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RESUMO 

PARTICIPAÇÃO EM AULAS DE EDUCAÇÃO FÍSICA, PRÁTICA DE 
ATIVIDADE FÍSICA E COMPORTAMENTO SEDENTÁRIO EM ESCOLARES 

DO ENSINO FUNDAMENTAL II: UM ESTUDO LONGITUDINAL 
 

Autor: Diego Júnio da Silva 
Orientador: José Cazuza de Farias Júnior 

 

As aulas de educação física (EF) têm sido consideradas como um espaço de 
abordagem de conteúdos, vivências, experiências, que podem levar os 
escolares a desenvolverem conhecimentos, atitudes, percepções positivas, 
valores e crenças que contribuam para a adoção de comportamentos saudáveis. 
Órgãos ligados à promoção e educação em saúde têm recomendado que as 
aulas de EF desenvolvam ações de promoção da saúde, sobretudo com ênfase 
na adoção de comportamentos saudáveis como a prática de atividade física e 
redução de comportamentos sedentários. Contudo, não está bem estabelecido 
se escolares que participam das aulas de educação física são mais propensos a 
adotar comportamentos mais saudáveis. Este estudo teve como objetivo analisar 
de forma longitudinal a associação da participação em aulas de EF com o nível 
de atividade física e tempo em comportamento sedentário em escolares do 
ensino fundamental II, no município de João Pessoa (PB). Trata-se de um estudo 
longitudinal observacional que analisou dados do Estudo LONCAAFS (Estudo 
Longitudinal sobre Atividade Física, Comportamento Sedentário, Hábitos 
Alimentares e Saúde de Adolescentes). O presente estudo foi realizado com 197 
escolares do ensino fundamental II, da rede pública de João Pessoa, que tinham 
dados completos para todas as variáveis em estudo, no período de 2014 a 2017: 
sexo, idade, escolaridade da mãe classe econômica e participação em aulas de 
EF, mensuradas por questionário, aplicado na forma de entrevista face a face; e 
o tempo em atividade física de intensidade moderada a vigorosa (≥ 2296 
counts/minuto) e em comportamento sedentário (≤ 100 counts/minuto), 
mensurados por acelerômetro da marca Actigraph GT3x+. Os escolares foram 
orientados a utilizar o acelerômetro durante sete dias consecutivos, retirando-o 
para a prática de atividades aquáticas e ao dormir. Para o download e redução 
dos dados do acelerômetro foi utilizado o programa Actlife 6.11. As associações 
da participação em aulas de EF com o nível de atividade física e o tempo em 
comportamento sedentário foram verificadas por equações de estimativas 
generalizadas (GEE). Todas as análises foram realizadas no SPSS 15, com nível 
de significância de 5%. A participação em duas ou mais aulas de EF variou de 
95,4% (em 2014) a 86,3% (em 2017), com tendência de declínio (4,8 pontos 
percentuais em média, por ano) ao longo dos anos. A participação em aulas de 
EF não se associou ao nível de atividade física (OR = 1,60; IC95%: 1,00-2,55) e 
o comportamento sedentário (OR = 1,26; IC95%: 0,84-1,89). A participação nas 
aulas de EF foi alta mas declinou ao longo dos quatro anos do estudo e não se 
associou ao nível de atividade física e comportamento sedentário do horário 
extracurricular dos escolares. 
 
Palavras-chave: Educação física; Atividade motora; Estilo de vida sedentário; 
Escolares; Adolescentes. 

 



ABSTRACT 
 

PARTICIPATION IN CLASSES OF PHYSICAL EDUCATION, 
PRACTICE OF PHYSICAL ACTIVITY AND SEDENTARY BEHAVIOR IN 

ELEMENTARY SCHOOL STUDENTS: A LONGITUDINAL STUDY 
 

Author: Diego Júnio da Silva 
Advisor: José Cazuza de Farias Júnior 

 
Physical education (PE) classes have been considered as a space for 
approaching content, experiences, experiences that can lead students to develop 
knowledge, attitudes, positive perceptions, values and beliefs that contribute to 
the adoption of healthy behaviors. Bodies linked to health promotion and 
education have recommended that PE classes develop health promotion actions, 
especially with emphasis on the adoption of healthy behaviors such as physical 
activity and sedentary behavior reduction. However, it is not well established if 
schoolchildren attending physical education classes are more likely to adopt 
healthier behaviors. This study aimed to analyze longitudinally the association of 
participation in PE classes with the level of physical activity and time in sedentary 
behavior in elementary school students in the city of João Pessoa (PB). This is a 
longitudinal observational study that analyzed data from LONCAAFS 
(Longitudinal Study on Physical Activity, Sedentary Behavior, Eating Habits and 
Adolescent Health). The present study was conducted with 197 elementary 
school students from João Pessoa public school, who had complete data for all 
variables under study, from 2014 to 2017. In the present study the following 
variables were used: gender, age , mother's level of education and participation 
in PE classes, measured by questionnaire, applied in the form of face-to-face 
interviews; and time in moderate to vigorous physical activity (≥ 2296 counts / 
min) and sedentary behavior (≤ 100 counts/min), measured by Actigraph GT3x+ 
accelerometer. The students were instructed to use the accelerometer for seven 
consecutive days, removing it for water activities and sleeping. To download and 
reduce accelerometer data, Actlife 6.11 was used. The associations of 
participation in PE classes with physical activity level and time in sedentary 
behavior were verified by generalized estimation equations (GEE). All analyzes 
were performed in SPSS 15, with a significance level of 5%. Participation in two 
or more PE classes ranged from 95.4% (in 2014) to 86.3% (in 2017), with a 
declining trend (4.8% on average per year) over the years. Participation in PE 
classes was not associated with physical activity level (OR = 1.60; 95% CI: 1.00-
2.55) and sedentary behavior (OR = 1.26; 95% CI: 0.84-1.89). Participation in PE 
classes was high but declined over the four years of the study and was not 
associated with the level of physical activity and sedentary behavior of students' 
extracurricular hours. 
 
Keywords: Physical education; Motor activity; Sedentary lifestyle; Food 
consumption. 
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CAPÍTULO I 

 

1. INTRODUÇÃO 

 

1.1 O problema e sua importância 

 

O componente curricular educação física é obrigatório nas escolas do 

Brasil, Estados Unidos, em alguns países da Ásia, Europa e da Oceania(1, 2),  e 

tem como um dos seus objetivos subsidiar o desenvolvimento dos escolares, em 

seus aspectos físicos, sociais e cognitivos(3). No Brasil, a Base Nacional Comum 

Curricular – BNCC, destina às aulas de educação física os conteúdos esportes, 

jogos, danças, lutas, ginástica(3, 4, 5). 

As proposições pedagógicas(6, 7, 8, 9) para a educação física indicam que 

este componente tematize conteúdos ligados a promoção da atividade física e 

saúde. Agências ligadas à promoção de saúde como o Centro de Controle e 

Prevenção de Doenças – CDC(10), a Organização das Nações Unidas para a 

Educação a Ciência e a Cultura – UNESCO(1) e a Organização Mundial da Saúde 

– OMS(11) têm recomendado que a educação física na escola, também aborde 

conteúdos para a promoção de comportamentos saudáveis como a atividade 

física e redução do comportamento sedentário(6, 12). Esses temas, estão entre os 

mais abordados nas aulas de educação física, possivelmente por ser de maior 

domínio por parte dos professores e estar relacionados à obesidade em jovens 

(10, 13) e devido as relações com outros desfechos em saúde, como, marcadores 

cardiometabólicos, qualidade de vida e de saúde mental(14). 

Nesse contexto, as aulas de educação física  têm sido consideradas como 

um dos espaços propícios para desenvolvimento de conhecimentos, crenças, 

valores, normas e atitudes, e a oferta de oportunidades de prática(9), com o intuito 

de empoderar os escolares para adoção de comportamentos mais conducentes 

à saúde(15), incluindo um estilo de vida fisicamente ativo e saudável. Diante desse 

cenário, é possível que a participação nas aulas possa colaborar para que as 

pessoas tenham um estilo de vida mais ativo e saudável. 

Entretanto, as aulas de educação física têm sido realizadas em condições 

adversas como: ausência de conteúdos voltados para a promoção da atividade 

física e saúde nos diferentes anos de escolarização(16) e de materiais didáticos; 
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formação profissional não relacionada com componentes que tratem dessa 

temática; problemas de infraestrutura e recursos; ausência de políticas públicas 

para estas ações.  

Achados de estudos transversais(17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 29, 30), 

longitudinais(31, 32, 33, 34) e experimentais(35, 36, 37, 38, 39, 40, 41, 42, 43) demonstraram 

que escolares que participavam com maior frequência das aulas de educação 

física apresentavam maior tempo de prática de atividade física e menor tempo 

em comportamento sedentário. Os estudos longitudinais observacionais sobre a 

relação entre a participação nas aulas com a atividade física foram realizados 

com escolares de países desenvolvidos(33, 34), utilizaram medidas subjetivas para 

mensurar a atividade física e consideraram o tempo dispendido nas aulas de 

educação física como parte da medida de atividade física (33, 34). Esse último 

fator, em especial, impossibilita avaliar a real contribuição das aulas para o 

aumento dos níveis de atividade física dos adolescentes, tendo em vista que 

parte do nível de atividade física dos adolescentes são decorrentes das 

atividades realizadas nas aulas de educação física. Não foram encontrados 

estudos longitudinais observacionais sobre a relação entre a participação nas 

aulas de educação física e o comportamento sedentário.  

Diante disso, são necessários estudos longitudinais observacionais que 

analisem se a participação nas aulas de educação física, nas condições do 

cotidiano escolar, podem influenciar a prática de atividade física e o tempo em 

comportamento sedentário extracurricular dos adolescentes.  

 

1.2 Objetivos 

 

1.2.1 Geral 

 

Analisar de forma longitudinal a associação da participação em aulas de 

educação física com o nível de atividade física e o tempo em comportamento 

sedentário em escolares do ensino fundamental II do município de João Pessoa 

(PB). 

 

 

   



15 
 

1.2.2 Específicos 

Sumarizar resultados de estudos sobre a relação entre a participação em 

aulas de educação física e prática de atividade física, comportamento sedentário 

e consumo alimentar. 

Descrever as características sociodemográficas, frequência de 

participação nas aulas de educação física, nível de atividade física e o tempo em 

comportamento sedentário dos escolares ao longo dos quatro anos do estudo; 

Relacionar a frequência de participação nas aulas de educação física com 

nível de atividade física e tempo em comportamento sedentário ao longo dos 

anos de estudo. 

  

1.3 Estrutura da dissertação 

  

A dissertação está estruturada no modelo alternativo de acordo com a 

norma 002/2015 do Programa Associado de Pós-Graduação em Educação 

Física UPE/UFPB, que dispõe sobre o exame de qualificação, pré-banca e 

defesa. É composta de: Introdução, Revisão de Literatura, Métodos, Resultados 

(sendo composto de dois artigos) e Considerações Finais. 

 

Artigo 1: 

“A participação em aulas de educação física está associada a prática de 

atividade física e comportamento sedentário? Uma revisão sistemática”. Esta 

revisão sumarizou as evidências de estudos que analisaram a relação da 

participação em aulas de educação física com pelo menos um dos desfechos: 

atividade física, comportamento sedentário e consumo alimentar. 

 

Artigo 2: 

 “Participação em aulas de educação física, nível de atividade física e 

comportamento sedentário em escolares da rede pública de João Pessoa (PB): 

um estudo longitudinal”. O estudo analisou de forma longitudinal a associação 

da participação nas aulas de educação física com o nível de atividade física e 

comportamento sedentário de escolares do ensino fundamental II de João 

Pessoa (PB). 
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CAPÍTULO II 

 

2. REVISÃO DA LITERATURA 

 

Para a construção deste capítulo que compõe a dissertação, foi realizada 

uma busca de artigos em bases eletrônicas (nacionais e internacionais) 

relevantes à temática em estudo. Inicialmente, foram encontrados 10.479 

estudos, após a retirada dos artigos duplicados (n = 2.735), leitura de títulos (n 

= 7.444) e leitura dos resumos dos estudos (n = 367), 156 estudos foram 

considerados elegíveis para compor esta revisão de literatura (entre artigos 

originais, revisões sistemáticas e editoriais). As listas de referências dos estudos 

incluídos na revisão também foram analisadas na busca de artigos. Os termos 

utilizados nas buscas, bem como o número de estudos encontrados em cada 

base de dados estão descritos no Apêndice 1 deste documento. 

 

2.1 Educação física como componente curricular no Brasil e em outros países 

 

A educação física é um componente curricular obrigatório nas escolas de 

diversos países como Brasil(1), Estados Unidos, em países da Ásia, Europa e da 

Oceania(44). Um levantamento global sobre a situação da educação física nas 

escolas de países de diferentes continentes relatou que 79% dos países 

disponibilizavam o componente na grade curricular de ensino, com variação de 

33% nos países da Ásia e América do Norte a 89% na Europa(44). 

Hardman(44) ao analisar dados provenientes de países de diferentes 

continentes, constatou uma redução de 16 minutos em média por semana na 

carga horária destinada ao componente curricular educação física (de 116 para 

100 minutos) das escolas de ensino primário, e de 41 minutos (143 para 102 

minutos) por semana, nas escolas de ensino secundário(44). Na Finlândia e nos 

Estados Unidos, por exemplo, os estados tem autonomia sobre a oferta do 

componente, de modo que em alguns estados não há oferta de aulas ou a carga 

horária é baixa(44). 

Nos países da União Europeia, tem sido destinado às aulas de educação 

física, em média por semana, 109 minutos nas escolas de ensino primário, e 101 

minutos nas instituições de ensino secundário. Na América Central e do Sul, o 
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tempo médio por semana, tem sido de 73 minutos nas escolas de ensino 

primário, e 87 minutos nas escolas de ensino secundário(44). No Brasil, não há 

um padrão uniforme da carga horária semanal, sendo que estados e municípios 

têm sua própria regulamentação, respeitando o mínimo estipulado pela LDB(3). 

Desde 1996(3), nas escolas brasileiras, as aulas de educação física são 

facultativas para quem cumpre jornada de trabalho iguais ou superiores a seis 

horas diárias, tenham mais de 30 anos de idade, que estejam em serviço militar 

ou semelhante, que possuam condição de saúde que não permita a execução 

de exercícios, estudantes em período gestacional ou que possuam filhos (Lei 

9.394/96)(3). 

Ao longo dos anos, a educação física passou por várias reformulações em 

suas perspectivas pedagógicas, e isso influenciou diretamente na sua 

intervenção pedagógica dentro da escola(45, 46). Relatos iniciais (séculos XVIII e 

XIX) apontam que a educação física na escola, influenciada pela medicina e pelo 

militarismo, tinha responsabilidade com a formação de pessoas fisicamente 

aptas a inserção nos meios militares e na formação indivíduos saudáveis(47). Os 

conteúdos propostos eram voltados a prática de atividade física sistematizadas, 

objetivando a melhoria do condicionamento físico e formação de pessoas 

saudáveis(47), denominado como período higienista da educação física(48).   

Ainda influenciada pelos métodos e tendências higienistas, a educação 

física foi incluída por meio da constituição de 1937 no currículo escolar, e em 

meados da década de 1960, o entendimento acerca dos objetivos da educação 

física na escola começou a ser alterado(47). A educação física passa a ter um 

viés esportivista, preocupada em subsidiar a formação atlético-esportiva, em 

decorrência das influências políticas que tinham como objetivo a melhoria do 

status do país frente a outras potências, com o registro de recordes e vitórias em 

competições internacionais(47).   

Esse modelo de educação esteve presente na formulação de decretos de 

lei para subsidiar a educação física na escola, isso por que alunos que 

participavam de competições esportivas oficiais, nacionais ou internacionais, 

bem como da fase de preparação, estavam dispensados das aulas, 

considerando as competições como atividades extracurriculares(49). 

A partir da década de 1990, foi proposta uma nova abordagem 

pedagógica denominada “saúde renovada”(5), no intuito de reformular o senso 
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sobre a inserção de conteúdos relacionados ao tema saúde no contexto das 

aulas de educação física. Este caráter pedagógico visava superar o viés 

higienista atrelado a aplicação dos conteúdos nas aulas, com objetivo de se 

afastar da concepção de saúde como elemento meramente fisiológico, mas  

fomentando a discussão acerca dos benefícios de um estilo de vida saudável(7). 

Atualmente, a educação física na escola é garantida como componente 

do currículo na educação básica(3) que deve abordar o movimento humano(45, 50), 

com objetivo de integrar os alunos por meio dos conteúdos (jogos, esportes, 

danças, lutas e ginástica)(45), e estimular os alunos a usufruir destes 

conhecimentos ao longo da vida(50). Apesar da legislação vigente, seus 

conteúdos e objetivos, a educação física enfrenta problemas em relação a sua 

atuação na escola, que vão desde a formação do professor à disponibilidade 

recursos materiais e pedagógicos adequados(2). 

 

2.2 Participação em aulas de educação física e fatores associados 

 

 Relatório produzido pela UNESCO em 2013 apresentou um cenário global 

sobre o estado da educação física no mundo(2). Este indicou que apesar de estar 

presente em boa parte dos países, a participação em aulas de educação física 

tem declinado(2). Entretanto, dados sobre a participação dos escolares nas aulas 

de educação física a nível mundial são escassos e os achados disponíveis são 

provenientes de estudos com amostras locais ou regionais. No Quadro 1, estão 

descritas as proporções de escolares que reportaram participar de aulas de 

educação física. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Quadro 1 – Síntese dos estudos internacionais e nacionais sobre a participação de escolares 

em aulas de educação física do nível fundamental e médio de ensino. 
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Autor(es) 
Ano de 
coleta 

Amostra e 
local 

Conceito 
operacional 

da 
participação 

nas aulas 

Participação 
nas aulas de 

educação 
física 

Características dos 
participantes e da 

escola* 

Estudos internacionais 

 
Aguilar-
Farias et 
al.(51) 
 
 
 

 
2007-2013 

 
n = 64.034 
escolares do 
ensino 
fundamental e 
médio de 
escolas em 26 
países da 
América Latina e 
do Caribe. 

 
>2 

 
Variação de 
2,2% no Peru a 
37,8% em El-
Salvador. 

 
Na Argentina foi 
observada uma 
diferença significativa 
para a participação nas 
aulas entre os sexos, 
sendo a participação 
maior nos escolares do 
sexo masculino (26,3% 
vs. 21,1%). 
 

Pate et al.(52) 
 
 

1998 a 2003 n = 5.444 
escolares do 8º 
9º e 12º anos de 
ensino de 
escolas dos 
Estados Unidos. 
 

≥1 55% no 8º ano 
57,7% no 9º 
ano 
9,4% no 12º 
ano. 

Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Piñeros e 
Pardo(53) 

2007 n = 9.907 
escolares de 
Bogotá, 
Bucaramanga, 
Cali, Manizales e 
Valledupar, 
 

>3 27% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Amosun et 
al.(54) 

2002 n = 10.699 
escolares da 
África do Sul. 

>1 71% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 
 

Silva et al.(55) 2011-2013 n = 5.874 
escolares da 
Austrália, Brasil, 
Canadá, China, 
Colômbia, 
Finlândia, Índia, 
Quênia, 
Portugal, África 
do Sul, Reino 
Unido e Estados 
Unidos. 
 

≥3 24,8% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Estudos nacionais 

Soares e 
Hallal(56) 

2009 n = 63.411 
escolares do 
ensino 
fundamental de 
escolas públicas 
e privadas de 
todas as capitais 
do Brasil. 

