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RESUMO

A pandemia do COVID-19 teve impacto significativo na saide mental da
populacdo, particularmente em relagcéo aos sintomas de ansiedade e depresséo, visto que,
para atenuar o contagio do virus, fez-se necessario o isolamento social, que afetou
diretamente o cotidiano da populagdo, provocando a diminui¢do de atividades como a
pratica de atividade fisica. Esta pesquisa teve como objetivo investigar as associacdes
entre atividade fisica e os fatores que podem estar associados aos transtornos de ansiedade
e depressdo em estudantes universitarios durante a pandemia do COVID-19. O estudo foi
do tipo transversal, com abordagem quantitativa, e contou com a participagdo de
estudantes de Educacdo Fisica Bacharelado. Os dados foram coletados por meio de
questionarios online, que incluiam informacgdes sobre aspectos pessoais, avaliacdo de
sintomas de ansiedade e depressdo e niveis de atividade fisica de lazer. A escala HAD
(Avaliacdo do nivel de Ansiedade e Depressao) e o questionario IPAQ versdo curta
(Questionario Internacional de Atividade Fisica) foram os instrumentos utilizados para a
coleta de dados. Dos participantes, 55,7% foram classificados como improvaveis para
sintomas de ansiedade, enquanto 18,0% apresentaram sintomas provaveis, e 26,3% como
possiveis. Em relacdo a depressdo, 62,3% foram classificados como improvaveis, 4,9%
como provaveis e 32,8% como possiveis. No que diz respeito a atividade fisica, 42,6%
foram classificados como muito ativos, 41,0% como ativos, 13,1% como irregularmente
ativos e 3,3% como sedentarios. Embora ndo tenhamos encontrado associagdes
significativas entre atividade fisica e sintomas de ansiedade e depressdo, é importante
continuar pesquisando essa relacdo para entender melhor os impactos da pandemia na
satude mental da populacéo e desenvolver estratégias especificas de intervencéo.

Palavra-chave: Ansiedade. Depressdao. Pandemia. Atividade fisica.
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1. INTRODUCAO

Em 30 de janeiro de 2020, a Organizacdo Mundial da Saide (OMS), informa que
o surto da doencga causada pelo novo coronavirus (2019-nCoV) constitui uma Emergéncia
de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII), sendo este 0 mais alto nivel de
alerta da Organizacdo, conforme previsto no Regulamento Sanitario Internacional.
Assim, declarando em 11 de marco de 2020, o que seria um surto mundial a pandemia do
Covid-19 (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DE SAUDE [OPAS], BRASIL,
2020).

Com o objetivo de combater a transmissdo do covid-19, o Brasil e outros paises
adotaram medidas como o fechamento de estabelecimentos comerciais, bem como
distanciamento social, fechamento de lojas, restaurantes, shopping centers, e centros de
atividades fisicas em ambiente fechado (indoor) tais como academias, box de crossfit,
estudios e similares, sendo proibida também a realizacao de atividades fisicas ao ar livre
(outdoor), como parques e avenidas (CORTEZ et al., 2020).

A quarentena é uma medida fundamental para atenuar o contagio do Covid-19,

buscando manter as pessoas sem contato com outras pessoas para diminuir a
probabilidade de contaminacdo e, consequentemente, reduzir a procura por servicos de
salide e o numero de 6bitos (BROOKS et al., 2020). Em estudos realizados em situacoes
pandémicas, como é o caso da Covid-19, constatou-se que alguns transtornos mentais

comuns podem ser desencadeados pela quarentena, a exemplo dos transtornos de
ansiedade (BARARI et al., 2020; LIMA et al., 2020) e depressdo (PANCANI et al., 2020)
e indicios de aumento do comportamento suicida (BARBISCH; KOENIG; SHIH, 2015).

Em 2022, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), relatou que no primeiro ano
da pandemia do COVID-19, a prevaléncia global de ansiedade e depressao aumentou em
25%. De acordo com Ramos (2015), a ansiedade é tida como um sentimento
desagradavel, sem definicdo, que pode apresentar sintomas fisiolégicos como aperto no
peito, frio no estdbmago, palpitacdes, tremores, podendo ocorrer falta de ar, entre outros.

