal P, Azevedo M. Prevalence of sedentary behavior
and its correlates among primary and secondary school students. Rev. paul. pediatr. 2016;
34(1): 56-63. https://doi.org/10.1016/j.rppede.2015.09.002

24.deSousa GR, Silva DA. Sedentary behavior in adolescents in small city in the south of the
country. Medicina Ribeirdo Preto Online. 2016; 49 (3):212-222.
https://doi.org/10.11606/issn.2176-7262.v49i3p212-222

25.Christofoletti A, Benites L, Sebastiao E, Ueno D, Nakamura. Prevalecia e fatores sociode-
mograficos associados ao comportamento sedentario em adolescentes de Rio Claro — SP.J.
Phys. Educ. 2020; 31: e3159. https://doi.org/10.4025/jphyseduc.v31i1.3159

26.Moreno-Llamas, A; Garcia-Mayor, J; de la Cruz-Sanchez, E.Physical activity barriers accor-
ding to social stratification in Europe. Int J PublicHealth. 2020: 1-8.
https://doi.org/10.1007/s00038-020-01488-y

27 .Kretschmer A, Dumith S. Pratica de atividade fisica no lazer e ambiente percebido: um es-
tudo de base populacional com adultos e idosos do Sul do Brasil. Rev. bras. epidemiol. 2020;
23:e200043. https://doi.org/10.1590/1980-549720200043

28.Coombs N, Shelton N, Rowlands A, Stamatakis E. Children’s and adolescents’ sedentary
behaviour in relation to socioeconomic position. J Epidemiol Community Health. 2013; 67(10):
868-874. https://doi.org/10.1136/jech-2013-202609

29.Mendonca G, Cheng L, Farias J. Padrées de pratica de atividade fisica em adolescentes de
um municipio da regidao Nordeste do Brasil. Ciénc. Saude coletiva. 2018; 23(7): 2443-2451.
https://doi.org/10.1590/1413-81232018237.21782016

30.Silva PS, Boing AF. Fatores associados a pratica de atividade fisica no lazer: andlise dos
brasileiros com doencas cronicas. Cien Saude Colet. 2020. http://www.cienciaesaudecoletiva.
com.br/artigos/fatores-associados-a-pratica-de-atividade-fisica-no-lazer-analise-dos-brasi-
leiros-com-doencas-cronicas/17770?id=17770

31.Florindo AA, Barrozo LV, Cabral-Miranda W, Rodrigues EQ, Turrell G, Goldbaum M, et
al. Public Open Spaces and Leisure-Time Walking in Brazilian Adults. Int J Environ Res Public
Health. 2017; 14(6):553. https://doi.org/10.3390/ijerph14060553

32.Ferreira R, Caputo E, Hafele C, Jeronimo J, Florindo A, Knuth A, et al. Acesso aos pro-
gramas publicos de atividade fisica no Brasil: Pesquisa Nacional de Saude, 2013. Cad. Satde
Publica. 2019; 35(2): e00008618. https://doi.org/10.1590/0102-311x00008618

33.Portal Agita. Atividade fisica é saude. Agita SP. 2017.
http://portalagita.org.br/pt/agita-sp/o-agita-sp/o-que-fazemos.html

34.Brasil, Ministério da Saude, Departamento de Atenc¢ao Basica. Programa Academia da
Saude. 2017. www.saude.gov.br

35.Piola T, Bacil E, Pacifico A, Camargo E, Campos W. Nivel insuficiente de atividade fisica e
elevado tempo de tela em adolescentes: impacto de fatores associados. Ciénc. SatideColetiva.
2020; 25(7): 2803-2812. https://doi.org/10.1590/1413-81232020257.24852018

36.World Health Organization. WHO launches global action plan on physical activity.World
Health Organization. 2018. http://www.who.int/news-room/detail/04-06-2018-who-launch-
es-global-action-plan-on-physical-activity

12


https://revistacuidarte.udes.edu.co/cuidarte/article/view/1536
http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.2082
https://doi.org/10.1590/S0034-89102004000200002
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=de%20Lucena%20JM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26298661
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Cheng%20LA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26298661
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Cavalcante%20TL%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26298661
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=da%20Silva%20VA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26298661
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=de%20Farias%20JC%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26298661
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4685560/
https://doi.org/10.1016/j.rppede.2015.08.014
https://doi.org/10.1590/S0066-782X2009000300007
https://doi.org/10.1016/j.rppede.2015.09.002
https://doi.org/10.11606/issn.2176-7262.v49i3p212-222
https://doi.org/10.4025/jphyseduc.v31i1.3159
https://doi.org/10.1007/s00038-020-01488-y
https://doi.org/10.1590/1980-549720200043
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Coombs%20N%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23851152
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Shelton%20N%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23851152
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Rowlands%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23851152
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Stamatakis%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23851152
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3835391/
https://doi.org/10.1136/jech-2013-202609
https://doi.org/10.1590/1413-81232018237.21782016
http://www.cienciaesaudecoletiva.com.br/artigos/fatores-associados-a-pratica-de-atividade-fisica-no-lazer-analise-dos-brasileiros-com-doencas-cronicas/17770?id=17770
http://www.cienciaesaudecoletiva.com.br/artigos/fatores-associados-a-pratica-de-atividade-fisica-no-lazer-analise-dos-brasileiros-com-doencas-cronicas/17770?id=17770
http://www.cienciaesaudecoletiva.com.br/artigos/fatores-associados-a-pratica-de-atividade-fisica-no-lazer-analise-dos-brasileiros-com-doencas-cronicas/17770?id=17770
https://doi.org/10.3390/ijerph14060553
https://doi.org/10.1590/0102-311x00008618
http://portalagita.org.br/pt/agita-sp/o-agita-sp/o-que-fazemos.html
http://www.saude.gov.br
https://doi.org/10.1590/1413-81232020257.24852018
http://www.who.int/news-room/detail/04-06-2018-who-launches-global-action-plan-on-physical-activity
http://www.who.int/news-room/detail/04-06-2018-who-launches-global-action-plan-on-physical-activity

http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.2082 Revista Cuidarte enero - abril 2022; 13(1): €2082

37.Bacil E, Mazzardo J, Rech C, Legnani R, Campos W. Physical activity and biological matu-
ration: a systematic review. Rev. paul. pediatr. 2015; 33(1): 114-121.
https://doi.org/10.1016/j.rpped.2014.11.003

38.World Health Organization (WHO). Global action plan on physical activity 2018-2030:
more active people for a healthier world: at-a-glance. World Health Organization. 2018.
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/272722/9789241514187-eng.pdf

13


https://revistacuidarte.udes.edu.co/cuidarte/article/view/1536
http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.2082
https://doi.org/10.1016/j.rpped.2014.11.003
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/272722/9789241514187-eng.pdf

@' http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.2082

Revista Cuidarte enero - abril 2022; 13(1): e2082

14


https://revistacuidarte.udes.edu.co/cuidarte/article/view/1536
http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.2082