>1 49,2% A proporção de 

escolares das escolas 

públicas que tiveram 

aulas de educação 

física em dois ou mais 

dias foi de 50,6%. A 

porcentagem de 

escolares da rede 

privada de ensino foi 

menor e atingiu 

43,9%. No entanto, 

não foram 

apresentadas 

estatísticas para 

comparação das 

proporções. 
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Rezende et 
al.(29) 

2012 n = 109.104 
escolares do 
ensino 
fundamental de 
escolas públicas 
e privadas do 
Brasil. 

>1 38,6% A participação em duas 
ou mais aulas de 
educação física foi 
maior nos escolares do 
sexo masculino do que 
nos do sexo feminino 
(62,5% vs. 51,2%). 
 

PeNSE**(57) 2015 n = 102.301 
escolares do 
ensino 
fundamental e 
médio de 
escolas públicas 
e privadas do 
Brasil. 
 

>1 48,4% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e da 
administração escolar. 

Locais 

Feitosa et 
al.(58) 

2007 n = 600 
escolares do 
ensino médio da 
cidade de 
Caruaru (PE). 

≥1 37,6% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Farias 
Júnior et 
al.(22) 

2009 n = 2.874 
escolares do 
ensino médio de 
escolas públicas 
e privadas da 
cidade de João 
Pessoa (PB). 
 

>1 33,1% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Tassitano et 
al.(59) 

2006 n = 4.210 
escolares do 
ensino médio da 
cidade de 
Pernambuco 
(PE). 

≥1 45,1% Participação maior nos 
escolares do sexo 
masculino (39,5% vs. 
22,2%), e nos 
escolares mais jovens 
(31,1% vs. 41,7%). 
 

Silva et al.(60) 2001/2002 n = 5.028 
escolares do 
ensino médio da 
cidade de Santa 
Catarina (SC). 

≥1 61,4% Participação maior nos 
escolares do sexo 
feminino (51% vs. 
49%), e nos mais 
jovens (38,4% vs. 
61,6%). 
 

Darido(61) 2000 n = 1.172 
escolares da 
rede pública da 
cidade de Rio 
Claro (SP). 

≥1 89,5% do sexto 
ano 86,2% do 
oitavo ano e 
57,1% do 1º 
ano do ensino 
médio. 
 

Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Nahas et 
al.(62) 

2006 n = 2.147 
escolares do 
ensino médio da 
cidade de Recife 
(PE) e 
Florianópolis 
(SC). 
 

≥1 
 

44,3% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Sousa et 
al.(63) 

2010/2012/2014 n = 1.084 (2010), 
1.085 (2012) e 
1.041 (2014) 
estudantes 
universitários do 
estado da Bahia. 
 

≥1 34,4% em 2010 
44,5% em 
2014. 

Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Bacil et al.(64) 2014 n = 945 
escolares do 
ensino médio da 
cidade de Ponta 
Grossa (PR). 

≥1 88,3% Participação maior nos 
escolares do sexo 
masculino (96,4% vs. 
82,5%). 
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Coledam et 
al.(65) 

2012 n = 827 
escolares do 
ensino 
fundamental e 
médio de 
escolas públicas 
da cidade de 
Londrina (PR). 

≥1 72,9% Foram observadas 
maiores proporções de 
participação nas aulas 
de educação física nos 
escolares do sexo 
masculino (78,4% vs. 
65,7%), e nos mais 
jovens (83,6% vs. 
65,5%). 
 

Ceschini et 
al.(66) 

2006 n = 3.845 
escolares do 
ensino médio de 
escolas públicas 
estaduais da 
cidade de São 
Paulo (SP). 
 

≥1 49,5% 78,2% das escolares do 
sexo feminino relataram 
não participar das aulas 
de educação física***. 

Bacil et al.(67) 2010 n = 1.129 
escolares do 
ensino médio de 
escolas públicas 
da cidade de 
Ponta Grossa 
(PR). 
 

≥1 85,5% Participação maior nos 
escolares do sexo 
masculino (94,8% vs. 
78,9%) e nos mais 
jovens (91,4% vs. 
76,4%). 

Lima e 
Silva(68) 

2014 n = 1.103 
escolares 
matriculados no 
ensino médio da 
rede pública da 
cidade de São 
José (SC). 
 

>1 66,4% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Costa et 
al.(18) 

2012 n = 571 
escolares do 
ensino 
fundamental da 
cidade de 
Florianópolis 
(SC). 
 

≥1 42,7% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

Vasconcelos 
et al.(69) 

2011 n = 59 escolares 
matriculados na 
rede municipal 
da cidade de 
Paulista (PE). 
 

≥1 54,2% Participação nas aulas 
de educação física 
maior entre escolares 
mais velhos (62,5% vs. 
51,2%). 

Coledam e 
Ferraiol(70) 

2012 
 

n = 737 
escolares do 
ensino 
fundamental de 
escolas públicas 
da cidade de 
Londrina (PR). 

>1 73,2% Não observou/relatou 
diferenças significativas 
entre as características 
dos escolares e/ou da 
administração escolar. 

PE: Pernambuco; PB: Paraíba; SC: Santa Catarina; SP: São Paulo; PR: Paraná. 
*Sexo, idade e tipo de administração escolar (pública ou privada). 
**Pesquisa Nacional da Saúde do Escolar. 
***Os autores não apresentaram a proporção de participantes entre os escolares do sexo masculino. 

 

Na maioria dos estudos a coleta de dados foi realizada entre os anos de 

2009 e 2012(18, 22, 29, 57, 58, 63, 64, 67, 68, 69, 70, 71, 72) e 50% foram desenvolvidos com 

escolares do ensino médio. Os estudos internacionais foram desenvolvidos em 

países do continente Americano(51, 53, 71), Europeu e Africano(71). Foram 

encontrados dois estudos com amostras representativas nacionais de escolares 

brasileiros(29, 56). 
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Cerca de 70% dos estudos que analisaram a participação nas aulas de 

educação física foram realizados com amostras locais (22, 58, 61, 62, 64, 65, 67, 68, 69, 70, 

73, 74, 75), sendo a maioria com escolares da Região Sul e Sudeste(18, 61, 64, 67, 68, 

75), seguidos da região Nordeste (22, 58, 62, 69, 74), 16 estudos foram realizados com 

amostras de >1.000 adolescentes(22, 53, 54, 58, 61, 62, 64, 65, 67, 68, 69, 70, 71, 73, 74, 75), sendo 

oito(13,20,21,25,28,54,58,60) em amostras representativas. 

Foram encontrados cinco estudos com adolescentes de outros países 

(19,44,45,46,47), em todos as amostras tinham mais 5.000 escolares e a prevalência 

de participação variou de 2,2%(44) a 71%(19). Em relação a participação dos 

escolares brasileiros nas aulas de educação física (≥1 aula/semana), observou-

se que as prevalências variaram de33,1% a 88,3%.  

No Ensino Fundamental, a prevalência de participação variou de 40% a 

50% e, no ensino médio, três investigações encontraram prevalências acima dos 

70%. Nos estudos com escolares da região Nordeste do Brasil, a participação 

nas aulas de educação física no ensino médio variou de 33,1% a 45,1%. Não 

foram identificados estudos com amostras representativas de escolares do 

ensino fundamental na região Nordeste. 

Entretanto, os resultados da Pesquisa Nacional de Saúde do Escolar –

PeNSE(57), de 2015, demonstram que a proporção de escolares da região 

Nordeste que reportaram participar das aulas de educação física variou de 

17,3%, no Ceará, a 47,2% na Paraíba. A cidade de João Pessoa ocupou a 12ª 

posição em relação às capitais brasileiras, com 56,1% dos escolares reportando 

participar de duas ou mais aulas de educação física por semana. Em 2012, eram 

38% dos escolares entrevistados(57) que referiram participar das aulas de 

educação física e em 2015 passou a ser um percentual maior (48% dos 

escolares referiu participar das aulas de educação física). 

Tem sido observado que as escolares do sexo feminino participam menos 

das aulas de educação física(22, 51, 59, 76, 77). A participação em determinadas 

atividades difere entre os sexos, tendo as escolares do sexo feminino maior 

aceitação por atividades que não envolvam contato, suor, e com riscos menores 

de lesão(77). Há evidências(77, 78) de que a prática esportiva predomina como 

conteúdo das aulas de educação física, isso pode representar um obstáculo para 

a participação de alguns escolares. 
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Apesar dos diferentes critérios adotados para definir a participação nas 

aulas de educação física, em síntese, percebe-se que a participação é baixa, 

sobretudo nos escolares do ensino médio, reforçando a o que tem sido 

apresentados no relatório da UNESCO(2).  

Diversos fatores têm sido apresentados para explicar a baixa participação 

dos escolares nas aulas, com destaque para: falta de infraestrutura, problemas 

organizacionais, formação profissional deficitária, baixa disposição de recursos 

pedagógicos, seleção e aplicação de conteúdos não estruturados e 

sistematizados, falta de políticas de monitoramento e avaliação de aulas e de 

currículos, e de reconhecimento sobre a importância da disciplina, e aulas 

disponibilizadas no turno oposto. 

Revisões sistemáticas(79, 80) têm observado que os conteúdos de aula e a 

disposição de espaços adequados para a prática de atividade física(79, 80) são 

fatores que estão associados a uma maior participação nas aulas de educação 

física. Estudo com escolares dos Estados Unidos apontou que nas escolas com 

ambientes físicos mais adequados, os escolares tendiam a ser mais ativos 

fisicamente(81). 

No Brasil, os resultados da PeNSE indicaram que a maioria dos escolares 

(72,8%) que frequentavam o ensino fundamental estavam em escolas onde há 

locais adequados(57). Na rede pública, esse percentual foi de 69,2%, enquanto 

na rede privada foi de 94,1%. No entanto, quando considerado apenas a região 

Nordeste, a proporção de escolas com estrutura adequada cai para 9,3% nas 

escolas públicas e 62,4% nas da rede privada. 

É possível que a baixa participação dos alunos do ensino médio esteja 

relacionada a redução da carga horária destinada a disciplina, tendo em vista a 

preparação para processos seletivos para cursos de nível superior(44). Estudos 

sobre fatores para não participar das aulas de educação física em escolares do 

ensino fundamental são escassos, representando uma importante lacuna de 

conhecimento. Os motivos pelos quais os alunos não participam das aulas ainda 

não estão devidamente esclarecidos. 

A lista de conteúdos a serem abordados nas aulas deve ser considerado 

nas comparações entre a participação nas aulas de educação física no Brasil 

com outros países. No Brasil, a disciplina tem como objetivo tematizar formas de 

expressão corporal em tópicos de aula, consistindo nos conteúdos: jogos, 
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esportes, ginástica, atividades rítmicas, lutas, conhecimentos sobre o corpo, 

saúde(45). A diversidade de conteúdos e métodos presentes no currículo das 

escolas brasileiras é diferente do apresentado nos currículos de países como 

Estados Unidos, Canadá e Inglaterra(46). Isso pode acarretar em uma baixa 

participação ou baixo engajamento nas aulas. Adicionalmente, não há consenso 

sobre os conteúdos a serem abordados e nem quanto aos métodos a serem 

empregados nas aulas. A UNESCO(1) apontou diretrizes para aumentar a 

qualidade das aulas de educação física: ações de políticas públicas para 

avaliação e estruturação da infraestrutura escolar, maior reconhecimento por 

parte de profissionais de outras áreas e conscientização da comunidade escolar 

sobre a importância da educação física para os escolares.  

 

2.3 Participação em aulas de educação física e estilo de vida saudável 

 

A escola é considerada como um importante espaço para a realização e 

consolidação de ações de promoção e de educação em saúde, dada a sua 

inserção e abrangência dentro das comunidades onde está alocada(15). Nesse 

sentido, tem sido recomendado que as ações sejam desenvolvidas com objetivo 

de favorecer atitudes e conhecimentos que fortaleçam as pessoas em tomadas 

de decisões favoráveis a saúde e adoção de comportamentos saudáveis durante 

o resto da vida(15). 

Em 2007, foi instituído no Brasil o Programa Saúde na Escola (PSE), que 

tem por objetivo fomentar o desenvolvimento humano saudável e as relações 

humanas construtivas e harmônicas, que promovam atitudes positivas a 

saúde(82). O PSE busca desenvolver nas escolas, um espaço de educação e 

promoção de saúde, com ações desenvolvidas nos diferentes temas ligados à 

saúde e às relações sociais como: 1) cultura de paz; 2) prevenção de doenças 

sexualmente transmissíveis, 3) condutas violentas, 4) sexualidade, 5) saúde 

bucal, 6) saúde do adolescente, 7) construção de ambientes favoráveis a saúde, 

8) práticas relacionadas a comunicação e saúde, 9) alimentação e atividade 

física(82, 83).    

Nesse contexto, em 2013, o Centro de Prevenção e Controle de Doenças 

(CDC)(10) apresentou recomendações para que nas aulas de educação física 

sejam abordados conteúdos que tenham ligação com a promoção da atividade 
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física e alimentação saudável. Adicionalmente, estes temas estão entre os mais 

frequentemente abordados em ações de promoção da atividade física e saúde 

nas escolas(84) e abordados pelos professores de educação física nas aulas. 

A inclusão de temas relacionados a saúde nos conteúdos de educação 

física não é consensual dentre as abordagens pedagógicas da educação física(5). 

Tem sido recomendado que a inclusão de temas relacionados à saúde nas aulas 

de educação física deve-se compreender alguns aspectos relevantes, a 

concepção de saúde, a estruturação metodológica do conteúdo e a cisão da área 

que proporciona a falta de comunicação nas subáreas que constituem a 

educação física(85). 

Ao longo dos anos, as perspectivas acerca do papel da educação física 

na promoção de hábitos saudáveis foram se modificando(85). Levando-se em 

consideração o conceito de saúde, que exige, cada vez mais, maior participação 

do domínio didático-pedagógico(6), percebe-se que, da tendência médica 

(higienista) até a esportivista, a promoção e educação em saúde nunca foram 

temas tratados de forma sistematizada e efetiva como objetivo da disciplina (86). 

Knuth et al.(85) aponta que isso decorre da limitação teórica de compreensão do 

tema saúde, como também apontado por Oliveira et al.(86), assim, observar essas 

limitações deve servir de impulso no sentido de propor avanços nessa temática.  

Nos últimos anos, há um relativo consenso de que a educação física deve 

auxiliar no desenvolvimento de competências que levem os alunos a agirem de 

forma independente em relação à saúde(86). Privilegiando os processos para o 

desenvolvimento de competências relevantes para a saúde, solicitando a 

tomada de decisões com relação às inter-relações funcionais entre a atividade 

física e a saúde(86). 

Nesse sentido, tem sido demonstrado que nas aulas de educação física 

são fornecidas oportunidades para que os escolares sejam ativos dentro e fora 

do ambiente escolar(78). Tem sido recomendado que pelo menos 50% do tempo 

de aula de educação física seja realizados em atividades físicas de intensidade 

moderada a vigorosa. Estudos realizados no Brasil(16, 78), Estados Unidos(87) e 

Estônia(88) demonstraram que a duração e as intensidades observadas nas aulas 

são insuficientes (89, 90) e que os escolares estão envolvidos em atividades 

sedentárias durante as aulas de educação física(16, 91, 92).   
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Diversos estudos têm procurado analisar os possíveis benefícios da 

participação em aulas de educação física sobre a prática de atividade física e 

comportamento sedentário. No Quadro 2, apresenta-se uma síntese dos estudos 

sobre a associação da participação em aulas de educação física com a prática 

de atividade física, comportamento sedentário e seus principais achados. 

A maioria dos estudos foi conduzido entre anos de 2012 e 2018 (44/53), 

com escolares do continente americano (33/53), com delineamento transversal 

(46/53), com amostra variando de 71(19) a 109.104(29) escolares, nos estudos 

transversais, e de 179(93) a 807(35) escolares nos estudos experimentais.  

Nos estudos observacionais, verificou-se que 39/48 identificaram 

associações positivas entre a participação nas aulas de educação física e maior 

nível de prática de atividade física. Dentre os que analisaram o comportamento 

sedentário, quatro apresentaram associações inversas(18, 23, 75, 88), dois(26, 94) 

associações positivas da participação nas aulas com comportamento sedentário. 

Todos os estudos de intervenção analisados (5/5)(35, 36, 93, 95, 96) encontraram 

efeitos da participação nas aulas de educação física sobre o nível de atividade 

física e três com o comportamento sedentário(71, 73, 74).   
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Quadro 2 – Síntese dos estudos que analisaram a associação da participação em aulas de educação física com a atividade física e 

o comportamento sedentário. 

Primeiro 
autor (ano de 
publicação) 

País do 
estudo 

Tamanho 
da amostra 

Sexo 
Faixa 
etária 

Tipo de 
estudo 

Principais 
variáveis 

mensuradas 
Instrumentos de medida 

Principais 
resultados 

 
Observacionais 

 

        

El-ammari 
(2017)(97) 

Marrocos 358 M 14 a 19 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário e 
participação em 
aulas de EF 
 

AF e CS: Questionário Global School-
Based Student Health Survey (GSHS) 
validado para escolares marroquinos 

Os adolescentes 
que reportaram 
frequentar aulas 
de EF por menos 
de duas vezes na 
semana foram 
mais propensos a 
ser fisicamente 
inativos (OR = 
2,53; IC95%: 
1,15-5,57) 
 

El-ammari 
(2017)(97) 

Marrocos 406 F 14 a 19 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário e 
participação em 
aulas de EF 
 

AF e CS: Questionário Global School-
Based Student Health Survey (GSHS) 
validado para adolescentes 
marroquinos 
 

Não foi observada 
associação entre 
a baixa 
participação nas 
aulas de EF e 
inatividade física 
(OR = 1,18; 
IC95%: 0,51-2,76) 
  

Sigmund 
(2014)(30) 

República 
Tcheca 

170 F 9 a 11 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário, índice 
de massa corporal 
e participação em 
aulas de EF 

AF e CS: Acelerômetro ActiTrainer, 
validado para crianças de 4 a 11 anos 
de idade 

O tempo de 
AFMV 
significativamente 
mais elevado 
entre as meninas 
com 
sobrepeso/obesid
ade e com peso 
normal (p < 0,05) 
em comparação 
com a AFMV 



28 
 

daquelas crianças 
no dia letivo sem 
aulas. A 
participação nas 
aulas elevou a 
duração da AFMV 
total comparada 
àquela durante o 
dia sem aulas de 
EF para as 
meninas com 
sobrepeso / 
obesidade (p < 
0,05; d = 0,67), 
meninas com 
peso normal (p < 
0,05; d = 0,55) 
 

Sigmund 
(2014)(30) 

República 
Tcheca 

168 M 9 a 11 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário, índice 
de massa corporal 
e participação em 
aulas de EF 

AF e CS: Acelerômetro ActiTrainer, 

validado para crianças de 4 a 11 anos 
de idade 

A participação 
nas aulas elevou 
significativamente 
a AFMV entre os 
meninos com 
sobrepeso/obesid
ade e com peso 
normal (p < 0,05) 
em comparação 
com a AFMV 
daquelas crianças 
no dia letivo sem 
aulas. A 
participação nas 
aulas elevou a 
duração da AFMV 
total comparada 
àquela durante o 
dia sem aulas de 
EF para os 
meninos com 
peso normal (p < 
0,05; d = 0,65) 
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Silva (2009)(92) Brasil 5.028 M e F 15 a 19 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário e 
participação em 
aulas de EF 

AF, CS e EF: Questionário COMPAC 
(Questionário Comportamento do 
Adolescente de Santa Catarina), 
validado para a população 

A prevalência de 
CS foi maior entre 
os estudantes que 
participavam 
apenas de uma 
aula de EF, 
quando 
comparados aos 
que 
apresentavam 
frequência maior 
de participação 
(RP = 0,73; 
IC95%: 0,56-
0,95). 
 