Diversos estudos tém investigado os efeitos da pandemia do Covid-19 na salde
mental, com énfase nos transtornos de ansiedade. Segundo Oliveira et al., (2021),
observou-se um aumento significativo nos niveis de ansiedade em individuos que foram
expostos as informacdes constantes sobre a pandemia. Além disso, Santos et al., (2020)

conduziram um estudo longitudinal que constatou um aumento de mais de 30% na



prevaléncia de transtornos de ansiedade na popula¢do durante o periodo de confinamento.
Essas descobertas destacam a importancia de intervencdes e estratégias adequadas para o
manejo da ansiedade diante de eventos de grande impacto, como a pandemia do Covid-
19.

Classificada como um transtorno mental, a depresséo esta associada a sentimentos
de incapacidade, irritabilidade, pessimismo, isolamento social, perda de prazer, déficit
cognitivo (memoria e raciocinio ficam prejudicados), baixa autoestima e tristeza,
interferindo assim na vida diaria. Deste modo, ela afeta diretamente no cotidiano do
individuo impossibilitando-o de realizar praticas diarias, como, trabalhar, comer, dormir,
entre outros. Esse transtorno € caracterizado por sentimentos negativos e que persistem
por pelo menos duas semanas, causando prejuizos (MARTINS, 2022).

Diante destas causas, a atividade fisica surge como uma alternativa para a melhora
dos sintomas dos transtornos mentais, os autores Araujo, Mello e Leite (2007), reforcam
que a implicacdo da pratica regular de exercicios fisicos apresenta correlacdes negativas
com sintomas psicologicos, e positivos com o funcionamento do sistema imune. Ou seja,
estresse, humor, ansiedade e cognicao apresentam escores diminuidos em individuos que
praticam algum tipo de exercicio fisico regularmente. Contudo, problemas relacionados
a composicdo da amostra e ao abandono (ndo aderéncia) dificultam a analise de como
ocorrem esses beneficios (ARAUJO; MELLO; LEITE, 2007).

Tendo a consciéncia de que as praticas de atividade fisica ndo séo baseadas apenas
nas praticas que acontecem em academias de ginasticas ou clubes, € importante ressaltar
que a atividade fisica e o exercicio fisico, ndo possuem o mesmo significado. Sabe-se que
a atividade fisica é qualquer movimento corporal produzido pela contracdo de muasculos
esqueléticos que resultam em um aumento substancial nas necessidades caloricas ao
longo gasto de energia em repouso. Ja o exercicio fisico € um tipo de atividade planejada
do movimento corporal de modo estruturado e repetitivo para melhorar e/ou manter um
ou mais componentes da aptidéo fisica (DASSO, 2019).

As atividades fisicas possuem determinados niveis de intensidade (leve,
moderada, vigorosa). Sdo exemplos de atividades fisicas de intensidade leve (AFL):
cuidados pessoais, atividades diarias e domesticas. As atividades fisicas de intensidade
moderada (AFM) podem ser: jardinagem, jogar volei, hidroginastica, pedalar, danca e
caminhadas répidas. E entre as opgdes de atividades de intensidade vigorosa (AFV) estao:
natacdo, futebol, pular corda, corrida e aer6bica com degraus (step) 34 (WORLD
HEALTH ORGANIZATION [OMS], 2020).



Para o publico adulto de 18 a 64 anos, por exemplo, sdo recomendados 150
minutos de atividade fisica moderada (AFM) ou 75 minutos por semana de atividade
fisica vigorosa (AFV) ou a combinacgdo de atividade fisica moderada vigorosa (AFMV)
(OMS, 2020).

Em virtude destes acontecimentos e dos dados em questdo, propomos nesta
pesquisa, investigar as associacOes que se relacionam com as atividades fisicas e
transtornos de sofrimentos psiquicos como a ansiedade e depressdao, em especifico no
publico universitario sendo analisado os niveis de atividade fisica e sua associa¢do no

contexto pandémico.

2. METODOLOGIA

Este € um estudo do tipo transversal, com uma abordagem quantitativa. A amostra
foi composta por estudantes de Educacgéo Fisica Bacharelado, com mais de 18 anos, de
ambos 0s sexos, que frequentavam do 4° ao 8° periodo.

A coleta foi realizada atraves de um questionario online, aplicado entre os meses
de outubro de 2022 a janeiro de 2023. Apos a leitura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido iniciava-se, caso consentido, 0 processo de resposta ao questionario.

° Instrumentos

Os questionarios foram elaborados por meio da ferramenta online Google Forms,
e consiste em informac6es sobre aspectos pessoais como idade, sexo, avaliacdo sintomas
de ansiedade e depressao e atividade fisica de lazer, por exemplo.

A coleta foi realizada por meio da aplicacdo de dois instrumentos: um questionario
IPAQ versdo curta e a escala HAD. Os instrumentos foram preenchidos pelo proprio
aluno, na presenca dos pesquisadores apenas para esclarecimento de davidas.

A escala HAD (Avaliacdo do nivel de Ansiedade e Depressdo) foi utilizada para
medir a possibilidade de os mesmos estarem com sintomas de ansiedade e depressdo, a
escala contém 14 quest@es divididas entre impares e pares, sendo as questdes impares que
sdo respectivamente as (1,3,5,7,9,11,13) referente aos sintomas de Ansiedade (HAD-A)
e as questdes pares que sdo respectivamente as (2,4,6,8,10,12 e 14) sdo referentes a
Depressdo (HAD-D). A partir dai sera tirada a média dos resultados, onde serdo medidos
em escore de 3 resultados, escore entre 0 e 7 pontos 0s resultados serdo improvaveis, ja

os resultados de 8 a 11 pontos possivel ou (questionavel ou duvidosa), e entre 12 e 21



pontos provavel, essa pontuacao seré utilizada em ambos resultados de HAD-A e HAD-
D.

O questionario IPAQ versdo curta (Questionario Internacional de Atividade
Fisica), foi utilizado para medir os niveis de atividade fisica dos mesmos, seguindo a
classificacdo do questionario onde é recomendado uma média de 150 minutos semanais
para ser classificado como ativo, e 0s que tiverem resultados menores que 150 serdo
classificados como inativos.

Em seguida, de acordo com o cronograma, foi apresentado 0s objetivos da
pesquisa e desenvolvimento do projeto, sendo disposto aos que consentir, o termo de
consentimento livre e esclarecido (TCLE), e declaragdo de cumprimento, publicizacdo e
destinacdo, para a permissdo destes, quanto aos dados que foram coletados e serdo
publicados, de acordo com a resolucdo 466/12 e 510/16 do Conselho Nacional de Saude
e aprovado pelo comité de ética em pesquisa da Universidade Federal de Alagoas,
Maceio, AL, Brasil.

Os dados foram analisados através de procedimentos estatisticos descritivos
(meédia, desvio padrdo e proporcdes), alem de andlises estatisticas inferenciais para
associacdes e comparacOes de acordo o grau de normalidade dos dados coletados,

considerando-se o nivel de significancia de p<0,005.

3. RESULTADOS

Participaram do estudo, 61 estudantes de Educacdo Fisica, sendo 37 do sexo
masculino (60,7%) e 24 do sexo feminino (39,3%) com mais de 18 anos. Todos 0s
estudantes de Educacdo Fisica da Universidade Federal de Alagoas (UFAL), a partir do
4° periodo, pois estes alunos foram submetidos a pandemia do Covid-19. Com base nos
resultados da tabela 1, segue os valores de cada variavel.

Sintomas de Ansiedade: Dos participantes, 55,7% apresentam uma classificacdo
improvavel de sintomas de ansiedade, enquanto 18,0% tém sintomas provaveis e 26,3%
tém sintomas possiveis. Isso indica que uma parte significativa da amostra esta lidando
com niveis variados de ansiedade.