Silva (2017)(71) Austrália, 
África do 
Sul, Brasil, 
Canadá, 
China, 
Colômbia, 
Estados 
Unidos, 
Finlândia, 
Índia, 
Quênia, 
Portugal e 
Reino 
Unido 
 

2.678 M 9 a 11 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário, índice 
de massa corporal 
e participação em 
aulas de EF 

AF e CS: Acelerômetro Actigraph 
GT3X+  
EF:  Item do questionário Youth Risk 
Behavior Surveillance System 
(YRBSS) 

As crianças de 
países com baixo 
índice de 
desenvolvimento 
que reportaram 
participar das 
aulas de EF por 
semana tiveram 
mais chance de 
atender a 
recomendação de 
atividade física 
(OR = 1,80; 
IC95%: 1,17-
2,77).  
 

Silva (2017)(71) Austrália, 
África do 
Sul, Brasil, 
Canadá, 
China, 
Colômbia, 
Estados 
Unidos, 
Finlândia, 
Índia, 
Quênia, 

3.196 F 9 a 11 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário, índice 
de massa corporal 
e participação em 
aulas de EF 

AF e CS: Acelerômetro Actigraph 
GT3X+  
EF: Item do questionário Youth Risk 
Behavior Surveillance System 

(YRBSS) 

As crianças de 
países com baixo 
índice de 
desenvolvimento 
que reportaram 
participar das 
aulas de EF 
tiveram mais 
chances de 
atender a 
recomendação de 
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Portugal e 
Reino 
Unido 

atividade física 
(OR = 2,17; 
IC95%: 1,44-
3,27). 
 

Costa (2017)(18) Brasil 571 M e F 7 a 12 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, estado 
nutricional, 
performance 
acadêmica e 
participação em 
aulas de EF 

CS: Acelerômetro Actigraph GT3X+ As crianças que 
participaram das 
aulas de EF 
gastaram 11,8 
minutos (IC95% 
15,7; 7,9; p <0,01) 
a menos em 
atividades 
sedentárias no 
período escolar 
em comparação 
com as que 
participaram das 
aulas. 
 

Chen (2014)(98) Estados 
Unidos 

67 M e F 11,75±0,5 
anos de 
idade  

Transversal Demográficas, 
índice de massa 
corporal, nível de 
atividade física, 
comportamento 
sedentário e 
participação em 
aulas de EF 

AF e CS: Monitor braçadeira 
Sensewear MF-SW 

A AFMV e o 
tempo sedentário 
na aula 
apresentaram 
correlações 
positivas e 
significativas com 
a AFMV diária e 
tempo sedentário, 
respectivamente 
(r = 0,35, p < 
0,01; r = 0,55, p < 
0,01). 
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Mooses 
(2017)(88) 

Estônia 504 M e F 7 a 12 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
antropométricas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário e 
participação em 
aulas de EF 

AF e CS: Acelerômetro ActiGraph 
GT3X 

Nas aulas, os 
escolares 
gastaram 28,6 ± 
16,5% do tempo 
em AFMV e 29,3 
± 19,8% do tempo 
em CS. Cada 
minuto adicional 
de AFMV na aula 
de EF esteve 
associado a 1,4 
minutos diários a 
mais de AFMV. 
Nos dias com 
aulas de EF, os 
escolares tiveram 
12,8 (IC95% 10,5; 
15,0) minutos a 
mais de AFMV e 
9,7 (IC95% 16,3; 
3,1) minutos a 
menos de CS em 
comparação aos 
dias sem aulas de 
EF. 
 

Farias Júnior 
(2012)(22) 

Brasil 2.874 M e F 14 a 19 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, estado 
nutricional, 
comportamento 
sedentário e 
participação nas 
aulas de EF 

Questionário padronizado auto 
preenchível 

Os escolares que 
participaram de 
duas ou mais 
aulas de EF foram 
mais propensos a 
serem fisicamente 
ativos, sendo 
maior nos 
escolares que 
reportaram 
participar de duas 
ou mais aulas de 
EF (RP =1,17; 
IC95%: 1,02-1,34 
vs. RP = 1,24; 

IC95%: 1,12-1,37) 
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Peltzer 
(2016)(99) 

Camboja, 
Malásia, 
Filipinas e 
Vietnam 

23.036 M e F 13 a 15 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física total, 
deslocamento 
ativo, 
comportamento 
sedentário e 
participação em 
aulas de EF 
 

AF, CS e EF: Questionário Global 
School-Based Student Health Survey 
(GSHS), validado na população de 
estudo. 

Por meio da 
regressão 
logística foi 
possível observar 
que a participação 
nas aulas de EF 
foram fatores 
protetores para a 
inatividade física 
(OR = 0,28; 
IC95% 0,17-0,45). 
 

Tassitano 
(2010)(74) 

Brasil 4.210 M e F 14 a 19 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
tempo de prática 
de atividade 
física, 
participação nas 
aulas de EF 

AF, CS e EF: Questionário Global 
School-Based Student Health Survey 
(GSHS), validado. 

A regressão 
logística 
apresentou 
associação 
significante entre 
a participação em 
duas ou mais 
aulas de EF e a 
atividade física 
(OR = 1,27; 
IC95%: 1,06-
1,53). 
 

Dauenhauer 
(2011)(19) 

Estados 
Unidos 

71 M e F 8 a 11 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
participação nas 
aulas de EF e 
nível de atividade 
física 

AF: Pedômetro Omrom HJ-112. O teste t 
independente 
indicou que os 
alunos que 
tiveram aulas de 
EF por 60 minutos 
apresentaram um 
nível de atividade 
física maior que 
nos dias com 
aulas de 30 
minutos. 
 

Lima (2018)(68) Brasil 1.103 M e F 14 a 19 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
tempo de prática 
de atividade 
física, tempo de 

AF: Versão brasileira do questionário 
Youth Risk Behavior Surveillance 
System (YRBSS) 

Na análise por 
meio de 
regressão de 
Poisson a 
participação nas 
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tela, uso de 
cigarro e álcool e 
participação nas 
aulas de EF 

EF: COMPAC (Questionário 
Comportamento do Adolescente de 
Santa Catarina) 

aulas de EF não 
se associou com 
a atividade física 
(p = 0,16 na 
análise bruta e 
igual a 0,17 na 
análise ajustada 
por sexo, termo 
de interação entre 
sexo e idade, 
renda familiar e 
horas de sono). 
 

Rezende 
(2014)(100) 

Brasil 109.104 M e F 13 a 16 
anos de 
idade  

Transversal  Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física e 
participação nas 
aulas de EF 

EF e AF: Questionário baseado no 
Global School-Based Student Health 
Survey (GSHS) e no Youth Risk 
Behavior Surveillance System 
(YRBSS) 

Regressão de 
Poisson ajustada 
demonstrou 
associação 
positiva entre a 
participação nas 
aulas de EF e 
atendimento a 
recomendação de 
300 minutos de 
atividade física e 
deslocamento 
ativo por pelo 
menos um dia na 
semana. 
 

Reznik 
(2013)(101) 

Estados 
Unidos 

916 M e F 5,98±0,66 
anos de 
idade  

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, índice de 
massa corporal e 
participação em 
aulas de EF 

AF: Pedômetro Yamax Digi-Walker SW 
200 

A análise 
multivariável 
usando modelos 
hierárquicos 
revelou a 
participação na 
aula de EF como 
preditora 
independente da 
AF do escolares 
(estimativa 442,6; 
p < 0,001). 
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Alderman 
(2012)(102) 

Estados 
Unidos 

279 M e F 11,8±0,66 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, índice de 
massa corporal e 
participação em 
aulas de EF 

AF: Pedômetro Walk4Life LS252 
 

Por meio da 
ANOVA foi 
possível observar 
diferenças 
estatísticas entre 
o nível de 
atividade física 
dos estudantes 
nos dias com e 
sem a presença 
de aulas de EF, 
sendo maior o 
nível de atividade 
física nos dias 
com aulas de EF.  
F (1, 277) = 5,42, 
p < 0,05, ES = 
0,76. As aulas de 
EF contribuíram 
com 15%, 10,9% 
e 6,4% do total 
diário de AF entre 
os alunos menos, 
moderados e 
mais ativos, 
respectivamente. 
 

Bergamann 
(2013)(103) 

Brasil 1.455 M e F 10 a 17 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, índice de 
massa corporal e 
participação em 
aulas de EF 

AF: Physical Activity Questionnaire for 
Older Children and Adolescents 
adaptado e validado para brasileiros 

A Regressão 
Logística Binária 
demonstrou que 
os escolares que 
reportaram 
participar das 
aulas de EF foram 
mais propensos a 
ser ativos (OR = 
2,02; IC95%: 
1,05-3,89). 
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Bezerra  
(2016)(17) 

Brasil 1.690 (2006) 
e 2.525 
(2011) 

M 14 a 19 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física no lazer, 
tempo de tela e 
participação em 
aulas de EF 

AF e EF: Questionário Global School-
Based Student Health Survey (GSHS) 

Para os escolares 
de sexo 
masculino tanto 
em 2006 (OR = 
1,16; IC95%: 
1,09-1,24) como 
em 2011 (OR = 
1,12; IC95%: 
1,05-1,20) a 
participação em 
ao menos uma 
aula de EF por 
semana 
aumentou as 
chances dos 
escolares serem 
ativos. Nesse 
mesmo grupo foi 
observado que 
duas ou mais 
aulas de EF por 
semana 
aumentou a 
magnitude das 
chances dos 
escolares serem 
ativos (OR = 1,26; 
IC95%: 1,20-1,33) 
com em 2011 (OR 
= 1,17; IC95%: 
1,11-1,26). 



36 
 

Bezerra  
(2016)(17) 

Brasil 2.517 (2006) 
e 3.739 
(2011) 

F 14 a 19 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física no lazer, 
tempo de tela e 
participação em 
aulas de EF 

AF e EF: Questionário Global School-
Based Student Health Survey (GSHS) 

Para os escolares 
de sexo feminino 
tanto em 2006 
(OR = 1,29; 
IC95%: 1,16-1,45 
) com em 2011 
(OR: 1,17; IC95%: 
1,06-1,28) a 
participação em 
ao menos uma 
aula de EF por 
semana 
aumentou as 
chances dos 
escolares serem 
ativos. Nesse 
mesmo grupo foi 
observado que 
duas ou mais 
aulas de EF por 
semana 
aumentou a 
magnitude das 
chances de os 
escolares serem 
fisicamente 
ativos.(2006 – OR 
= 1,55; IC95%: 
1,40-1,71) (2011 
– OR = 1,38; 
IC95%: 1,25-
1,52). 
 

Calahorro-
Canada 
(2017)(104) 

Espanha 150 M e F 8 a 19 
anos de 
idade  

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, índice de 
massa corporal e 
participação em 
aulas de EF 

AF: Acelerômetro Actigraph GT3x A AFMV foi 
significativamente 
maior nos dias 
com aulas de EF 
do que nos dias 
sem para ambos 
os grupos 
capacidade 
aeróbica não 
saudável (50,0 vs 
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42,7 min/dia; p ≤ 
0,05) e 
capacidade 
aeróbica saudável 
(56,9 vs 49,4 
min/dia; p ≤ 0,05). 
Embora menos 
ativos durante as 
aulas, os 
estudantes com 
menor 
capacidade 
cardiorrespiratória 
acumularam mais 
AFMV (50 min/dia 
vs. 42,7 min/dia p 
≤ 0,05) e AF total 
(155,9 min/dia vs. 
138 min/dia p ≤ 
0,05) nos dias de 
aulas de EF do 
que dias sem 
aulas. 
 

Ceschini 
(2009)(73) 

Brasil 3.845 M e F 14 a 19 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física e 
participação em 
aulas de EF 

AF: International Physical Activity 
Questionnaire (IPAQ), validado para 
escolares brasileiros 

Os escolares que 
reportaram não 
participar de aulas 
de EF tiveram 
mais chances de 
serem inativos 
quando 
comparados aso 
que reportaram 
participar (OR: 
1,39; IC95%: 
1,29-1,53 p 
<0,001). 
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Cheah 
(2015)(105) 

Malásia 2.991 M e F 16 e 17 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
performance 
acadêmica, 
participação em 
aulas de EF 

AF e EF: Questionário baseado no 
Global School-Based Student Health 
Survey (GSHS) e no Youth Risk 
Behavior Surveillance System 
(YRBSS), validado 

O estudo 
observou que um 
dia de aulas de 
EF aumenta o 
tempo gasto em 
atividade física 
em 0,200 
(incondicional) e 
0,151 
(condicional) dias. 
A probabilidade 
de participar de 
atividade física 
também aumenta 
em 2,2% quando 
o tempo gasto no 
ensino presencial 
aumenta em um 
dia. 
 

Martins 
(2015)(26) 

Brasil 964 M e F 14 a 20 
nos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, tempo de 
tela e participação 
nas aulas de EF 

Questionário elaborado para o estudo Maior proporção 
de escolares que 
referiram passar 
mais de três 
horas em frente à 
TV  entre os 
escolares que 
participavam das 
aulas de EF 
(56,4% vs. 49,3% 
p< 0,05). 
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Mayorga-Vega 
(2018)(106) 

Espanha 158 M e F 13 a 16 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário, índice 
de massa corporal 
e nível de 
atividade física 

AF e CS: Acelerômetro Actigraph 
GT3X 

Utilizando a 
ANOVA para 
medidas repetidas 
foi possível 
observar que nos 
dias com aulas de 
EF a proporção 
do tempo 
dispendido em 
atividade físicas 
moderadas a 
vigorosa dos 
escolares foi 
maior do que nos 
dias sem aulas de 
EF (8,05 ± 3,25 
vs. 6,10 ± 2,47 p 
< 0,001). 
 

Meyer (2013)(27) Suíça 676 M e F 6,9±0,5 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, índice de 
massa corporal, 
participação nas 
aulas de EF 
 

AF: Acelerômetro Actigraph GT1M As crianças 
acumularam mais 
tempo em AFMV 
nos dias com 
aulas de EF do 
quem em dias 
sem aula (16,1 ± 
29,0 min; p < 
0,001). 
 

Duan (2015)(20) China 1793 M e F 12 a 15 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, tempo de 
tela e participação 
nas aulas de EF 

AF: Questionário adaptado do China 
Health and Nutrition Survey 
EF: Students Attitudes toward Physical 
Education Scale 

Para os escolares 
foi observado que 
a cada aumento 
das atitudes em 
relação a 
participação nas 
aulas de EF  foi 
associado a 
maiores chances 
de dispender mais 
de uma hora em 
atividade física 
moderada a 
vigorosa. 
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Duncan 
(2017)(107) 

EstadosUn
idos 

353 F 10 a 14 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
participação em 
aulas de EF 

AF: Acelerômetro Actigraph GT3x+ 
para as adolescentes com menos de 
12 anos e questionário Youth Risk 
Behavior Surveillance System 
(YRBSS) para adolescentes com mais 
de 12 anos de idade.  
EF: Questionário Youth Risk Behavior 
Surveillance System (YRBSS) 

Associação 
positiva entre o 
tempo de em 
aulas de EF e 
maiores níveis de 
atividade física (β: 
0,129; p < 0,01). 
O aproveitamento 
das aulas de EF 
apresentou 
correlação 
positiva com 
atividade física no 
recreio (r = 0,273 
p < 0,001) para 
escolares 
afrodescendentes 
e Latinas, e 
correlação 
positiva com 
deslocamento 
ativo para todas 
as escolares (r = 
0,112 p < 0,05). 
 

Herman 
(2015)(23) 

Canadá 534 M e F 8 a 10 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
comportamento 
sedentário, estado 
nutricional, 
aptidão física e 
participação em 
aulas de EF 

CS e AF: Acelerômetro Actigraph e 

questionário para mensurar o tempo de 
tela adaptado do Canadian Sedentary 
Behaviour Guidelines e para mensurar 
a atividade física um recordatório de 7 
dias modificado para refletir as 
necessidades de atividade dos 
escolares canadenses 
 

Os escolares que 
reportaram 
participar das 
aulas de EF 
menos de duas 
vezes por semana 
foram mais 
propensos a estar 
no maior tercil de 
tempo em 
comportamento 
sedentário (OR: 
2,40; IC95%: 
1,41-4,10 p < 
0,001). 
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Hiland (2011)(24) Inglaterra 299 M e F 12 a 14 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
antropométricas, 
nível de atividade 
física, 
participação nas 
aulas de EF 

AF: Questionário Physical Activity 
Questionnaire (PAQ-C) e acelerômetro 
GT1M Actigraph 
EF: Physical Education Predisposition 
Scale (PEPS) 
 

Associação 
positiva entre a 
percepção de 
competência na 
aula e atividade 
física moderada a 
vigorosa (β: 0,13; 
IC95%: 0,01-0,25, 
p < 0,05). 
 

Hobin (2010)(108) Canadá 2,379 M e F NA Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
participação nas 
aulas de EF 

AF: Questionário SHAPES Physical 
Activity Module, nível de 
reprodutibilidade de r = 0,44 p < 0,01 
EF: Recordatório de 7 dias  

Os escolares que 
reportaram 
participar de duas 
ou mais aulas de 
EF por semana 
foram mais 
propensos a ter 
maiores níveis de 
atividade física 
(OR = 1,86; 
IC95%: 1,43-
2,40). 
 

Hobin (2010)(108) Canadá 1,253 F NA Transversal Demográficas e 
socioeconômicas, 
nível de atividade 
física, 
participação nas 
aulas de EF 

AF: Questionário SHAPES Physical 
Activity Module, nível de 
reprodutibilidade de r = 0,44 p < 0,01 
EF: Recordatório de 7 dias  

 

 

 

 

 

  

As escolares que 
reportaram 
participar de duas 
ou mais aulas de 
EF por semana 
foram mais 
propensos a ser 
mais 
intensamente 
ativas do que as 
que participam de 
menos aulas (OR 
= 2,12; IC95%: 
1,17-3,05). 
 

Silva (2014)(109) Brasil 1372 F 13 a 18 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, tempo 
sedentário e 

AF e EF: The Physical Activity 
Questionnaire for Children And 
Adolescent traduzido e adaptado para 
crianças e escolares brasileiros  
 

Nas escolares do 
sexo feminino, 
não participar das 
aulas de EF se 
mostrou um fator 
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participação nas 
aulas de EF 

de chance de ter 
baixo nível de 
atividade física 
(RP = 1,05; 
IC95%: 1,02-
1,07). 
 

Silva (2014)(109) Brasil 833 M 13 a 18 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, tempo 
sedentário e 
participação nas 
aulas de EF 

AF e EF: The Physical Activity 
Questionnaire for Children And 
Adolescent traduzido e adaptado para 
crianças e escolares brasileiros  
 

Não foi observada 
significância 
estatística para 
Razão de 
Prevalência entre 
a não participação 
nas aulas de EF e 
propensão a 
baixos níveis de 
atividade física. 
 

Loprinzi 
(2018)(25) 

Estados 
Unidos 

459 M e F 12 a 15 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, índice de 
massa corporal e 
participação em 
aulas de EF 

AF e EF: Questionário Associação 
positiva da 
participação em 
aulas de EF com 
número de dias 
ativos em pelo 
menos 60 minutos 
(β: 1,02; IC95%: 
0,62-1,43). 
 