Sintomas de Depressdo: A maioria dos participantes (62,3%), possui uma
classificacdo improvavel de sintomas de depressdo, indicando que ndo apresentam

sintomas relevantes. No entanto, 04,9% tém sintomas provaveis, e 32,8% tém sintomas
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possiveis, que pode ser um indicativo de uma porcao da amostra enfrentando algum nivel
de depressao.

Nivel de Atividade Fisica: A distribuicdo dos participantes em relagdo ao nivel de
atividade fisica mostra que 42,6% sao classificados como muito ativos, 41,0% como
ativos, 13,1% como irregularmente ativos e apenas 03,3% como sedentéarios. Essa
amostra sugere que a maioria dos participantes tem um estilo de vida ativo e engaja-se
em atividades fisicas regularmente.

Observamos também que, em relacdo ao género, as mulheres mostraram uma
maior prevaléncia de sintomas de ansiedade e depressao em compara¢ao com os homens,

independentemente da faixa etaria.

Tabela 01: Caracterizacdo da amostra quanto ao Género, Sintomas de Ansiedade,
Sintomas de Depressédo e Nivel de Atividade Fisica.

VARIAVEIS N %
Género
Feminino 24 39,3
Masculino 37 60,7
Ansiedade
Improvavel 34 55,7
Provavel 11 18,0
Possivel 16 26,3
Depresséao
Improvavel 38 62,3
Provavel 03 04,9
Possivel 20 32,8
Nivel de Atividade Fisica
Muito Ativo 26 42,6
Ativo 25 41,0
Irregularmente Ativo 08 13,1
Sedentario 02 03,3

Fonte: Dados da pesquisa (2023).

Com base nos dados da Tabela 2, podemos observar algumas informacdes
relevantes:

Em relacdo ao nivel de atividade fisica e género, observamos que a maioria das
mulheres apresenta um nivel ativo de atividade fisica (9 individuos), seguida pelo nivel
irregularmente ativo (5 individuos) e muito ativo (8 individuos). Ja entre 0os homens, o
maior numero esta no nivel muito ativo (18 individuos), seguido pelo nivel ativo (16
individuos) e irregularmente ativo (3 individuos). No entanto, ao realizar uma analise

estatistica utilizando o Teste de Chi-quadrado, o resultado foi de p=0,122.
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Ao analisar o nivel de atividade fisica em relagdo aos sintomas de ansiedade, é
possivel constatar que a maioria dos participantes com grau improvavel de ansiedade esta
nos niveis muito ativo (17 individuos) e ativo (12 individuos). No entanto, o teste de Chi-
quadrado revela um resultado de p=0,390.

Analogamente, ao analisar o nivel de atividade fisica em relac&o aos sintomas de
depressao, observa-se que a maioria dos participantes com grau improvavel de depressao
esta nos niveis muito ativo (20 individuos) e ativo (14 individuos). No entanto, o resultado
do teste de Chi-quadrado é p=0,448.

Observando os resultados obtidos, é importante destacar que 0s ndo sao
estatisticamente significativos. O valor "p" (probabilidade) é dado como maior que 0,05,
indicando que ndo ha uma associacdo estatisticamente significativa entre o nivel de
atividade fisica, género e 0s sintomas de ansiedade e depressao com base no teste de Chi-

quadrado.

Tabela 02: Nivel de Atividade Fisica relacionado com Género, Sintomas de Ansiedade e
Sintomas de Depressdo (Teste de Chi-quadrado).

Nivel de Muito Ativo Ativo Irregularment  Sedentario p
Atividade (n) (n) e Ativo (n) (>0,05)
Fisica (n)
Género
Feminino 8 9 5 2 0,122
Masculino 18 16 3 0
Ansiedade
Improvavel 17 12 5 0 0,390
Provavel 2 6 2 1
Possivel 7 7 1 1
Depresséo
Improvavel 20 14 3 1 0,448
Provavel 1 1 1 0
Possivel 5 10 4 1

Fonte: Dados da pesquisa (2023).