Amornsriwatana
kul (2017)(110) 

Tailândia 13.255 M e F 6 a 17 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, índice de 
massa corporal, 
tempo de tela e 
participação em 
aulas de EF 

AF e EF: Thailand Physical Activity 
Children Survey – Student 
Questionnaire (TPACS-SQ) 

Não foram 
observadas 
associações 
significativas 
entre a 
participação nas 
aulas de EF com 
o atendimento a 
recomendação de 
atividade física. 
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Marttinen 
(2018)(111) 

Estados 
Unidos 

221 M e F 11,9±0,9 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física e 
participação em 
aulas de EF 

AF: Pedômetro NL-2000 Os escolares 
foram mais ativos 
fisicamente nos 
dias com aulas de 
EF do que nos 
dias de fim de 
semana (Δ média 
= 2.150 passos; p 
< 0,01). 
 

Morgan 
(2007)(112) 

Estados 
Unidos 

484 M e F 9,5±1,6 
anos de 
idade 

Transversal  Demográficas, 
nível de atividade 
física e 
participação em 
aulas de EF 

AF: Pedômetro Walk4Life LS2500 Nos dias com 
aulas de EF os 
escolares 
acumularam mais 
passos do que 
nos outros dias 
sem aulas (Δ = 
0,95; p < 0,001). 
 

Naiman 
(2015)(113) 

Canadá 2.449 M e F NA Transversal Demográficas, 
antropométricas, 
nível de atividade 
física e 
participação em 
aulas de EF 

AF e EF: Questionário SHAPES-PAM 
que apresentou índice Kappa de 0,58 e 
r = 0,44 para a AF 

O número de 
aulas de EF 
fornecidas na 
semana anterior a 
coleta foi 
associado a 
maiores 
probabilidades de 
os estudantes 
serem altamente 
ativos em 
comparação com 
os minimamente 
ativos (OR = 1,14 
IC95%: 1,05-
1,24). 
 

Nakamura 
(2013)(28) 

Brasil 467 M e F 14 a 17 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
índice de massa 
corporal, nível de 
atividade física e 
participação em 
aulas de EF 

EF e AF: Physical Activity 
Questionnaire – Children, com valores 
de consistência interna entre 0,79 e 
0,89 e confiabilidade teste-reteste 
entre 0,75 e 0,82, validade de r = 0,39 
com a medida do acelerômetro Caltrac 
 

Os meninos que 
não participavam 
das aulas de EF 
(OR = 0,27; IC 
95%: 0,13-0,57) 
tiveram menor 
prevalência de 



44 
 

atividade física 
total do que os 
estudantes que 
frequentaram as 
aulas de EF. 
 

Pate (2007)(52) Estados 
Unidos 

5.444 F 13 a 18 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
índice de massa 
corporal, nível de 
atividade física e 
participação em 
aulas de EF 

AF: Recordatório 3-Day Physical 
Activity Recall 

Tempo médio 
dispendido em 
atividade física de 
intensidade 
vigorosa 
significativamente 
maior nas 
escolares que 
frequentavam as 
aulas de EF (OR 
= 1,17; IC95%: 
1,02-1,34). 
 

Chen (2014)(94) Estados 
Unidos 

293 M e F 9,4±0,9 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
motivação, 
interesse nas 
aulas de EF e 
atividade física 

AF: Recordatório 3-Day Physical 
Activity Recall 

Associação 
positiva da 
participação em 
aulas de EF com 
o tempo de 
atividade física 
total. 
 

Hobin (2012)(114) Canadá 22.117 M e F 9 a 12 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física e 
participação em 
aulas de EF 

AF e AF: Questionário 
 

Associação 
positiva da 
participação em 
aulas de EF com 
a AFMV (OR = 
1,17; IC95%: 
1,02-1,34). 
 

Kirkham-King 
(2017)(115) 

Estados 
Unidos 

281 M e F NA Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, estrutura 
para aulas 

AF: Acelerômetro Actigraph GT1M   
EF: Questionário 

Associação 
positiva da 
participação em 
aulas de EF com 
número de dias 
ativos em pelo 
menos 60 
minutos. 
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Woods 
(2012)(116) 

Irã 4122 M e F 13 a 16 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física, 
engajamento e 
participação nas 
aulas de EF 

AF: Questionário validado em 
escolares de mesma faixa etária 
EF: Questão sobre número de dias de 
aula por semana e escala FIPE 
(Factors Influencing Enjoyment of 
Physical Education Enjoyment scale) 
 

Associação 
positiva da 
participação em 
aulas de EF com 
a AFMV. 

Vale (2011)(117) Portugal 193 M e F 3 a 5 
anos de 
idade 

Transversal Demográficas, 
nível de atividade 
física e 
participação em 
aulas de EF 

AF: Acelerômetro Actigraph GT1M  Associação 
positiva da 
participação em 
aulas de EF com 
número de dias 
ativos em pelo 
menos 60 
minutos. 
 

Yli-Piipari 
(2013)(34) 

Grécia 812 M e F 12 e 13 
anos de 
idade 

Longitudinal Demográficas, 
índice de massa 
corporal, nível de 
atividade física e 
participação em 
aulas de EF 

AF e EF: Questionário  A análise de 
crescimento 
latente mostrou 
uma relação 
positiva e 
significativa entre 
as trajetórias de 
crescimento da 
participação nas 
tarefas da aula de 
EF e participação 
em atividade 
física (r = 0,49 p< 
0,05). 
 

Telford 
(2016)(33) 

Austrália 555 M e F 8 anos de 
idade na 
linha de 
base e 12 
anos de 
idade na 
última 
avaliação 

Longitudinal Demográficas, 
composição 
corporal, nível de 
atividade física, 
coordenação 
óculo-manual e 
participação em 
aulas de EF 

AF: A atividade física foi medida com 
pedômetros (Walk 4 Life, Plainfield, IL, 
EUA) durante sete dias consecutivos. 
EF: Questionário sobre competência 
percebida na aula, com níveis de 
validade de alfa de Conbrach > 0,70 
nas duas avaliações 
 

Maior percepção 
de competência 
nas aulas de EF 
se associou a 
maior nível de 
atividade física. 
(SE = p < 0,001). 
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INTERVENÇÕES 
        

Primeiro autor 
(ano de 

publicação) 

Local do 
estudo 

Tamanho da 
amostra 
(grupo 
controle e 
intervenção) 

Sexo Faixa 
etária 

Tipo de 
estudo 

Desenho da 
intervenção 

Instrumentos de medida Principais 
resultados 

         
Cunha (2016)(93) Brasil 179 crianças 

que 
frequentavam 
1º e 2º anos 
de oito 
escolas (Três 
expostas e 
cinco não 
expostas a 
intervenção) 

90 M; 89 F Mediana 
de 7,3 
anos de 
idade. 
53,5% 
das 
crianças 
com < 7,3 
anos de 
idade no 
grupo 
intervenç
ão e 
49,3% no 
grupo 
controle. 

Ensaio 
educacional 
randomizado 
controlado 

A intervenção 
consistiu em um 
curso de 
atualização em 
nutrição e 
atividade física de 
30 horas, sendo 
12 horas 
dedicadas a 
atividade física e 
18 horas 
dedicadas ao 
conteúdo 
nutricional e 
realização de 
aulas de EF para 
os professores 
focando em 
estratégias para 
manter os alunos 
em movimento 
durante maior 
parte do tempo 
 

Observação direta, gravada por uma 
câmera VHS durante as aulas de EF; 
os dados de 78 aulas de EF foram 
analisados pelo Sistema de 
Observação de Tempo de Instrução de 
Fitness – SOFIT 

Após a 
intervenção, os 
resultados 
mostraram um 
aumento 
significativo no 
nível de atividade 
física atividades 
vigorosas (p 
<0,001). 
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Gallotta 
(2016)(95) 

Itália 230 de três 
escolas 
primárias na 
área rural(do 
3º ao 5º ano) 
de Roma 

130 M; 100 
F 

Crianças 
de 8 e 11 
anos de 
idade 

Ensaio 
randomizado 
controlado 

A intervenção 
consistiu na 
implementação 
combinada de 5 
meses de aulas 
de EF e 
intervenção 
nutricional para 
alterações na 
composição 
corporal, nível de 
atividade física, 
tempo sedentário 
e hábitos 
alimentares 

O nível de AF pré e pós-intervenção foi 
avaliado pela versão italiana do 
Questionário de atividade física para 
Crianças mais velhas (PAQ-C) um 
instrumento recordatório de 7 dias, 
autoadministrado. O tempo em CS pré 
e pós-intervenção foi mensurado por 
entrevista com os pais 

O nível semanal 
de AF aumentou 
significativamente 
após a 
intervenção em 
ambos os grupos 
experimentais. O 
tempo sedentário 
diminuiu 
significativamente 
após o período de 
intervenção 
(565,70 ± 252,93 
vs. 492,10 ± 
230,97 min / 
semana, p  < 
0,001). Além 
disso, crianças 
obesas eram mais 
sedentárias do 
que crianças com 
baixo teor de 
gordura e gordura 
normal. As 
crianças 
mudaram 
significativamente 
o consumo de 
alguns alimentos 
específicos após 
a intervenção. 
 

Telford 
(2016)(96) 

Austrália 853 escolares 
de 29 escolas 
australianas 
(13 
intervenção e 
16 controles) 

410 M; 397 
F 

Crianças 
de 8 anos 
de idade 
acompan
hadas 
durante 4 
anos 

Ensaio 
randomizado 
controlado 

A intervenção 
consistiu de duas 
aulas (45 minutos 
de duração) de 
EF por semana, 
ministrada por 
especialistas da 
área de EF 
durante quatro 
anos 

AF: foi avaliada por pedometro 
Walk4Life no pré e pós, e por 
acelerometro Actigraph GT1M nos 
últimos dois anos de estudo, dados 
coletados referentes a sete dias de uso 
de cada instrumento. 
CS: acelerometro Actigraph GT1M nos 
últimos dois anos de estudo 

A intervenção não 
foi efetiva em 
aumentar o tempo 
de AFMV de 
modo que os 
escolares 
alcançassem a 
recomendação de 
60 minutos diários 
de AFMV tanto 
para escolares do 
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sexo masculino 
(OR = 1,08; 
IC95%: 0,8 - 
1,44)e do sexo 
feminino (OR = 
0,80; IC95%: 0,54 
- 1,2). Para os 
escolares do sexo 
masculino 
observou-se 
menor média de 
tempo em CS no 
grupo intervenção 
(402 minutos; 
IC95%: 391-414 
vs. 382 minutos; 
373-393 p < 
0,001) 
 

Brusseau 
(2016)(35) 

Estados 
Unidos 

1460 
escolares de 
3 escolas 
Norte 
Americanas 
(533 
utilizaram 
acelerômetro) 

730 M e 
730 F 
(256 M e 
277 F 
utilizaram 
acelerômet
ro) 

Crianças 
de 8 ± 1,8 
anos de 
idade 
acompan
hadas 
durante 
12 
semanas 

Intervenção 
pré e pós 

A intervenção 
consistiu de 
promover 
treinamentos e 
assistência aos 
professores para 
melhoria das 
aulas de EF e 
recreio ativo e 
qualificação as 
aulas para 
promoção da AF 
 

AF: Acelerômetro ActiGraph wGT3X-
BT  

Aumento 
significante no 
tempo médio de 
AFMV (Diferença 
média: 4,9 
minutos; p < 
0,001) 
 

Burns (2015)(36) Estados 
Unidos 

327 escolares 
de 4 escolas 

165 M e 
162 F 

Crianças 
com 9,6 ± 
1,7 anos 
de idade 
na linha 
de base 

Intervenção 
pré e pós 

A intervenção 
consistiu de 
promover 
treinamentos aos 
professores para 
melhoria das 
aulas de EF 

AF: NL-1000 pedômetro  Os resultados da 
ANOVA indicam 
aumento 
significativo no 
número de 
passos dos 
escolares (Δ = 
1132, p < 0,05) 

EF: educação física; AF: Atividade Física; AFMV: Atividade Física Moderada a Vigorosa; CS: Comportamento Sedentário; ES: Erro Padrão; M: Sexo Masculino; F: Sexo 
Feminino; NA: Não Apresentado; AEE: Análise por Equações Estruturais. 
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Apesar das evidências apresentadas no Quadro 2, demonstrando que a 

participação em aulas de educação física está associada à adoção de 

comportamentos saudáveis, ainda há diversas lacunas de conhecimento sobre 

esse tema. Poucos estudos investigaram a associação da participação nas aulas 

com o comportamento sedentário e o consumo alimentar. Apenas dois 

estudos(29, 30) observacionais de delineamento longitudinal foram encontrados, 

sendo apenas um com período de seguimento maior que dois anos. É possível 

que o curto tempo de exposição às aulas possa influenciar nas associações. 

Ainda, estes estudos só consideraram a atividade física como desfecho, e 

incluíram no tempo de atividade física o período exposto nas aulas de educação 

física. Esta tomada de decisão limita as inferências sobre os efeitos das aulas 

sobre o tempo de atividade física total fora do contexto de aula.    

Adicionalmente, o baixo número de estudos longitudinais que analisem os 

desfechos utilizando métodos objetivos de mensuração (acelerômetros) e que 

desconsiderem o tempo dispendido durante as aulas são importantes agendas 

de pesquisa. 

As proposições de pesquisadores e agências nacionais e internacionais 

convergem no sentido que a educação física deve auxiliar no desenvolvimento 

de competências que levem os alunos a serem independentes em relação às 

tomadas de decisão em ações ligadas a adoção de um estilo de vida saudável(6, 

9). Deste modo, privilegiando os processos para o desenvolvimento de 

competências relevantes para a saúde, solicitando a tomada de decisões com 

relação às inter-relações funcionais entre a atividade física e a saúde(86). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



50 
 

 CAPÍTULO III 

 

3. MÉTODOS 

 

3.1. Caracterização do estudo 

 

Trata-se de um estudo longitudinal observacional desenvolvido a partir da 

análise de dados coletados no Estudo LONCAAFS – Estudo Longitudinal sobre 

Comportamento Sedentário, Atividade Física, Hábitos Alimentares e Saúde de 

Adolescentes. O acompanhamento foi realizado de 2014 a 2017, com coleta de 

dados a cada ano – Figura 1. O Estudo LONCAAFS teve por objetivo analisar a 

inter-relação entre comportamento sedentário, atividade física, hábitos 

alimentares, qualidade de vida, indicadores de saúde em adolescentes de 10 a 

14 anos de idade.  

 

 

Figura 1 – Duração e anos com coleta de dados no Estudo LONCAAFS 

 

3.2. População  

  

A população alvo do estudo foi composta por adolescentes (de ambos os 

sexos, que tinham de 10 a 14 anos de idade em 2014) matriculados nos sextos 

anos do ensino fundamental II, de escolas municipais e estaduais, do município 

de João Pessoa (PB). Com base nos dados disponibilizados pela Secretaria de 

Duração do Estudo LONCAAFS 

Anos com coleta de dados nas escolas 

Início   Final do 

estudo 

2014 2015 2017 2016 
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Estado da Educação e Cultura da Paraíba – SEEC-PB, em 2011 haviam 65.734 

alunos matriculados em 184 escolas públicas (93 estaduais e 91 municipais) com 

ensino fundamental em João Pessoa. Desse total, 9.520 adolescentes (14,5%) 

estavam em turmas dos sextos anos, distribuídos em 128 escolas, sendo 59 

estaduais e 69 municipais.  

Para cálculo de tamanho da amostra foram considerados os seguintes 

parâmetros: tamanho da população de referência igual a 9.520 adolescentes; 

prevalência do desfecho de 50% (permite alcançar o maior tamanho de amostra 

para um mesmo erro máximo aceitável, em pontos percentuais); intervalo de 

confiança de 95%; erro máximo aceitável de quatro pontos percentuais; efeito de 

desenho (deff) igual a dois; e acréscimo de 40% para compensar possíveis 

perdas e recusas. Isso resultou em uma amostra de 1.582 adolescentes.  

 

3.3. Seleção da amostra  

 

A seleção da amostra foi por conglomerados em estágio único: seleção 

sistemática de 28 escolas, sendo 14 estaduais e 14 municipais, distribuídas 

proporcionalmente por região geográfica (norte, sul, leste e oeste) e pelo número 

de escolares matriculados nos sextos anos. Nas escolas selecionadas, todos os 

escolares dos sextos anos foram convidados. 

Este estudo analisou dados de uma subamostra de adolescentes que 

utilizou acelerômetros. Para a seleção da subamostra, foram selecionadas de 

forma aleatória 17 escolas, dentre as 28 que faziam parte da amostra (7 

estaduais e 10 municipais), distribuídas proporcionalmente de acordo com a 

região geográfica (norte, sul, leste e oeste) e o número de alunos matriculados. 

Uma subamostra foi selecionada para o uso de acelerômetros, devido ao 

número de equipamentos disponíveis (n = 62 acelerômetros), a quantidade de 

membros na equipe de coleta de dados, o período de tempo disponível para 

realização da coleta (fevereiro a junho e agosto a dezembro) e os recursos 

financeiros disponíveis. Dados sobre o número de adolescentes com dados 

coletados em cada ano estão descritos na Figura 2. 
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*Número de adolescentes com dados coletados. 
 

Figura 2 – Número de adolescentes com dados coletados por ano e suas respectivas 

perdas, recusas e exclusões. 

 

 

Convidados a utilizar acelerômetro 

n = 1.039 adolescentes 

2014 

n = 844 adolescentes 

2015 

n = 601 adolescentes 

2016 

n = 414 adolescentes 

2017 

n = 232 adolescentes 

Recusas: n = 66 

Recusas Acelerômetro: n = 98  
Exclusão: n = 35  

   - 27 fora da faixa etária de interesse 

   - 4 sem dados completos de entrevista 

   - 3 portadores de deficiência 

   - 1 gestante 

Recusas: n = 31 

Perdas: n = 202  
  - 50 Mudaram de cidade/escola 

  -  2 Problemas de download nos dados 
do acelerômetro 

  - 33 Não localizados por meio de 
ligações telefônicas 

  - 30 Sem dados completos 

  - 48 Faltaram à entrevista 

  - 49 Não atingiram os critérios da 
redução de dados de 
acelerômetro 

Recusas: n = 40 

Perdas: n = 147 

  - 67 Mudaram de cidade/escola 

  - 21 Faltaram à entrevista 

  - 44 Não localizados por meio de 
ligações telefônicas 

  - 15 Sem dados completos 

  - 51 Não atingiram os critérios da 
redução de dados de 
acelerômetro 

Recusas: n = 27 

Perdas: n = 155  
  - 28 Mudaram de cidade/escola 

  - 33 Faltaram à entrevista 

  - 22 Não localizado por meio de 
ligações telefônicas 

  - 25 Sem dados completos 

  - 37 Não atingiram os critérios da 
redução de dados de 
acelerômetro 

Amostra final do estudo 

n = 197 adolescentes 

Exclusões: n = 35 
  - 35 não atingiram os critérios da 

redução de dados de 
acelerômetro 
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3.4. Implementação do estudo 

 

A realização do estudo LONCAAFS contou com anuência das secretarias 

de educação a nível municipal e estadual, e o projeto foi aprovado pelo Comitê 

de Ética de Pesquisas com Seres Humanos do Centro de Ciências da Saúde da 

Universidade Federal da Paraíba sob protocolo 0240/13. 