4. DISCUSSAO

Este estudo buscou investigar a associacdo entre os niveis de atividade fisica e o0s
fatores que podem estar associados aos sintomas de ansiedade e depressdo em estudantes

universitarios do curso de Educacdo Fisica no periodo pandémico. Verificou-se que, 0s
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alunos que praticam algum tipo de atividade fisica apresentam menor relacdo com os
sintomas de ansiedade e depressdo em comparacgédo aos que nao praticam.

Observou-se uma associagdo entre o sexo feminino e uma maior prevaléncia
desses sintomas. Notou-se que, as mulheres tendem a praticar atividade fisica com menos
frequéncia, quando comparadas aos homens. Buscamos tambeém, revisar estudos
existentes que possam esclarecer as causas subjacentes dessa discrepéancia de género na
pratica de atividade fisica e suas implicacGes nos sintomas de ansiedade e depressao.
Estudos reforcam que a atividade fisica desempenha um papel significativo na reducéao
desses sintomas.

Diversos estudos apontam para o tratamento farmacoldgico, mas existem
pesquisas que mostram o exercicio como um complemento a esse tratamento (CRAFT;
PERNA, 2004). De fato, segundo Costa et al. (2007), a aptidao fisica esta diretamente
associada a saude mental e ao bem-estar nos casos de depressdo do tipo moderadamente
grave ou grave e severa. No entanto, é necessario 0 acompanhamento de um profissional
capacitado para auxiliar a pessoa (MATTOS; ANDRADE; LUFT, 2004).

Sendo assim, 0 uso mais efetivo buscado para o tratamento da depressao,
dependendo do seu grau, € a intervencdo farmacolédgica (COSTA; SOARES; TEIXEIRA,
2007), reforcam que, sim, a atividade fisica surge como uma medida de auxiliar no
combate da depressdo, quando o individuo que estd acometido pela depressdao ha muito
tempo fazendo o uso de farmacos, sendo a atividade fisica um adjuvante para 0s
individuos que se encontram com depresséo.

Com base nos conhecimentos anatémicos e fisiologicos, as evidéncias que
sustentam a eficacia da atividade fisica na diminui¢cdo dos sintomas da depressao sdo cada
vez mais sélidas. Isso tem um impacto positivo tanto na salde fisica quanto na satde
psicoldgica. De acordo com as informacdes apresentadas por Cordeiro (2013), sugere que
“A atividade fisica previne problemas de satide mental". Embora essa relagdo ndo seja
conclusiva. A atividade fisica pode ser recomendada em conjunto com terapias
farmacoldgicas e psicoterapias, e alguns estudos até sugerem que seus beneficios podem
ser comparaveis aos da psicoterapia (RIBEIRO, 1998).

De acordo com um estudo realizado por Chen P et al. (2020), a pandemia de
COVID-19 teve um impacto negativo no nivel de atividade fisica dos individuos. As
restricdes impostas durante a pandemia, como o distanciamento social e o fechamento de
academias e espacos esportivos, resultaram em uma reducgdo significativa na pratica de

exercicios fisicos. Além disso, 0 aumento do tempo gasto em atividades sedentarias,
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como o trabalho remoto e o uso excessivo de dispositivos eletrdonicos, também
contribuiram para essa diminuigdo. Esses fatores destacam a importancia de estratégias e
intervengdes que visem incentivar e promover a atividade fisica durante periodos de crises
e restricoes (CHEN P et al. 2020).