 Inicialmente, a equipe do LONCAAFS visitou as escolas e informou a(o) 

gestor(a) sobre o objetivo da pesquisa e os procedimentos que seriam adotados 

na coleta (aplicação de questionário, realização de medidas antropométricas e 

hemodinâmicas, realização de coleta sanguínea e entrega de acelerômetros). 

Foram entregues os seguintes documentos: cópia do ofício para solicitar 

autorização para a realização do estudo (Apêndice 2); carta de anuência da 

Secretaria Estadual da Educação (Anexo 1) e da Secretaria Municipal de 

Educação (Anexo 2) para realização do Estudo LONCAAFS; e a Certidão de 

Aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa com Seres Humanos (Anexo 3). 

 Em seguida, membros da equipe LONCAAFS visitaram as turmas dos 

sextos anos para apresentar os objetivos, descrever os procedimentos de coleta 

de dados e convidar os escolares para participar do estudo. Os adolescentes 

receberam Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) – Apêndice 3. 

Foram realizadas ao menos duas visitas em cada escola para recolha do TCLE. 

Após as visitas para a recolha do TCLE, foi agendada a data de coleta de dados 

em cada escola. 

  

   3.5. Coleta de dados 

 

 A coleta de dados da linha de base foi realizada nos meses de fevereiro 

a junho e de agosto a novembro de 2014, as demais coletas (2015, 2016 e 2017) 

foram realizadas no mesmo período (fevereiro a junho e de agosto a novembro) 

a cada ano e em cada escola. As reavaliações repetiram a mesmo período do 

ano da coleta da linha de base. As coletas foram conduzidas por alunos de pós-

graduação, graduação e profissionais das áreas de Educação Física e Nutrição 

previamente e periodicamente treinados, que seguiram protocolos uniformes de 

coleta. 
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Na coleta de dados foi realizada a aplicação de questionário (Apêndice 2), 

por meio de entrevista “face a face”, com tempo médio de aplicação de 20 

minutos por adolescente, medidas hemodinâmicas e antropométricas e entrega 

de acelerômetros. O questionário foi composto pelos seguintes módulos: Módulo 

I – Informações sociodemográficas; Módulo II – Avaliação do sono e saúde; 

Módulo III – Uso de cigarro e álcool; Módulo IV – Atividade física; Módulo V – 

Fatores psicossociais da atividade física (apoio social e autoeficácia); Módulo VI 

– Qualidade de vida relacionada à saúde; Módulo VII – Comportamentos 

sedentários; Módulo VIII – Avaliação do ambiente; Módulo IX – Registro das 

medidas antropométricas, hemodinâmicas e uso de medicamentos; Módulo X – 

Recordatório alimentar de 24 horas. 

 

   3.6. Variáveis em estudo 

   

Para realização do presente estudo foram utilizadas as variáveis 

sociodemográficas (Módulo I), participação em aulas de educação física (Módulo 

IV), medidas antropométricas e hemodinâmicas (Módulo IX) do questionário 

(Apêndice 4). 

 

   3.6.1 Variáveis sociodemográficas 

 

As variáveis sociodemográficas foram: sexo (masculino e feminino); idade 

(determinada de forma centesimal a partir da subtração entre data da coleta de 

dados e a data de nascimento); cor da pele (parda, preta, branca, amarela, 

indígena) recategorizada em “branca” e “não branca”; escolaridade da mãe 

(fundamental incompleto, fundamental completo, médio incompleto, médio 

completo, ensino superior incompleto, superior completo) recategorizada em 

“fundamental incompleto”, “fundamental completo” e “médio completo ou mais”. 

A determinação da classe econômica seguiu os critérios sugeridos pela 

Associação Brasileira de Empresas de Pesquisa – ABEP(118), que levou em 

consideração a presença de bens materiais, número de empregados 

mensalistas na residência e a escolaridade do chefe da família, agrupando os 

escolares nas classes A1, A2, B1, B2, C1, C2, D e E. Posteriormente, essas 
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classes foram recategorizadas em: classe A/B (classe mais privilegiada) e classe 

C/D/E (classe menos privilegiada). 

 

3.6.2 Participação em aulas de educação física 

 

A participação nas aulas de educação física foi avaliada pela pergunta: 

“Durante uma semana normal, em quantas aulas de educação física você 

participa?”. A escala de resposta variou de nenhuma até quatro ou mais aulas 

por semana e para fins de análise foi recategorizada em: nenhuma/uma aula 

(baixa frequência) e duas ou mais aulas de educação física. Esta categorização 

foi adotada devido ao baixo número de escolares que participaram três ou mais 

vezes por semana e à redução no número de aulas de educação física para os 

escolares da rede estadual (reduzido de três para duas aulas por semana a partir 

de 2015). 

 

3.6.3 Nível de atividade física e comportamento sedentário 

 

Para a medida da atividade física e do comportamento sedentário foi 

utilizado o acelerômetro Actigraph GT3X+. Os escolares foram orientados a 

utilizar o acelerômetro, fixado à cintura por meio de uma fita elástica regulável, 

durante sete dias consecutivos e por todo o dia, retirando-o apenas para realizar 

atividades aquáticas, lutas, tomar banho e dormir. Os adolescentes receberam 

um diário de uso (Apêndice 6) para registrar os horários e motivos de retirada e 

retomada do uso do aparelho.  

Para download e redução dos dados, utilizou-se o programa Actlife 6.11, 

adotando-se os seguintes critérios: epochs de 15 segundos reintegrados a 60 

segundos, tempo de não uso como 60 minutos de zeros consecutivos, ter usado 

o acelerômetro no mínimo oito horas por dia e por pelo menos por quatro dias 

(sendo pelo menos um dia de final de semana). 

Para definir o tempo em comportamento sedentário e em atividade física, 

foram utilizados os pontos de Evenson et al.(119),  validados para adolescentes 

da mesma faixa etária do presente estudo(120): comportamento sedentário ≤ 100 

counts/minuto e; atividade física moderada a vigorosa ≥ 2296 counts/minuto. 

Para fins de análise, foi utilizada a média ponderada do tempo de atividade física 
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e comportamento sedentário dos escolares dispendidos no turno oposto ao de 

aulas. Essa decisão levou em consideração que para avaliar os efeitos das aulas 

de educação física, o tempo nas atividades praticadas nas aulas não permitiria 

avaliar em que medida participar das aulas estaria associada maiores níveis de 

atividade física fora da escola. 

Devido a ausência de critério para definir do para tempo de exposição no 

horário extracurricular a estes comportamentos mensurados por acelerômetros, 

optou-se por adotar os valores de tercis do tempo de atividade física moderada 

a vigorosa e de comportamento sedentário como valor para classificação. Desse 

modo, o primeiro tercil representa os menores valores para o tempo de prática 

de atividade física e comportamento sedentário, e o terceiro tercil os maiores 

valores para a atividade física e comportamento sedentário. 

 

3.6.4 Estado nutricional 

 

O estado nutricional foi estabelecido por meio do índice de massa corporal 

(IMC = massa corporal [kg] / estatura2 [metros]). A massa corporal (em 

quilogramas) foi aferida por balança digital, com precisão de 100 gramas, e a 

estatura (em centímetros) mensurada por estadiômetro portátil. Essas medidas 

seguiram a padronização descrita por Lohman, Roche e Martorell(121). Todas as 

medidas foram realizadas em triplicata pelo mesmo avaliador e, para fins de 

análise, considerou-se o valor médio das mesmas. A classificação do IMC seguiu 

os critérios da Organização Mundial da Saúde(122): baixo peso (≤ -2 escores Z), 

peso normal (> -2 a ≤ +1 escores Z), sobrepeso (> +1 a <+2 escores Z), 

obesidade (≥ +2 escores Z). Para fins de análise, esta variável foi recategorizada 

em: com excesso de peso corporal (sobrepeso/obesidade) e sem excesso de 

peso (baixo peso/peso normal). 

 

3.7 Tabulação dos dados 

  

 Os dados foram tabulados no EpiData 3.1 e seguiram um processo de 

dupla digitação, com checagem automática de consistência das respostas. A 

ferramenta “validar dupla digitação” foi utilizada para identificar possíveis erros 
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de digitação. Todos os erros foram identificados e corrigidos conforme os valores 

originais dos questionários.  

  

3.8. Critérios de exclusão  

  

Foram excluídos das análises os escolares fora da faixa etária de 

interesse do estudo (<10 e 13> anos de idade no ano base), portadores de 

alguma deficiência física ou intelectual que impedisse a resposta a algum item 

do questionário, que não possuíam dados para uma ou mais variáveis em um ou 

mais anos de coleta, e que não tinham atendido aos critérios de redução de 

dados de acelerometria ao longo dos anos de estudo.  

Para este estudo, foram considerados como perda os escolares que não 

foram localizados nas escolas ou que estavam matriculados em escolas da rede 

privada. Com objetivo de reduzir o número de perdas, foram realizados os 

seguintes procedimentos no início de cada ano com coleta de dados: três visitas 

em cada escola, em dias diferentes, consulta aos gestores das escolas e 

ligações telefônicas para os pais/responsáveis/escolar para rastreamento dos 

escolares.  

 

3.9. Análise dos dados 

 

No presente estudo não foram adotados procedimentos de imputação de 

dados. A análise do padrão de missings (dados faltantes) foi utilizada para 

identificar possíveis diferenças nas características entre os escolares que foram 

excluídos/perdas e os que se mantiveram no estudo. Para comparar os dois 

grupos (dados faltantes e com dados completos) foi utilizado o teste Qui-

quadrado. Foram criadas variáveis dicotômicas (0 = adolescentes com dados 

completos e 1 = adolescentes com dados ausentes) que representaram os dados 

ausentes das variáveis utilizadas no estudo. Essas variáveis foram comparadas 

levando-se em consideração as características da amostra do ano base (ano 

com todos os escolares). 

Foi utilizada a regressão Logística Binária bruta para analisar se as 

características do ano base prediziam o dado faltante (missing) nas variáveis em 

estudo ao longo dos anos com coleta de dados. Valores de Odds Ratio 



58 
 

significativos, indicam que escolares com determinadas características no ano 

base, apresentaram maiores chances de apresentar dados ausentes para as 

variáveis em estudo. 

Na análise descritiva dos dados, utilizou-se a média e desvio padrão (dp), 

para as variáveis quantitativas, e a distribuição de frequência e o intervalo de 

confiança de 95%, para as variáveis qualitativas.  

Para comparar as variáveis participação em aulas de educação física, 

nível de atividade física e tempo em comportamento sedentário entre anos de 

acompanhamento (2014, 2015, 2016 e 2017) e para analisar a associação da 

participação em aulas de educação física com nível de atividade física e o tempo 

em comportamento sedentário foi utilizada a Generalized Estimating Equations 

(GEE). 

A análise por Equações de Estimativas Generalizadas é um método de 

análise robusta e apropriada para medidas repetidas (dados longitudinais). A 

análise considera as variações intersujeitos (mudanças nas respostas para 

sujeitos diferentes) e intrasujeitos (mudanças nas repostas de um mesmo 

sujeito) ao longo do tempo. Assim é possível considerar diferentes níveis na 

variável independente do modelo, e sua influência sobre as variações nas 

variáveis dependentes ao longo do tempo. 

Os estimadores da análise expressam seus resultados em valores de OR 

(Odds Ratio), indicando que um grupo tem mais ou menos chances de 

apresentar um evento em comparação a um grupo de referência ao longo do 

tempo. Por exemplo, estimar as chances de escolares que referiram participar 

das aulas de educação física serem classificados como ativos em comparação 

ao grupo que referiu participar de menos aulas por semana ao longo do tempo. 

Na análise, os modelos tiveram a participação nas aulas de educação 

física (participa/baixa participação) como variável independente e as variáveis 

nível de atividade física e o comportamento sedentário como dependentes. 

Foram considerados como potenciais fatores de confusão: sexo, idade, classe 

econômica, escolaridade da mãe e o estado nutricional. Para seleção de 

variáveis foi adotado o método Foward (para frente). Foram realizados testes de 

interação com o sexo, idade e tipo de escola dos escolares. As análises foram 

realizadas no SPSS 15.0 considerando um nível de significância de <5%. 
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Resumo 
 
O objetivo desta revisão foi sumarizar as evidências de estudos sobre a relação 
da participação em aulas de educação física com atividade física e 
comportamento sedentário. Foram realizadas buscas de artigos originais em 
português, inglês e espanhol, nas bases PubMed, Web of Science, SciELO 
(Scientific Electronic Library Online), ERIC (Education Resources Information 
Center) e Scopus, publicados de janeiro de 2007 a abril de 2018. Foram incluídos 
nesta revisão 71 estudos (47 transversais, 4 longitudinais e 20 experimentais), 
sendo 51% com alta qualidade metodológica. O comportamento mais analisado 
foi a atividade física (96%), seguido do comportamento sedentário (25%) e do 
consumo alimentar (8%). A participação nas aulas de educação física se 
associou a maiores níveis de atividade física (46/70 estudos) e menores níveis 
de comportamento sedentário (10/16 estudos), independentemente do 
delineamento e qualidade metodológica dos estudos. Escolares que 
participavam com maior frequência das aulas de educação física foram mais 
ativos fisicamente e menos sedentários. 
  
Palavras-chave: Educação física; Atividade motora; Estilo de vida sedentário; 
Consumo de alimentos. 
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Abstract 
 
The objective of this review was to summarize the evidence from studies about 
the relation of participation in physical education classes with physical activity 
and sedentary behavior. We searched for original articles in Portuguese, English 
and Spanish, in the PubMed, Web of Science, SciELO (Scientific Electronic 
Library Online), ERIC (Education Resources Information Center) and Scopus 
databases, published from January 2007 to April 2018. included in this review 71 
studies (47 transverse, 4 longitudinal and 20 experimental), 51% with high 
methodological quality. The most analyzed behavior was physical activity (96%). 
Participation in physical education classes was associated with higher levels of 
physical activity (46/70 studies) and lower levels of sedentary behavior (10/16 
studies). These results were similar for studies with different designs and 
methodological quality. Schoolchildren who participated more frequently in 
physical education classes were more physically active and less sedentary. 
 
Keywords: Physical education; Motor activity; Sedentary lifestyle. 
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Introdução 
 

O contexto escolar tem sido considerado como um espaço estratégico 

para a educação e promoção da saúde(1-4), tendo em vista que é uma instituição 

socialmente reconhecida, com papel definido para promover a educação formal, 

permite a integração com a comunidade, a família e o setor saúde, parte do 

tempo diário dos escolares é despendido nesse espaço(5), e é um período em 

que muitas crenças, valores, atitudes e condutas são estabelecidos(6).  

Neste sentido, recomenda-se que a escola realize ações de promoção da 

saúde articulando diferentes setores: saúde, educação, comunidade escolar e 

família(6). Dentre os temas recomendados para ser foco das ações estão a 

prática de atividade física e o comportamento sedentário(7). Acredita-se que a 

educação física possa contribuir com abordagem de  conteúdos, e favorecer o 

desenvolvimento de conhecimentos, experiências e vivências(8), que colaborem 

para a formação de crenças, valores e atitudes positivas conducentes a adoção 

de comportamentos saudáveis, como a prática de atividade física e redução do 

comportamento sedentário(9,10). Estes comportamentos têm sido abordados nas 

aulas e estão entre os mais investigados em estudos sobre benefícios das aulas 

de educação física(11, 12), possivelmente por estarem relacionados à obesidade(13, 

14) e serem de maior domínio dos professores de educação física. 

Na última década, observou-se um aumento no número de estudos que 

analisaram a  associação entre a participação nas aulas de educação física com 

a atividade física e comportamento sedentário(9). Estes estudos têm adotado 

diferentes delineamentos, formas de operacionalizar a medida de atividade física 

(22,23) e do comportamento sedentário(30,31).. Revisão sistemática realizada por 

Pate, O’Neill e Mclver(9), demonstrou que a participação nas aulas de educação 

física estava associada a prática de atividade física. No entanto, essa revisão 

sumarizou estudos publicados até janeiro de 2011, em língua inglesa e não 

analisou a qualidade metodológica dos achados e considerou estudos de 

delineamento longitudinal observacional, bem como não incluiu o 

comportamento sedentário.  

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo sumarizar e analisar a 

qualidade metodológica das evidências sobre a relação da participação em aulas 

de educação física com atividade física e comportamento sedentário. 
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Métodos  

Revisão sistemática desenvolvida com base nas recomendações 

sugeridas pelo PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Review and 

Meta-Analyses)(15). Esta revisão foi submetida à plataforma PROSPERO 

(International Prospective Register of Systematic Reviews) para cadastro do 

protocolo. 

 

Seleção de estudos 

As bases de dados, os descritores, termos e operadores booleanos 

utilizados nas buscas estão apresentados no Quadro 1. Para a seleção de 

descritores e termos de busca foram consultadas as plataformas MeSH (Medical 

Subject Headings) e DeCS (Descritores em Ciências da Saúde). Neste estudo, 

a participação nas aulas de educação física foi considerada como exposição e a 

atividade física e comportamento sedentário. 

Foram revisados artigos originais (transversais, longitudinais, coorte, caso 

controle e experimentais) sobre a relação da participação em aulas de educação 

física com pelo menos um dos seguintes comportamentos: a atividade física (por 

exemplo: minutos por dia ou semana, frequência de prática, gasto calórico, 

número de passos, atendimento a recomendação), comportamento sedentário 

(por exemplo: tempo de tela televisão, computador, DVD, tempo total e bouts de 

comportamento sedentário) independentemente do instrumento de medida, em 

escolares da educação básica, indexados no período de janeiro de 2007 a abril 

de 2018, em inglês, espanhol e português.  

 
Quadro 1 – Bases de dados, descritores, termos e operadores booleanos utilizados nas 
buscas de artigos sobre a relação entre a participação em aulas de educação física e 
ao menos um dos comportamentos de interesse: atividade física, comportamento 
sedentário e o consumo alimentar em escolares. 
 

 
PubMed, Web of Science, SciELO (Scientific Electronic Library Online), ERIC 
(Education Resources Information Center) e Scopus 
 



66 
 

“Physical education and training” OR “Physical education” OR “Physical education classes” OR “School 

physical education” OR “Participation in physical education classes” OR “Education and physical training” 

OR “Educação física” OR “Educação física e treinamento” OR “Educação e treinamento físico” OR “Aulas 

de educação física” OR “Participação em aulas de educação física” OR “Educação física escolar” OR 

“Participação em educação física” OR “Participação na educação física” OR “Educación Física” OR 

“Educación física y entrenamiento” OR “Educación y entrenamiento físico” OR “Clases de educación 

física” OR “Participación en clases de educación física” OR “Educación física escolar” OR “Participación 

en educación física” OR “Participación en la educación física” 

AND 

Young* OR Adolesc* OR Youth OR “Adolescent behavior” OR Student* OR Teen OR Adolesc* OR Child* 

OR “Adolescent health” OR “High school” OR “Middle school” OR Teenager OR School* OR Niño OR 

Jovem OR Juventude OR Estudante* OR Aluno OR Criança OR “Comportamento do adolescente” OR 

“Saúde do adolescente” OR “Ensino médio” OR Escolar* OR Infância OR Joven* OR Juventud OR 

“Comportamiento del adolescente” OR “Salud del adolescente” OR “Escuela secundaria”OR “Escuela 

intermedia” OR Colegio OR Infancia OR Estudiantes 

AND 

“Physical activity” OR “Physical inactivity” OR “Motor activity” OR “Physical exertion” OR “Physical fitness” 

OR Sports OR “Physical activity outside school” OR “Leisure-time physical activity” OR “Atividade física” 

OR “Atividade motora” OR “Inatividade física” OR “Esforço físico” OR Esportes OR Exercício OR 

“Atividade física no lazer” OR “Actividad fisica” OR “Actividad motora” OR “Inactividad fisica” OR 

“Esfuerzo fisico” OR “Aptitud fisica” OR Deporte OR Ejercicio OR “Actividad fisica en el ocio” OR 

“Actividad fisica en tiempo libre” OR “Tiempo libre” OR “Actividades recreativas” OR “Sedentary behavior” 

OR “Sedentary lifestyle” OR “Sitting time” OR “Screen time” OR “Television time” OR “Comportamento 

sedentário” OR Sedentarismo OR “Estilo de vida sedentário” OR “Tempo sentado” OR “Tempo de tela” 

OR “Tempo de televisão” OR “Food comsumption” OR “Ingestão alimentar” OR Eating OR “Feeding 

behavior” OR “Eating habits” OR “Food standards” OR “vegetable comsuption” OR “fruit comsuption” OR 

“Consumo alimentar” OR “Consumo de alimentos” OR “Ingestão de alimentos” OR “Comportamento 

alimentar” OR “Hábitos alimentares” OR “Padrões alimentares” OR “Consumo de alimentos” OR  

“Consumo de alimentos” OR “Ingesta de alimentos” OR “Comportamiento alimentario” OR “Hábitos 

alimentarios” OR “Normas alimentarias” 

Termos, descritores, termos semelhantes e sinônimos utilizados nas buscas em português, inglês e espanhol. 