Segundo estudos de Salles-Costa et al. (2003), a participacdo das mulheres em
atividades fisicas muitas vezes é afetada por uma série de fatores complexos. Normas
culturais firmes, como expectativas de género e pressdes sociais, podem limitar as
oportunidades e incentivos para as mulheres se envolverem em esportes e exercicios.
Ademais, responsabilidades desiguais de cuidados familiares e tarefas domésticas,
preocupacdes com a aparéncia e a falta de acesso a instalagdes esportivas de qualidade
sdo fatores adicionais que podem desencorajar a participacdo feminina em atividades
fisicas. Embora essas barreiras sejam reconhecidas, abordagens que promovam a
igualdade de género no esporte e educacao sobre os beneficios para a saude do exercicio
estdo sendo adotadas para incentivar as mulheres a participarem mais ativamente em
atividades fisicas (SALLES-COSTA et al. 2003).

A pratica regular de atividade fisica, tem sido amplamente associada a beneficios
significativos para a qualidade de vida. Estudos mostram que a adocdo de niveis
adequados de atividade fisica estad positivamente relacionada a aspectos
multidimensionais da qualidade de vida, incluindo saude fisica, bem-estar psicologico e
interacdes sociais. De acordo com Ministério da Sadde (2007), individuos que se
envolvem em atividades fisicas moderadas a vigorosas apresentam maior nivel de
satisfacdo com a vida e menores indices de ansiedade e depressdo. Essas descobertas
indicam que a atividade fisica desempenha um papel fundamental na promocdo da
qualidade de vida, proporcionando beneficios significativos em diversos aspectos
(MINISTERIO DA SAUDE, 2007).

Em relacdo aos instrumentos, alguns estudos utilizaram os mesmos, como a escala
IPAQ e a escala HAD. Quando feita a correlacdo entre as escalas, revelou-se diferenca
significativa, indicando que o grupo classificado como fisicamente ativo apresentou
menos ansiedade e depressdo (COSTA; SOARES; TEIXEIRA, 2007).

Além dos estudos mencionados anteriormente, € importante ressaltar a relevancia
de outras pesquisas na area. Smith e Colaboradores (2018), realizaram um estudo
longitudinal que investigou a associacao entre atividade fisica e sintomas de ansiedade e

depressdo em estudantes universitarios. Os resultados mostraram que a pratica regular de
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exercicios fisicos estava relacionada a niveis mais baixos de sintomas de ansiedade e
depressdo ao longo do tempo.

Outra pesquisa interessante foi conduzida por Minghelli et al., (2013), que
observou os efeitos de um programa de exercicios fisicos na reducdo dos sintomas de
ansiedade e depressdo em idosos. Observou-se uma relagéo inversamente proporcional
entre a préatica de atividade fisica e a prevaléncia de transtornos mentais. Indicando que
os praticantes de atividade fisica quantos mais ativos forem, menor a presenca de
ansiedade ou depressdo, tendo dados comprobatérios de que a atividade fisica pode
atenuar na prevencdo e no tratamento da ansiedade e depressdo (MINGHELLI et al.,
2013).

5. CONCLUSAO

A maioria dos participantes apresentou baixos niveis de sintomas de ansiedade e
depressdo e eram fisicamente ativos. Entretanto, alguns estudantes foram classificados
como possiveis ou provaveis para ansiedade e depressdao. N&do houve diferenca
significativa na distribuicdo dos niveis de atividade fisica em relacdo a ansiedade.

Embora ndo tenhamos encontrado associac¢des significativas entre atividade fisica
e sintomas de ansiedade e depressdo, € importante o aprofundamento em estudos
relacionados ao tema, para que seja possivel compreender melhor os impactos da
pandemia na salde mental da populacdo e desenvolver estratégias especificas de

intervencao.
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7. ANEXOS

1.1 Escala HAD ( Avaliagéo do nivel de Ansiedade e Depresséo)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS — UFAL
INSTITUTO DE EDUCAGCAO FISICA E ESPORTE - IEFE
EDUCAGCAO FiSICA BACHARELADO 2018.1

ESCALA HAD - AVALIACAO DO NIVEL DE ANSIEDADE E DEPRESSAO

DADOS PESSOAIS

NOME |

ORIENTACOES PARA REALIZACAO DO TESTE

Assinale com “X” a alternativa que melhor descreve sua resposta a cada questéo.

1. Eu me sinto tensa (0) ou contraida (0):

() a maior parte do () boa parte do
tempo[3] tempo[2]

() de vezem
quando[1]

() nunca [0]

2. Eu ainda sinto que gosto das mesmas coisas de antes:

() sim, do mesmo jeito () ndo tanto quanto () s6 um pouco [2]

gue antes [0] antes [1]

() ja ndo consigo ter
prazer em nada [3]

3. Eu sinto uma espécie de medo, como se alguma coisa ruim fosse acontecer

() sim, de jeito muito () sim, mas néo téo () um pouco, mas isso
forte [3] forte [2] ndo me preocupa [1]

() néo sinto nada
disso[1]

4. Dou risada e me divirto quando vejo coisas engragadas
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() do mesmo jeito que () atualmente um

() atualmente bem

() n&o consigo mais[3]

antes[0] pouco menos[2]
menos[1]
5. Estou com a cabeca cheia de preocupagoes
() a maior parte do () boa parte do () devezem () raramente[0]
tempo[3] tempo[2] quando[1]
6. Eu me sinto alegre
() nunca[3] () poucas vezes[2] () muitas vezes[1] () a maior parte do

tempo[0]

7. Consigo ficar sentado a vontade e me sentir relaxado:

() sim, quase sempre[0] | () muitas vezes[1] |

() poucas vezes[2]

| () nunca[3]

8. Eu estou lenta (0) para pensar e fazer coisas:

() quase sempre[3] | () muitas vezes[2] |

() poucas vezes[1]

| () nunca[0]

9. Eu tenho uma sensacéo ruim de medo, como um frio na barriga ou um aperto no estomago:

() nunca[0] () devezem

quando[1]

() muitas vezes[2]

() quase sempre[3

10. Eu perdi o interesse em cuidar da minha aparéncia:

() completamente[3] () n&o estou mais me
cuidando como eu

deveria[2]

() talvez néo tanto
quanto
antes[1]

() me cuido do mesmo
jeito que antes[0]

11. Eu me sinto inquieta (0), como se eu ndo pudesse ficar parada (0) em lugar nenhum:

() sim, demais[3] | () bastante[2] |

() um pouco[1]

| () n&o me sinto assim[0]

12. Fico animada (0) esperando animado as coisas boas que estdo por vir

() do mesmo jeito que () um pouco menos

() bem menos do que

() quase nunca[3]

antes[0] que antes[2]
antes[1]
13. De repente, tenho a sensacéo de entrar em panico:
() a quase todo () vérias vezes[2] () devezem () néo senti isso[0]
momento|[3] quando[1]

14. Consigo sentir prazer quando assisto a um bom programa de televisao, de radio ou quando leio

alguma coisa:

() quase sempre[0] | () varias vezes[1]

() poucas vezes[2]

() quase nunca[3]

RESULTADO DO TESTE

OBSERVACOES:

Ansiedade: [ ] questdes (1,3,5,7,9,11,13)
Depressao: [ ] questdes (2,4,6,8,10,12 e 14)

Escore:

0 — 7 pontos: improvavel

8 — 11 pontos: possivel — (questionavel ou

duvidosa)

12 — 21 pontos: provavel

NOME RESPONSAVEL PELA APLICACAO DO
TESTE

DATA |

Referéncias:

Zigmond, A.S.7 Snaith,R.P.The Hospital Anxiety and Depression Scale.Acta Psychiatrica
Scandinavica 1983; 67,361 -370 Botega NJ, Bio MR, Zomignani MA, Garcia JR C, Pereira WAB.
Transtornos do humor em enfermaria de clinica médica e validacao de escala de medida (HAD) de
ansiedade e depressao. Revista de Saude Publica, 29(5): 355-63, 1995.
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1.2 Questionario Internacional de Atividade Fisica —Versao Curta —(IPAQ)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS — UFAL
INSTITUTO DE EDUCACAO FISICA E ESPORTE - IEFE
EDUCACAO FiSICA BACHARELADO 2018.1