 

Coleta de dados 

Os artigos localizados foram transportados para o software EndNote 7.0 

e excluídos os que estavam duplicados. Todos os procedimentos para seleção 

de artigos foram conduzidos de forma independente por um avaliador (D.J.S.), a 

avaliação de qualidade metodológica dos artigos por dois autores (D.J.S e 

A.O.B) e em casos de divergência um terceiro avaliador (J.C.F.J.) foi consultado. 

As listas de referências dos artigos foram analisadas a fim de identificar algum 

estudo pertinente que não foi encontrado na busca eletrônica. As etapas 

adotadas para seleção dos artigos estão descritas na Figura 1. 
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Figura 1 – Fluxograma PRISMA dos procedimentos de identificação e seleção dos 
artigos.
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Critérios de exclusão 1 

Foram excluídos artigos com abordagem qualitativa, experimentais, de 2 

revisão, estudo de caso, descritivos, de validação de instrumentos, opinião de 3 

especialistas, teses, dissertações, resumos, os que não apresentaram uma 4 

medida sumária de associação/correlação/comparação entre a participação em 5 

aulas de educação física e os comportamentos analisados, que usaram a aptidão 6 

cardiorrespiratória como indicador de nível de atividade física ou com amostras 7 

de grupos especiais (por exemplo, grávidas, diabéticos, hipertensos). Foram 8 

analisados os desfechos estudados em pelo menos três publicações. 9 

 10 
Extração de dados 11 

Os procedimentos de extração de dados foram conduzidos de forma 12 

independente por um avaliador (D.J.S.). Foram extraídos os seguintes dados: 13 

autor, ano de publicação, local do estudo, tamanho e seleção da amostra, faixa 14 

etária, sexo, tipo de estudo, comportamento e instrumento utilizado para sua 15 

mensuração, análise estatística e resultados. Os estudos que apresentaram 16 

resultados estratificados por sexo foram contabilizados como sendo resultados 17 

independentes. Os resultados das análises ajustadas foi sumarizado, estratégia 18 

adotada em revisões prévias(16, 17).  19 

Os resultados foram sumarizados conforme descrito a seguir: sem 20 

associação (“0”); associação “positiva” (“+”) e associação “negativa” (“-”), 21 

indicando a forma de associação da participa. Adotou-se a seguinte classificação 22 

para as evidencias: i) 60% ou mais a evidência foi classificada como consistente; 23 

ii) de 40% a 59% a evidência foi considerada como parcialmente consistente e 24 

iii) 39% ou menos a evidência foi considerada como inconsistente. 25 

 26 
Avaliação da qualidade metodológica 27 

Para a avaliação da qualidade metodológica dos estudos observacionais 28 

(transversais e longitudinais) foi utilizado um instrumento composto por 13 itens 29 

desenvolvido com base em outros checklists(18-20) e que considerou os seguintes 30 

indicadores: critérios de seleção, recrutamento e tamanho de amostra, 31 

instrumentos utilizados para mensurar os desfechos e análises estatísticas 32 

aplicadas. Adotou-se a seguinte classificação: estudos de alta qualidade os que 33 
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atendiam de 70 a 100% dos itens, qualidade moderada de 31 a 69% dos itens e 1 

os de baixa qualidade aqueles que alcançaram até 30% dos itens(21). 2 

 3 

Resultados 4 

Dos 8.886 artigos identificados, após a exclusão dos 2.344 (26,4%) 5 

duplicados, 50(15-20, 28-91) atenderam aos critérios de inclusão e compõem esta 6 

revisão. Destes, nove(29, 38, 57, 59, 62, 63, 65, 70, 86) estratificaram os seus resultados 7 

por sexo e foram sumarizados como resultados independentes, resultando em 8 

59 amostras – Figura 1. Dos estudos incluídos nesta revisão, 47 eram 9 

transversais(15-18, 20, 28-69) e 4 foram longitudinais observacionais(70-73).  10 

A maioria dos estudos (70%) foi publicada a partir de 2013(16-19, 28-30, 32-34, 11 

36-38, 41, 45-54, 56, 57, 59-63, 65, 66, 70-81, 83-86, 88), com escolares dos Estados Unidos 12 

(28%)(15, 17, 33, 35, 37, 46, 49, 51, 55, 58, 61, 66, 70, 71, 74, 75, 77, 81, 89, 90) e Brasil (21%)(18, 20, 28, 13 

29, 31, 39, 48, 50, 57, 60, 64, 65, 67, 76, 91). O tamanho da amostra dos estudos variou de 14 

67(70) a 109.104(60) e a idade de 3(68) a 20(50) anos – Tabela 1. Em relação a 15 

qualidade metodológica, observou-se que 44% dos estudos foram classificados 16 

como de alta, 36% apresentaram moderada e 20% baixa qualidade 17 

metodológica. 18 

A atividade física foi investigada em 98%(15-20, 28-92) (n = 70) dos estudos, 19 

o comportamento sedentário em 23% (n = 23)(18-20, 33, 38, 41, 50, 52, 54, 59, 62-64, 67, 83, 89) 20 

e o consumo alimentar em 9% (n = 7)(19, 20, 66, 78, 81, 86, 89), e três estudos 21 

analisaram simultaneamente esses comportamentos(19, 20, 89). Os instrumentos 22 

mais utilizados na mensuração destes comportamentos foram questionários 23 

(42%)(16, 20, 28, 29, 31, 32, 34, 36, 38-40, 42-45, 48-50, 56, 57, 59, 60, 64-67, 69, 71, 73, 88) e acelerômetros 24 

(24%)(18, 30, 37, 46, 52-54, 62, 63, 68, 74, 77, 82-84, 86, 87) – Tabela 1. 25 

Na maioria dos estudos (80,5%)(15, 17, 18, 20, 28-37, 39-47, 49, 51-56, 58-63, 67-69, 92) a 26 

participação nas aulas de educação física associou-se a maior prática de 27 

atividade física – Tabela 2. Este resultado se manteve mesmo após a 28 

estratificação das análises por tipo de estudo (38/47 transversais, 4/4 29 

longitudinais e 15/20 experimentais – Tabela 2), qualidade metodológica (19/27 30 

alta, 25/29 moderada e 12/13 baixa – Tabela 4) e instrumento de medida da 31 

atividade física (28/32 questionários e 16/16 acelerômetros).  32 

Em 62,5% dos estudos foi verificado uma relação inversa(18-20, 41, 52, 54, 62, 33 

63, 67, 89) entre a participação nas aulas de educação física e comportamento 34 
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sedentário – Tabela 2. Em cerca de 66% dos estudos essa relação foi 1 

consistente mesmo quando estratificada a análise pelo tipo de estudo (8/12 2 

transversais, 2/3 experimentais) – Tabela 2. Porém, esta associação manteve-3 

se consistente apenas nos estudos de baixa e moderada qualidade 4 

metodológica (3/8 alta, 6/7 moderada e 1/1 baixa – Tabela 4.  5 

 6 

Discussão 7 

Os resultados desta revisão sistemática demonstraram que escolares 8 

com maior frequência nas aulas de educação física eram mais propensos a 9 

apresentaram maior prática de atividade física e menor tempo em 10 

comportamento sedentário.  11 

É possível que os conteúdos abordados sobre importância da adoção de 12 

comportamentos saudáveis e seus benefícios, as vivencias e experiências nas 13 

aulas tenham contribuam para o aumento da percepção de autoeficácia e/ou 14 

desenvolvam crenças e atitudes favoráveis a prática de atividade física(10, 95, 96) 15 

e redução do comportamento sedentário(93, 94). Outra explicação para essas 16 

associações é que adolescentes fisicamente mais ativos tendem a dispender 17 

menos tempo em comportamento sedentário(97, 98). 18 

Uma maior nível de atividade física entre os escolares que participavam 19 

com maior frequência das aulas de educação física pode ser explicado pelo fato 20 

de que para alguns escolares as aulas representam a única oportunidade de 21 

prática de atividade física(33). Em média, as aulas de educação física contribuem 22 

com cerca de 15 minutos no tempo médio diário de atividade física moderada a 23 

vigorosa(99, 100) podendo representar cerca de 25% do tempo diário recomendado 24 

para a prática de atividade física dos escolares. Desse modo, considerando que 25 

77% dos estudos incluíram a atividade física  praticada nas aulas como parte da 26 

medida, os escolares que vão e participam das aulas terão maiores níveis de 27 

prática.  28 

Apesar de essa associação se manter os estudos longitudinais e com alta 29 

qualidade metodológica, deve-se considerar a possibilidade de que os escolares 30 

que participavam das aulas serem aqueles fisicamente mais ativos e com maior 31 

interesse pela prática de atividade física. Estudo com escolares brasileiros, 32 

identificou que os escolares que participavam das aulas de educação física 33 

praticavam atividades esportivas fora do contexto escolar(96).  34 
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Houve uma associação inversa entre a participação em aulas de 1 

educação física e tempo em comportamento sedentário. Este resultado pode ser 2 

devido a participação dos escolares em atividades físicas extracurriculares, que 3 

possivelmente diminuem o tempo em comportamento sedentário(101, 102). Do 4 

mesmo modo, durante as aulas, a prática de atividade física pode substituir o 5 

tempo em que o escolar permaneceria exposto ao comportamento sedentário.  6 

Outra possiblidade a ser considerada é que grande parte dos estudos que 7 

consideraram o tempo de atividade física e comportamento sedentário durante 8 

as aulas de educação física. Sendo assim, não é possível avaliar o efeito das 9 

aulas de educação sobre a atividade física e comportamento sedentário dos 10 

escolares fora do ambiente escolar.  11 

É necessário ter cautela com relação a estas evidências dado o grande 12 

número de estudos transversais incluídos(22-68) (86% dos estudos). Desta forma, 13 

sugere-se que sejam desenvolvidos estudos com delineamento longitudinal 14 

observacional que analisem a relação entre as aulas de educação física, no 15 

contexto real em que elas ocorrem, e estes comportamentos. Adicionalmente, é 16 

necessário considerar variáveis como o sexo e o estado nutricional como 17 

possíveis fatores de confusão e moderados dessa associação, tendo em vista 18 

que escolares do sexo feminino participam menos das aulas de educação 19 

física(58, 61, 65) e os com sobrepeso/obesidade praticam menos atividade 20 

físicas(105), que geralmente são as atividades que acontecem nas aulas de 21 

educação física(29).  22 

 Diferentes conceitos operacionais para definir  e falta de clareza em sua 23 

descrição adotados nos estudos para definir a participação nas aulas de 24 

educação física tem dificultado qualidade da avaliação dos efeitos da 25 

participação da as aulas de educação física sobre a atividade física e o 26 

comportamento sedentário. Identificou-se uma falta de padrão na avaliação dos 27 

comportamentos, seja por diferentes formas de operacionalizá-los (tempo total, 28 

número de passos, atendimento a recomendação) ou pelas ferramentas que 29 

foram utilizadas na sua avaliação (questionários, acelerômetros, diários, 30 

recordatórios e pedômetros). A heterogeneidade de procedimentos 31 

metodológicos e de operacionalização dos desfechos impediu a realização de 32 

uma metanálise e algumas análises sob o efeito da participação nas aulas de 33 

educação física sobre os comportamentos de interesse da revisão. 34 
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 Esta revisão apresenta pontos fortes: buscas realizadas em diferentes 1 

bases de dados, idiomas e nas listas de referências dos artigos incluídos; 2 

utilização de um protocolo para redação da revisão; avaliação da qualidade 3 

metodológica dos estudos, utilizando protocolos aplicados em estudos prévios. 4 

As limitações foram: ter considerado apenas estudos publicados em periódicos 5 

e ter realizado as buscas nos últimos dez anos de publicações. 6 

Futuras investigações devem ser realizadas levando em consideração o 7 

delineamento longitudinal observacional, dado que os estudos com 8 

delineamento transversal podem levar a problemas de causalidade e são 9 

importantes limitações dos estudos na temática. Adicionalmente, os resultados 10 

dos estudos experimentais têm limitada capacidade de representar o real 11 

cotidiano de aulas, uma vez que podem ser conduzidos em condições diferentes 12 

da realidade escolar. 13 

Os resultados da presente revisão demonstram que escolares que 14 

participam das aulas de educação física são mais fisicamente ativos, menos 15 

sedentários. Estes resultados podem ajudar a fortalecer o reconhecimento da 16 

relevância das aulas de educação física para a promoção da atividade física 17 

redução do comportamento sedentário, reforçando a importância para a boa 18 

formação de professores, formulação de conteúdos adequados as séries de 19 

escolarização.  20 
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Tabela 1 – Características dos estudos originais que analisaram a associação 1 
entre a participação em aulas de educação física, atividade física, 2 
comportamento sedentário, 2007 - 2018. 3 
Variáveis n (%) 

Ano de publicação 
 

≥2013 50 (70) 
<2013 21 (30) 

País 
 

Estados Unidos 20 (28) 
Brasil 15 (21) 
Outros países 36 (51) 

Tipo de estudo 
 

Transversal 47 (66) 
Longitudinal 4 (5) 

Instrumentos 
 

Questionários 30 (42) 
Acelerômetros 17 (25) 
Pedômetros 9 (12) 
Outros* 16 (21) 

Amostra  
≥1000 pessoas 27 (38) 
<1000 pessoas 44 (62) 

Comportamento 
 

Atividade física 70 (98) 
Comportamento sedentário 16 (23) 

Qualidade Metodológica 

 

Alta (70-100%) 31 (44) 
Moderada (31-69%) 25 (36) 
Baixa (0-30%) 14 (20) 

*Recordatórios, observação direta e diários.  4 
 5 
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Tabela 2 – Síntese dos resultados dos estudos que analisaram a associação da participação em aulas de educação física com 
a atividade física e comportamento sedentário. 

Comportamento 
 Resultados 

n + "0" - 

Atividade Física     

Todos 70(17-22, 30-94) 57(17, 18, 20-22, 30, 32-50, 52, 54-65, 67,  69-80, 82, 84-86, 88, 90-94) 13(19, 31, 41, 51, 60, 66-68, 81, 83, 87, 

89, 91) 
0 

Transversal 46(17, 20-22, 30-52, 54-72) 38/46(17, 20-22, 30, 32-40, 42-50, 52, 54-59, 61-65, 69-72)* (41, 60)† 

(67)‡ 
7/46(31, 51, 66, 68)* (41, 60)‡ (67)†  0/46 

Longitudinal 
Observacional 

4(73-76) 4/4(73-76)* 0/4 0/4 

Comportamento 
Sedentário 

    

Todos 16(17, 35, 37, 41, 44, 53, 55, 57, 62, 65, 66, 69, 70, 

79, 86, 91) 
 3/13(35, 53, 66)* 4(41, 62, 86) 10(17, 37, 44, 55, 57, 65, 69, 70, 

79, 91) 
Transversal 13(17, 35, 37, 41, 44, 53, 55, 57, 62, 65, 66, 69, 70) 3/13(35, 53, 66)* 2/13(41, 62)* 8/13(17, 37, 44, 55, 57, 65, 69, 

70)* 
Longitudinal 
observacional 

0 0/0 0/0 0/0 

n = número de estudos; + = associação positiva; - = associação inversa; “0" = associação nula; † = sexo masculino; ‡ = sexo feminino; * = ambos os sexos.
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Tabela 3 – Descrição do nível de qualidade metodológica dos estudos incluídos 
na revisão. 

Primeiro autor 
Ano de 
publicação 

País do 
estudo 

Tipo de estudo 
Qualidade 
metodológica 

Alderman(22) 2012 Estados 
Unidos 

Transversal Moderada 

Amornsriwatanakul(23) 2017 Tailândia Transversal Alta 

Bergamann(24) 2013 Brasil Transversal Alta 

Bezerra(25) 2016 Brasil Transversal Alta 

Bezerra(25) 2016 Brasil Transversal Alta 

Calahorro-Canada(26) 2017 Espanha Transversal Moderada 

Ceschini(27) 2009 Brasil Transversal Moderada 

Cheah(28) 2015 Malásia Transversal Baixa 

Chen(29) 2014 Estados 
Unidos 

Transversal Moderada 

Chen(30) 2014 Estados 
Unidos 

Transversal Moderada 

Costa(31)  2017 Brasil Transversal Alta 

Dargavel(32) 2017 Canadá Transversal Moderada 

Dauenhauer(33)  2011 Estados 
Unidos 

Transversal Baixa 

Duan(34) 2015 China Transversal Moderada 

Duncan(35) 2017 Estados 
Unidos 

Transversal Alta 

El-ammari(36) 2017 Marrocos Transversal Alta 

El-ammari(36) 2017 Marrocos Transversal Alta 

Farias Júnior(37) 2012 Brasil Transversal Alta 

González-Suarez(38) 2009 Filipinas Transversal Moderada 

Herman(39) 2015 Canadá Transversal Moderada 

Hilland(40) 2011 Inglaterra Transversal Moderada 

Hobin(41) 2012 Canadá Transversal Moderada 

Hobin(42) 2010 Canadá Transversal Alta 

Kantanista(43) 2013 Polônia Transversal Alta 

Kirkham-King(44) 2017 Estados 
Unidos 

Transversal Moderada 

Kobel(45) 2017 Alemanha Transversal Moderada 

Lima(46)  2018 Brasil Transversal Alta 

Loprinzi(47) 2018 Estados 
Unidos 

Transversal Alta 

Martins(48) 2015 Brasil Transversal Alta 

Marttinen(49) 2018 Estados 
Unidos 

Transversal Moderada 

Mayorga-Vega(50) 2018 Espanha Transversal Alta 

Meyer(51) 2013 Suíça Transversal Moderada 

Mooses(52) 2017 Estônia Transversal Moderada 

Morgan(53) 2007 Estados 
Unidos 

Transversal Alta 

Naiman(54) 2015 Canadá Transversal Alta 

Nakamura(55) 2013 Brasil Transversal Alta 

Nakamura(55) 2013 Brasil Transversal Alta 

Pate (56) 2007 Estados 
Unidos 

Transversal Alta 

Peltzer(57) 2016 Camboja, 
Malásia, 
Filipinas e 
Vietnã 

Transversal Moderada 
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Primeiro autor 
Ano de 
publicação 

País do 
estudo 

Tipo de estudo 
Qualidade 
metodológica 

Peltzer(57) 2016 Camboja, 
Malásia, 
Filipinas e 
Vietnã 

Transversal Moderada 

Rezende(58) 2014 Brasil Transversal Alta 

Reznik(59) 2013 Estados 
Unidos 

Transversal Alta 

Sigmund(60)  2014 República 
Tcheca 

Transversal Alta 

Sigmund(60)  2014 República 
Tcheca 

Transversal Alta 

Silva(61)  2017 Austrália, 
África do 
Sul, Brasil, 
Canadá, 
China, 
Colômbia, 
Estados 
Unidos, 
Finlândia, 
Índia, 
Quênia, 
Portugal e 
Reino Unido 
 

Transversal Alta 

Silva(61)  2017 Austrália, 
África do 
Sul, Brasil, 
Canadá, 
China, 
Colômbia, 
Estados 
Unidos, 
Finlândia, 
Índia, 
Quênia, 
Portugal e 
Reino Unido 
 

Transversal Alta 

Silva(62) 2009 Brasil Transversal Alta 

Silva(63) 2014 Brasil Transversal Alta 

Silva(63) 2014 Brasil Transversal Moderada 

Simms(64) 2014 Estados 
Unidos 

Transversal Alta 

Tassitano(65) 2010 Brasil Transversal Alta 

Tenório(66) 2010 Brasil Transversal Alta 

Vale(67) 2011 Portugal Transversal Moderada 

Woods(68) 2012 Irã Transversal Moderada 

Chen(69) 2014 Estados 
Unidos 

Longitudinal Moderada 

Chen(69) 2014 Estados 
Unidos 

Longitudinal Moderada 

McDavid(70) 2014 Estados 
Unidos 

Longitudinal Moderada 

Telford(71) 2016 Austrália Longitudinal Alta 

Yli-Piipari(72) 2013 Grécia Longitudinal Baixa 

Qualidade Metodológica: Baixa = 0-30%; Moderada = 31-69%; Alta = 70-100%. 

  



84 
 

Tabela 4 – Resultados da avaliação da qualidade metodológica dos estudos que 
analisaram a associação da participação em aulas de educação física com a 
atividade física, comportamento sedentário e por tipo de estudo. 

Atividade física 

Tipo de estudo  

Alta 
(70-100%)   

Moderada 
(31-69%)   

Baixa 
(0-30%) 

+  “0”  -  +  “0”   -  +  “0”  - 

Transversal (n = 45) 13  5  0  16  2  0  9  0  0 

Longitudinal (n = 4) 1  0  0  2  0  0  1  0  0 

Comportamento sedentário 

Tipo de estudo  +  “0”  -  +  “0”   -  +  “0”  - 

Transversal (n = 12) 3  1  3  0  1  5  0  0  0 

Longitudinal (n = 0) 0  0  0  0  0  0  0  0  0 

n = número de estudos; + = associação positiva; - = associação inversa; “0" = associação 
nula.
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Suplemento A 
 
Características dos estudos observacionais que analisaram a associação da participação em aulas de educação física com a atividade 
física e comportamento sedentário. 

Primeiro autor 
Ano de 

publicação 
País do 
estudo 

Tamanho 
da amostra 

Sexo Faixa etária 
Tipo de 
estudo 

Variáveis 
Instrumentos de 

medida 
Síntese dos 
resultados 

    
 

    AF CS 

Alderman(22) 2012 Estados 
Unidos 

279 M e F 11,8 ± 0,66 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Pedômetro 
Walk4Life LS252 

+ NA 

Amornsriwatanakul(23) 2017 Tailândia 13.255 M e F 6 a 17 anos Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: Thailand 
Physical Activity Children 
Survey – Student 
Questionnaire (TPACS-
SQ) 
 

0 NA 

Bergamann(24) 2013 Brasil 1.455 M e F 10 a 17 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Physical Activity 
Questionnaire for Older 
Children and 
Adolescents adaptado e 
validado pro Brasil 
 

+ NA 

Bezerra(25) 2016 Brasil 1.690 
(2006) e 
2.525 
(2011) 

M 14 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: Questionário 
Global School-Based 
Student Health Survey 
(GSHS) 
 

+ NA 

Bezerra(25) 2016 Brasil 2.517 
(2006) e 
3.739 
(2011) 

F 14 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: Questionário 
Global School-Based 
Student Health Survey 
(GSHS) 

 

+ NA 

Calahorro-Canada(26) 2017 Espanha 150 M e F 8 a 19 anos  Transversal Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 
 

AF: Acelerômetro 
Actigraph GT3x 

+ NA 
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Primeiro autor 
Ano de 

publicação 
País do 
estudo 

Tamanho 
da amostra 

Sexo Faixa etária 
Tipo de 
estudo 

Variáveis 
Instrumentos de 

medida 
Síntese dos 
resultados 

    
 

    AF CS 

Ceschini(27) 2009 Brasil 3.845 M e F 14 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: International 
Physical Activity 
Questionnaire (IPAQ), 
validado para 
adolescentes brasileiros 
 

+ NA 

Cheah(28) 2015 Malásia 2.991 M e F 16 e 17 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: Questionário 
baseado no Global 
School-Based Student 
Health Survey (GSHS) e 
no Youth Risk Behavior 
Surveillance System 
(YRBSS), validado 

 

+ NA 

Chen(29) 2014 Estados 
Unidos 

67 M e F 11,75 ± 0,5 
anos  

Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 

 

AF e CS: Monitor 
braçadeira Sensewear 
MF-SW 

+ + 

Chen(30) 2014 Estados 
Unidos 

293 M e F 9,4 ± 0,9 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Recordatório 3-Day 
Physical Activity Recall 
(3-DPAR)                           
EF: Situational Interest 
Scale (SIS) 

 

+ NA 

Costa(31)  2017 Brasil 571 M e F 7 a 12 anos Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 
 

AF e CS: Acelerômetro 
Actigraph GT3X+ 

NA - 

Dargavel(32) 2017 Canadá 112 M e F 20,2 ± 1,78 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: International 
Physical Activity 
Questionnaire (IPAQ) 

+ NA 
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Primeiro autor 
Ano de 

publicação 
País do 
estudo 

Tamanho 
da amostra 

Sexo Faixa etária 
Tipo de 
estudo 

Variáveis 
Instrumentos de 

medida 
Síntese dos 
resultados 

    
 

    AF CS 

Dauenhauer(33)  2011 Estados 
Unidos 

71 M e F 8 a 11 anos Transversal Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Pedômetro Omrom 
HJ-112 

+ NA 

Duan(34) 2015 China 1.793 M e F 12 a 15 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e CS: Questionário 
adaptado do China 
Health and Nutrition 
Survey     EF: Students 
Attitudes toward Physical 
Education Scale 

 

+ NA 

Duncan(35) 2017 Estados 
Unidos 

353 F 10 a 14 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Acelerômetro 
Actigraph GT3x+ para as 

adolescentes com 
menos de 12 anos de 
idade e o questionário 
Youth Risk Behavior 
Surveillance System 
(YRBSS) para 
adolescentes com mais 
de 12 anos de idade          
EF: Questionário Youth 
Risk Behavior 
Surveillance System 
(YRBSS) 

 

+ NA 

El-ammari(36) 2017 Marrocos 358 M 14 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 
 

AF e CS: Questionário 
Global School-Based 
Student Health Survey 
(GSHS) validado para 
adolescentes 
marroquinos 

 

+ 0 
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    AF CS 

El-ammari(36) 2017 Marrocos 406 F 14 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física  
 

AF e CS: Questionário 
Global School-Based 
Student Health Survey 
(GSHS) validado para 
adolescentes 
marroquinos 

 

0 0 

Farias Júnior(37) 2012 Brasil 2.874 M e F 14 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Questionário 
padronizado auto 
preenchível 

+ NA 

González-Suarez(38) 2009 Filipinas 380 M e F 11 a 12 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Questionário Filipino-
modified Physical Activity 
Questionnaire for Older 
Children (FPAQ-C), 
previamente testado e 
validado 

 

+ NA 

Herman(39) 2015 Canadá 534 M e F 8 a 10 anos Transversal Comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 

 

CS e AF: Acelerômetro 
Actgraph e um 
recordatório de 7 dias 
modificado para refletir 
as necessidades de 
atividade dos 
adolescentes 
canadenses. 
Questionário adaptado 
do Canadian Sedentary 
Bahaviour Guidelines 
para mensurar o tempo 
de tela 

 

NA - 

Hilland(40) 2011 Inglaterra 299 M e F 12 a 14 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

AF: Questionário 
Physical Activity 
Questionnaire (PAQ-C) e 
acelerômetro ActiGraph 

+ NA 
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    AF CS 

 GT1M           EF: 
Physical Education 
Predisposition Scale 
(PEPS) 

 
Hobin(41) 2012 Canadá 22.117 M e F 9 a 12 anos Transversal Nível de atividade 

física e participação 
em aulas de 
educação física 
 

AF: Questionário 
SHAPES Physical 
Activity Module 
(reprodutibilidade de  
0,44) EF: Recordatório 
de 7 dias 
 

+ NA 

Hobin(42) 2010 Canadá 2.379 M e F NA Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Questionário 
SHAPES Physical 
Activity Module 
(reprodutibilidade de 
0,44) EF: Recordatório 
de 7 dias 

 

+ NA 

Kantanista(43) 2013 Polônia 3.249 M e F 14 a 16 
anos 

Transversal  Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Questionário 
Physical Activity 
Screening Measure                        
EF: Teacher support 
scale (Alfa de Cronbach 
de 0,91) 

 

+ NA 

Kirkham-King(44) 2017 Estados 
Unidos 

281 M e F NA Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Acelerômetro 
Actigraph GT1M 

+ NA 

Kobel(45) 2017 Alemanha 294 M e F 7,1 ± 0,7 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Monitor de gasto 
energético e de 
movimento corporal 
Actiheart 

+ NA 
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    AF CS 

Lima(46)  2018 Brasil 1.103 M e F 14 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Versão brasileira do 
questionário Youth Risk 
Behavior Surveillance 
System (YRBSS)           
EF: Questionário 
Comportamento do 
Adolescente de Santa 
Catarina (COMPAC) 

 

0 NA 

Loprinzi(47) 2018 Estados 
Unidos 

459 M e F 12 a 15 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: Questionário + NA 

Martins(48) 2015 Brasil 964 M e F 14 a 20 
anos  

Transversal Comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 
 

CS: Questionário 
elaborado para o estudo 

NA + 

Marttinen(49) 2018 Estados 
Unidos 

221 M e F  11,9 ± 0,9 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 
 

AF: Pedômetro NL-2000 + NA 

Mayorga-Vega(50) 2018 Espanha 158 M e F 13 a 16 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 

 

AF e CS: Acelerômetro 
ActiGraph GT3X 

+ - 

Meyer(51) 2013 Suíça 676 M e F 6,9 ± 0,5 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Acelerômetro 
ActiGraph GT1M 

+ NA 

Mooses(52) 2017 Estônia 504 M e F 7 a 12 anos Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 

AF e CS: Acelerômetro 
ActiGraph GT3X 

+ - 
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sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 

 
Morgan(53) 2007 Estados 

Unidos 
484 M e F 9,5 ± 1,6 

anos 
Transversal  Nível de atividade 

física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Pedômetro 
Walk4Life LS2500 

+ NA 

Naiman(54) 2015 Canadá 2.449 M e F NA Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: Questionário 
SHAPES-PAM (índice 
Kappa de 0,58 e 
reprodutibilidade de 0,44 
para a medida de AF) 
 

+ NA 

Nakamura(55) 2013 Brasil 213 M 14 a 17 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

EF e AF: Physical 
Activity Questionnaire – 
Children (valores de 

consistência interna de 
0,79 e 0,89 e 
confiabilidade teste-
reteste de 0,75 e 0,82, 
reprodutibilidade de 0,39 
com a medida do 
acelerômetro Caltrac) 
 

+ NA 

Nakamura(55) 2013 Brasil 254 F 14 a 17 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

EF e AF: Physical 
Activity Questionnaire – 
Children (valores de 
consistência interna de 
0,79 e 0,89 e 
confiabilidade teste-
reteste de 0,75 e 0,82, 
reprodutibilidade de 0,39 
com a medida do 
acelerômetro Caltrac) 
 

0 NA 
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Pate (56) 2007 Estados 
Unidos 

5.444 F 13 a 18 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 
 

AF: Recordatório 3-Day 
Physical Activity Recall 

(3-DPAR) 

+ NA 

Peltzer(57) 2016 Camboja, 
Malásia, 
Filipinas e 
Viatnã 

14.750 M 13 a 15 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 

 

AF, CS e EF: 
Questionário Global 
School-Based Student 
Health Survey (GSHS), 
validado na população 
de estudo 

+ 0 

Peltzer(57) 2016 Camboja, 
Malásia, 
Filipinas e 
Viatnã 

15.430 F 13 a 15 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 

 

AF, CS e EF: 
Questionário Global 
School-Based Student 
Health Survey (GSHS), 
validado na população 
de estudo 

 

+ 0 

Rezende(58) 2014 Brasil 109.104 M e F 13 a 16 
anos 

Transversal  Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: Questionário 
baseado no Global 
School-Based Student 
Health Survey (GSHS) e 
no Youth Risk Behavior 
Surveillance System 
(YRBSS) 

 

+ NA 

Reznik(59) 2013 Estados 
Unidos 

916 M e F  5,98 ± 0,66 
anos  

Transversal Nível de atividade 
física, e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Pedômetro Yamax 
Digi-Walker SW 200 

+ NA 
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Sigmund(60)  2014 República 
Tcheca 

170 F 9 a 11 anos Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 
 

AF e CS: Acelerômetro 
ActiTrainer, validado 

para crianças de 4 a 11 
anos de idade 

+ - 

Sigmund(60)  2014 República 
Tcheca 

168 M 9 a 11 anos Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 
 

AF e CS: Acelerômetro 
ActiTrainer, validado 
para crianças de 4 a 11 
anos de idade 

+ - 

Silva(61)  2017 Austrália, 
África do 
Sul, Brasil, 
Canadá, 
China, 
Colômbia, 
Estados 
Unidos, 
Finlândia, 
Índia, 
Quênia, 
Portugal e 
Reino 
Unido              

2.678 M 9 a 11 anos Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 

AF e CS: Acelerômetro 
Actigraph GT3X+                                                        

EF: Item do questionário 
Youth Risk Behavior 
Surveillance System 
(YRBSS) 

+ - 

Silva(61)  2017 Austrália, 
África do 
Sul, Brasil, 
Canadá, 
China, 
Colômbia, 
Estados 
Unidos, 
Finlândia, 
Índia, 

3.196 F 9 a 11 anos Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 

AF e CS: Acelerômetro 
Actigraph GT3X+                                                       
EF: Item do questionário 
Youth Risk Behavior 
Surveillance System 

(YRBSS) 

+ - 
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Quênia, 
Portugal e 
Reino 
Unido             

Silva(62) 2009 Brasil 5.028 M e F 15 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário e 
participação em aulas 
de educação física 

AF, CS e EF: 
Questionário COMPAC 
(Questionário 
Comportamento do 
Adolescente de Santa 
Catarina), validado para 
a população 

 

0 + 

Silva(63) 2014 Brasil 1.372 F 13 a 18 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: The Physical 
Activity Questionnaire for 
Children And Adolescent 
traduzido e adaptado 
para crianças e 
adolescentes brasileiros 
 

+ NA 

Silva(63) 2014 Brasil 833 M 13 a 18 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: The Physical 
Activity Questionnaire for 
Children And Adolescent 
traduzido e adaptado 
para crianças e 
adolescentes brasileiros  

 

0 NA 

Simms(64) 2014 Estados 
Unidos 

10.210 M e F NA Transversal  Nível de atividade 
física, consumo 
alimentar e 
participação em aulas 
de educação física 

 

EF e CA: Questionário 
desenvolvido pelo 
National Centers for 
Educational Statistics 
(NCES) 

0 NA 
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Tassitano(65) 2010 Brasil 4.210 M e F 14 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física, comportamento 
sedentário, consumo 
alimentar e 
participação em aulas 
de educação física 

 

AF, CS, CA e EF: 
Questionário Global 
School-Based Student 
Health Survey (GSHS), 
validado 

 

+ - 

Tenório(66) 2010 Brasil 4.210 M e F 14 a 19 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF e EF: Global School-
based Student Health 
Survey 

+ - 

Vale(67) 2011 Portugal 193 M e F 3 a 5 anos Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Acelerômetro 
Actigraph GT1M  

+ NA 

Woods(68) 2012 Irã 4.122 M e F 13 a 16 
anos 

Transversal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Questionário 
validado em 
adolescentes de mesma 
faixa etária        EF: 
Questão sobre dias de 
aula por semana e 
escala FIPE (Factors 
Influencing Enjoyment of 
Physical Education 
Enjoyment scale) 

 

+ NA 

Chen(69) 2014 Estados 
Unidos 

596 M NA Longitudinal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Diário de atividade 
física (Allfa de Cronbach 
>0,70)                            
EF: Avaliação da 
qualidade das aulas (30 
no ano 1 e 33 aulas no 
ano 2) por vídeo por 
meio do AQTR (Assesing 

+ NA 
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    AF CS 

Quality Teaching 
Rubrics)  validado 

 

Chen(69) 2014 Estados 
Unidos 

515 F NA Longitudinal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Diário (Alfa de 
Cronbach ≥0,70)           
EF: Avaliação da 
qualidade das aulas (30 
no primeiro ano e 33 
aulas no segundo ano) 
por vídeo por meio do 
AQTR (Assesing Quality 
Teaching Rubrics) 
validado 

 

+ NA 

McDavid(70) 2014 Estados 
Unidos 

134 M e F 10 a 13 
anos no ano 
de base 

Longitudinal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

AF: Physical Activity 
Questionnaire for Older 
Children (validado para a 
população)                     
EF: Perceived Locus of 
Causality Scale 
(validado) e adaptação 
do Self Perception 
Profile Children                                       

+ NA 

Telford(71) 2016 Austrália 555 M e F 8 anos na 
linha de 
base e 12 
anos na 
última 
avaliação 

Longitudinal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

 

AF: Pedômetros 
Walk4Life EF: 
Questionário sobre 
competência percebida 
na aula (Alfa de 
Conbrach >0,70) 
 

+ NA 
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    AF CS 

Yli-Piipari(72) 2013 Grécia 812 M e F 12 e 13 
anos 

Longitudinal Nível de atividade 
física e participação 
em aulas de 
educação física 

AF e EF: Questionário 
elaborado para o estudo 

+ NA 

M = Sexo masculino; F = Sexo feminino; AF = Atividade física; CS = Comportamento sedentário; CA = Consumo alimentar; EF = Educação física; AFMV = Atividade física 
moderada a vigorosa; NA = Não apresentado; + = Associação positiva; - = Associação inversa; "0" = Associação nula. 
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Suplemento D 
 
Checklist para avaliação da qualidade metodológica dos estudos observacionais incluídos na revisão. 