QUESTIONARIO INTERNACIONAL DE ATIVIDADE FiSICA -
VERSAO CURTA -

Nome:

Data: / / Idade: Sexo: F()M ()

Nés estamos interessados em saber que tipos de atividade fisica as
pessoas fazem como parte do seu dia a dia. Este projeto faz parte de
um grande estudo que esta sendo feito em diferentes paises ao redor
do mundo. Suas respostas nos ajudardo a entender que tao ativos
nds somos em relacdo a pessoas de outros paises. As perguntas
estéo relacionadas ao tempo que vocé gasta fazendo atividade fisica
na ULTIMA semana. As perguntas incluem as atividades que vocé
faz no trabalho, para ir de um lugar a outro, por lazer, por esporte,
por exercicio ou como parte das suas atividades em casa ou no
jardim. Suas respostas sdo MUITO importantes. Por favor responda
cada questao mesmo que considere que ndo seja ativo. Obrigado
pela sua participacao!

Para responder as questdes lembre que:
> atividades fisicas VIGOROSAS séo aquelas que precisam de
um grande esforco fisico e que fazem respirar MUITO mais
forte que o normal
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» atividades fisicas MODERADAS séo aquelas que precisam de
algum esforco fisico e que fazem respirar UM POUCO mais
forte que o normal

Para responder as perguntas pense somente nas atividades que
VOCE realiza

por pelo menos 10 minutos continuos de cada vez.

la Em quantos dias da ultima semana vocé CAMINHOU por pelo
menos 10 minutos continuos em casa ou no trabalho, como forma de
transporte para ir de um lugar para outro, por lazer, por prazer ou
como forma de exercicio?

dias por SEMANA () Nenhum

1b Nos dias em que vocé caminhou por pelo menos 10 minutos
continuos quanto tempo no total vocé gastou caminhando por dia?

horas: Minutos:

2a. Em quantos dias da ultima semana, vocé realizou atividades
MODERADAS por pelo menos 10 minutos continuos, como por
exemplo pedalar leve na bicicleta, nadar, dancar, fazer ginastica
aeroObica leve, jogar volei recreativo, carregar pesos leves, fazer
servicos domésticos na casa, no quintal ou no jardim como varrer,
aspirar, cuidar do jardim, ou qualquer atividade que fez aumentar
moderadamente sua respiracdo ou batimentos do coracdo (POR
FAVOR NAO INCLUA CAMINHADA)

dias por SEMANA () Nenhum

2b. Nos dias em que vocé fez essas atividades moderadas por pelo
menos 10 minutos continuos, quanto tempo no total vocé gastou
fazendo essas atividades por dia?

horas: Minutos:

3a Em quantos dias da ultima semana, vocé realizou atividades
VIGOROSAS por pelo menos 10 minutos continugs, como por
exemplo correr, fazer ginastica aerébica, jogar futebol, pedalar rapido
na bicicleta, jogar basquete, fazer servicos domésticos pesados em
casa, no quintal ou cavoucar no jardim, carregar pesos elevados ou
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qualquer atividade que fez aumentar MUITO sua respiracdo ou
batimentos do coracao.

dias por SEMANA () Nenhum

3b Nos dias em que vocé fez essas atividades vigorosas por pelo
menos 10 minutos continuos quanto tempo no total vocé gastou
fazendo essas atividades por dia?

horas: Minutos:

Estas ultimas questdes sdo sobre o tempo que vocé permanece
sentado todo dia, no trabalho, na escola ou faculdade, em casa e
durante seu tempo livre. Isto inclui o tempo sentado estudando,
sentado enquanto descansa, fazendo licdo de casa visitando um
amigo, lendo, sentado ou deitado assistindo TV. Nao inclua o tempo
gasto sentando durante o transporte em Onibus, trem, metrd ou carro.

4a. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante um dia de
semana?

horas minutos
4b. Quanto tempo no total vocé gasta sentado durante em um diade
final de semana? horas minutos.
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