Avaliação da qualidade metodológica dos estudos observacionais 

Autor Ano de publicação País 
Item 

1 
Item 

2 
Item 

3 
Item 

4 
Item 

5 
Item 

6 
Item 

7 
Item 

8 
Item 

9 
Item 
10 

Item 
11 

Item 
12 

Item 
13 

Pontos % QM 

Alderman(22) 2012 Estados Unidos 1 0 1 1 1 ? 1 1 1 1 1 0 ? 9 69 Moderada 

Amornsriwatanakul(23) 2017 Tailândia 1 1 1 1 1 ? 1 1 1 0 0 1 1 10 77 Alta 

Bergamann(24) 2013 Brasil 1 1 1 1 1 ? 1 2 1 1 1 1 ? 12 92 Alta 

Bezerra(25) 2016 Brasil 1 1 1 1 1 ? ? 2 1 0 1 1 ? 10 77 Alta 

Bezerra(25) 2016 Brasil 1 1 1 1 1 ? ? 2 1 0 1 1 ? 10 77 Alta 

Calahorro-Canada(26) 2017 Espanha 1 ? 1 0 ? ? 1 1 1 1 0 0 ? 6 46 Moderada 

Ceschini(27) 2009 Brasil 1 0 1 1 ? ? 1 1 1 1 1 0 ? 8 62 Moderada 

Cheah(28) 2015 Malásia 1 ? 0 0 ? ? ? 1 1 ? ? 0 ? 3 23 Baixa 

Chen(29) 2014 Estados Unidos 1 ? 1 0 ? ? 1 1 0 1 0 0 ? 5 38 Moderada 

Chen(30) 2014 Estados Unidos 1 0 1 1 ? ? 1 1 1 1 0 1 ? 8 62 Moderada 

Costa(31)  2017 Brasil 1 ? 1 1 1 ? 1 1 1 1 1 1 ? 10 77 Alta 

Dargavel(32) 2017 Canadá 1 0 1 0 ? ? 1 0 1 0 0 0 ? 4 31 Moderada 

Dauenhauer(33)  2011 Estados Unidos 1 0 0 0 ? ? 1 0 1 0 0 0 ? 3 23 Baixa 

Duan(34) 2015 China 1 0 0 0 1 ? ? 0 1 1 ? 1 ? 5 38 Moderada 

Duncan(35) 2017 Estados Unidos 1 1 1 0 ? ? 1 2 1 1 1 1 ? 10 77 Alta 

El-ammari(36) 2017 Marrocos 1 1 1 1 ? ? 1 2 1 1 1 2 ? 12 92 Alta 

El-ammari(36) 2017 Marrocos 1 1 1 1 ? ? 1 2 1 1 1 2 ? 12 92 Alta 

Farias Júnior(37) 2012 Brasil 1 1 1 1 1 ? 1 1 1 1 1 0 0 10 77 Alta 

González-Suarez(38) 2009 Filipinas 1 1 0 0 1 ? 0 1 1 1 ? 2 1 9 69 Moderada 

Herman(39) 2015 Canadá 1 ? 1 0 1 ? 1 1 1 1 0 0 ? 7 54 Moderada 

Hilland(40) 2011 Inglaterra 1 0 1 0 ? ? 1 1 1 1 1 0 ? 7 54 Moderada 

Hobin(41) 2012 Canadá 1 1 1 0 ? ? 1 1 1 1 1 1 ? 9 69 Moderada 

Hobin(42) 2010 Canadá 1 1 1 0 ? ? 1 2 1 1 1 1 ? 10 77 Alta 

Kantanista(43) 2013 Polônia 1 1 1 1 1 ? ? 2 1 0 1 1 ? 10 77 Alta 

Kirkham-King(44) 2017 Estados Unidos 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 ? 7 54 Moderada 

Kobel(45) 2017 Alemanha 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 ? 8 62 Moderada 

Lima(46)  2018 Brasil 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 92 Alta 

Loprinzi(47) 2018 Estados Unidos 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 11 85 Alta 
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Martins(48) 2015 Brasil 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 11 85 Alta 

Marttinen(49) 2018 Estados Unidos 1 0 1 0 1 0 0 1 1 0 1 1 ? 7 54 Moderada 

Mayorga-Vega(50) 2018 Espanha 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 92 Alta 

Meyer(51) 2013 Suíça 1 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 ? 6 46 Moderada 

Mooses(52) 2017 Estônia 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 ? 8 62 Moderada 

Morgan(53) 2007 Estados Unidos 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 ? 10 77 Alta 

Naiman(54) 2015 Canadá 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 11 85 Alta 

Nakamura(55) 2013 Brasil 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 92 Alta 

Nakamura(55) 2013 Brasil 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 12 92 Alta 

Pate (56) 2007 Estados Unidos 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 11 85 Alta 

Peltzer(57) 2016 Camboja, Malásia, 
Filipinas e Vietnã 
 

1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 ? 8 62 Moderada 

Peltzer(57) 2016 Camboja, Malásia, 
Filipinas e Vietnã 
 

1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 ? 8 62 Moderada 

Rezende(58) 2014 Brasil 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 11 85 Alta 

Reznik(59) 2013 Estados Unidos 1 ? 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 85 Alta 

Sigmund(60)  2014 República Tcheca 1 ? 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 10 77 Alta 

Sigmund(60)  2014 República Tcheca 1 ? 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 10 77 Alta 

Silva(61)  2017 Austrália, África do Sul, Brasil, 
Canadá, China, Colômbia, Estados 
Unidos, Finlândia, Índia, Quênia, 
Portugal e Reino Unido 
 

1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 11 85 Alta 

Silva(61)  2017 Austrália, África do Sul, Brasil, 
Canadá, China, Colômbia, Estados 
Unidos, Finlândia, Índia, Quênia, 
Portugal e Reino Unido 
 

1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 11 85 Alta 

Silva(62) 2009 Brasil 1 ? 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 10 77 Alta 

Silva(63) 2014 Brasil 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 ? 10 77 Alta 

Silva(63) 2014 Brasil 1 ? 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 ? 9 69 Moderada 

Simms(64) 2014 Estados Unidos 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 11 85 Alta 

Tassitano(65) 2010 Brasil 1 ? 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 10 77 Alta 

Tenório(66) 2010 Brasil 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 ? 11 85 Alta 

Vale(67) 2011 Portugal 1 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 ? 6 46 Moderada 

Woods(68) 2012 Irã 1 0 0 0 1 0 0 1 1 0 1 1 ? 6 46 Moderada 

Chen(69) 2014 Estados Unidos 1 ? 1 0 ? ? 1 2 0 1 0 0 ? 6 46 Moderada 

Chen(69) 2014 Estados Unidos 1 ? 1 0 ? ? 1 2 0 1 0 0 ? 6 46 Moderada 
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McDavid(70) 2014 Estados Unidos 1 ? 1 0 ? ? 1 2 0 1 0 0 ? 6 46 Moderada 

Telford(71) 2016 Austrália 1 1 1 0 ? 1 1 2 0 1 1 1 ? 10 77 Alta 

Yli-Piipari(72) 2013 Grécia 1 0 0 0 ? 0 0 0 1 0 1 0 ? 3 23 Baixa 

Item 1: Objetivo do estudo é apresentado?; Item 2: Procedimento de seleção de amostra é adequado?; Item 3: As características dos participantes do estudo estão claramente descritas? Critérios de inclusão e/ou exclusão 
devem ser apresentados; Item 4: Período de coleta é apresentado?; Item 5: Houve padronização do procedimento de coleta?; Item 6: Foi feita uma tentativa de cegamento dos avaliadores, em relação aos objetivos da 
pesquisa?; Item 7: Os instrumentos para medir os principais desfechos foram precisos (válidos e confiáveis)? Para estudos que se referem a outros trabalhos ou que demonstram que as medidas de resultado são precisas, 
a pergunta deve ser respondida como sim; Item 8: As distribuições dos principais fatores de confusão em cada grupo de indivíduos a serem comparados estão claramente descritas?(sim = 2 parcialmente = 1 não = 0);  
Item 9: O estudo fornece estimativas da variabilidade aleatória dos dados para os principais resultados? Em dados não normalmente distribuídos, a faixa interquartil de resultados deve ser relatada. Em dados normalmente 
distribuídos, o erro padrão, desvio padrão ou intervalos de confiança devem ser relatados. Se a distribuição dos dados não for descrita, deve-se presumir que as estimativas utilizadas foram apropriadas e a pergunta deve 
ser respondida sim; Item 10: Os testes estatísticos utilizados para avaliar os principais resultados eram apropriados?; Item 11: Houve ajuste adequado para confundidores nas análises?; Item 13: As perdas de sujeitos no 
seguimento foram levadas em conta? Se considerou na análise ou explicitou as perdas pontua 1, se comparou as características ou não teve perdas pontua 2; Item 13: O estudo teve poder suficiente para detectar uma 

associação em que o valor da probabilidade de uma diferença ser devida ao acaso é menor que 5%? Os tamanhos das amostras foram calculados para detectar uma diferença de x e y?
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Suplemento E 

Checklist Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses  
- PRISMA. 
Tópico # Item do Checklist Página 
TÍTULO    

Título 1 Identificar como uma revisão sistemática, meta-
análise ou ambas. 

1 

RESUMO   
 

 

Resumo estruturado 2 Prover um resumo estruturado incluindo, se 
aplicável: introdução; objetivo; busca de dados; 
critério de elegibilidade, participantes, e experimento; 
métodos de avaliação e síntese; resultados; 
limitações; conclusões e implicações dos achados; 
número de registro da revisão sistemática. 

2 

INTRODUÇÃO    
Problema 3 Descrever do problema do estudo e do cenário atual 

do conhecimento. 
 

4 

Objetivo 4 Apresentar um explícito estado da questão em 
referência aos participantes, intervenções, 
comparações, desfechos e desenho do estudo 
(PICOS). 

5 

MÉTODOS   
 

 

Protocolo e registro 5 Indicar se existe protocolo de registro da revisão, e 
se é possível ser acessado (por exemplo, endereço 
da web), e, se disponível, apresente informação de 
registro incluindo o número de registro. 
 

6 

Critério de elegibilidade 6 Especificar características dos estudos (por exemplo, 
PICOS, tamanho do acompanhamento) e reportar 
características (por exemplo, anos considerados, 
língua, status de publicação) usadas como critério de 
elegibilidade, justificando-as. 
 

5 

Fontes de informação 7 Descrever todas as fontes de informações (por 
exemplo, bases de dados com período de cobertura, 
contato com autores dos estudos para identificar 
estudos adicionais) utilizadas na busca. 
 

5 

Busca 8 Apresentar estratégia completa de busca para no 
mínimo uma base de dados,  incluindo os limitadores 
usados, de tala forma que poderia ser repetido. 
 

5 

Seleção dos estudos 9 Declare o processo de seleção de estudos (ou seja, 
triagem, elegibilidade, incluído na revisão sistemática 
e, se aplicável, incluído na meta-análise). 
 

5 

Coleta de dados 10 Descrever o método de extração de dados dos 
estudos (por exemplo, formulários piloto, 
independentemente, em duplicado) e quaisquer 
processos para obter e confirmar dados dos autores. 
 

6 

Dados coletados 11 Listar e definir todas as variáveis para as quais os 
dados foram solicitados (por exemplo, PICOS, fontes 
de financiamento) e quaisquer suposições e 
simplificações realizadas. 
 

8 

Risco de viés 
metodológico dos 
estudos 

12 Descreva os métodos usados para avaliar o risco de 
viés de estudos individuais (incluindo a especificação 
de se isso foi feito no nível de estudo ou de 
resultado) e como essa informação deve ser usada 
em qualquer síntese de dados. 
 

8 e 9 
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Medida resumo 13 Declare a principal medida resumo (por exemplo, 
razão de risco, diferença nas médias). 
 

Não aplicável 

Síntese dos resultados 14 Descrever os métodos de coleta de dados e 
combinação dos resultados dos estudos, se 
realizado, incluir medidas de consistência (ex., I2) 
para cada meta-análise. 
 

8 

Risco de viés entre os 
estudos 

15 Especifique qualquer avaliação de risco de viés que 
possa afetar a evidência cumulativa (por exemplo, 
viés de publicação). 
 

Análise 
qualitativa 

Análises adicionais 16 Descrever métodos de análises adicionais (por 
exemplo, análises de sensibilidade ou subgrupos, 
meta-regressão), se realizadas, indicando quais 
foram pré-especificadas. 

Não aplicável 

RESULTADOS   
 

 

Seleção dos estudos 17 Declare o número de estudos selecionados, 
avaliados para elegibilidade e incluídos na revisão, 
com motivos para exclusões em cada estágio, 
idealmente com um diagrama de fluxo. 
 

9 

Características dos 
estudos 

18 Para cada estudo, apresentar características para as 
quais os dados foram extraídos (por exemplo, 
PICOS, período de acompanhamento) e fornecer as 
citações. 
 

9 

Risco de viés 
metodológico dos 
estudos  
 

19 Apresentar dados sobre o risco de viés de cada 
estudo e, se disponível, qualquer avaliação no nível 
do resultado (ver item 12). 

9 e 10 

Resultados individuais 
dos estudos 
 

20 Para todos os resultados considerados (benefícios 
ou danos), apresentar, para cada estudo: (a) dados 
resumidos simples para cada grupo de intervenção 
(b) estimativas de efeito e intervalos de confiança, 
idealmente com um forest plot. 

 

9 e 10 

Síntese dos resultados 
 

21 Apresentar os resultados de cada meta-análise 
realizada, incluindo intervalos de confiança e 
medidas de consistência. 
 

Não aplicável 

Risco de viés entre os 
estudos 
 

22 Apresentar resultados de qualquer avaliação de risco 
de viés entre os estudos (ver Item 15). 

9 e 10 

Análises adicionais 
 

23 Forneça resultados de análises adicionais, se feitas 
(por exemplo, análises de sensibilidade ou 
subgrupos, meta-regressão [ver Item 16]). 
 

Não aplicável 

DISCUSSÃO    
Resumo da evidência 24 Resumir os principais resultados, incluindo a força da 

evidência para cada resultado principal; considerar 
sua relevância para grupos-chave (por exemplo, 
provedores de serviços de saúde, usuários e 
formuladores de políticas). 
 

12 

Limitações 25 Discuta as limitações dos estudos e dos resultados 
(por exemplo, risco de viés) e da revisão (por 
exemplo, recuperação incompleta de pesquisa 
identificada, viés de relato). 
 

13 

Conclusões 26 Apresentar uma interpretação geral dos resultados 
no contexto de outra evidencias, e implicações para 
futuras pesquisas. 

14 

FINANCIAMENTO   
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Financiamento 27 Descrever fontes de financiamento para a revisão 
sistemática e outros apoios (por exemplo, o 
fornecimento de dados); o papel dos financiadores 
para a revisão sistemática. 

14 
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Resumo 

A participação nas aulas de educação física (PEF) tem sido associada à adoção 
de comportamentos saudáveis, dentre eles a prática de atividades física e menor 
tempo em comportamento sedentário. Entretanto, as evidências disponíveis 
sobre essas associações são de baixa qualidade e, predominante, provenientes 
de estudos transversais. O objetivo deste estudo foi analisar a associação da 
PEF tempo de prática de atividade física e de comportamento sedentário em 
escolares do ensino fundamental II. Estudo longitudinal (2014 a 2017) com 197 
escolares (55,5% do sexo feminino) da rede pública de João Pessoa. As 
variáveis sexo, idade, classe econômica, estado nutricional e participação nas 
aulas de PEF foram mensuradas por questionário, e a prática de atividade física 
e o comportamento sedentário por acelerômetros (Actigraph GT3X+). As 
Equações de Estimativas Generalizadas (GEE) foram aplicadas para associar a 
PEF (≤1 aula/semana vs. ≥2 aulas/semana) com o nível de atividade física e 
comportamento sedentário. A PEF variou de 95,4% (em 2014) a 86,3% (em 
2017), com tendência linear de declínio ao longo dos anos de estudo (média de 
declínio de 4,8 pontos percentuais por ano, p<0,001). A PEF não se associou ao 
tempo de prática de atividade física (OR = 1,60; IC95%: 1,00-2,55) e de 
comportamento sedentário (OR = 1,26; IC95%: 0,84-1,89). A PEF foi alta, mas 
declinou ao longo dos quatro anos do estudo e não se associou à prática de 
atividade física e ao comportamento sedentário do horário extracurricular dos 
escolares.  
 
Palavras-chave: Educação física; Atividade motora; Estilo de vida sedentário; 
Adolescentes. 
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Abstract 

Participation in physical education classes (PPE) has been associated with the 
adoption of healthy behaviors, among them the practice of physical activities and 
less time in sedentary behavior. However, the available evidence on these 
associations is of poor quality. The objective of this study was to longitudinally 
analyze the association of PPE with the level of physical activity and sedentary 
behavior in elementary school students II. A longitudinal study (2014 to 2017) 
with 197 schoolchildren (55,5% female) of the public network of João Pessoa. 
The variables gender, age, economic class, nutritional status and participation in 
PPE classes were measured by questionnaire, and the practice of physical 
activity and sedentary behavior by accelerometers (Actigraph GT3X+). The 
Generalized Estimating Equations (GEE) were applied to analyze the association 
of PPE (≤1 lesson / week vs. ≥ 2 lessons / week) with the level of physical activity 
and sedentary behavior. PPE ranged from 95,4% (in 2014) to 86,3% (in 2017), 
with a declining trend over the study years (mean decline of 4,8% per year, p 
<0,001). The PPE was not associated with the level of physical activity (OR = 
1,60, 95% CI: 1,00-2,55) and the time of sedentary behavior (OR = 1,26, 95% CI: 
0,84- 1,89). PPE was high but declined over the four years of the study and was 
not associated with physical activity practice and time in sedentary behavior of 
schoolchildren's extracurricular schedule. 
 
Keywords: Physical education; Motor activity; Sedentary lifestyle; Adolescents. 
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Introdução 

A educação física é um componente curricular obrigatório da educação 

básica em países de vários continentes(1), incluindo o Brasil. Tem sido postulado 

que nas aulas de educação física sejam abordados conteúdos e vivências que 

contribuam para o desenvolvimento de conhecimentos, valores, crenças e 

atitudes, que favoreçam a adoção de comportamentos conducentes à saúde(2, 3), 

dentre eles a atividade física e o menor tempo em comportamento sedentário(2).  

Achados de estudos transversais(5-7), longitudinais(8-11) e experimentais(12-

15) demonstraram que escolares que participavam com maior frequência das 

aulas de educação física apresentavam maior prática de atividade física e menor 

tempo em comportamento sedentário. Entretanto, estudos longitudinais que 

analisaram essa associação são escassos(8-11), envolveram escolares de países 

de renda alta(8-11), utilizaram medidas subjetivas para mensurar a atividade 

física(9-11) e consideraram o tempo de prática de atividade física realizado nas 

aulas de educação física para compor a medida de atividade física e 

comportamento sedentário variáveis(8-11). Sendo assim, é possível que os efeitos 

da participação nas aulas sobre a prática de atividade física sejam explicados 

pelo tempo dispendido em atividade física durante a aula. Outra lacuna 

importante é que não foi analisado a relação da participação na aula de 

educação física com o comportamento sedentário. 

Sendo assim, este estudo analisou de forma longitudinal a associação da 

participação em aulas de educação física com o nível de atividade física e o 

comportamento sedentário em escolares da rede pública de João Pessoa (PB).  

 

 

 

Métodos  

Trata-se de estudo longitudinal observacional, que foi desenvolvido com 

base na análise de dados do Estudo LONCAAFS – Estudo Longitudinal sobre 

Comportamento Sedentário, Atividade Física, Hábitos Alimentares e Saúde de 

Adolescentes. O LONCAAFS foi conduzido com adolescentes (de ambos os 

sexos, que tinham de 10 a 14 anos de idade em 2014) matriculados nos sextos 

anos do ensino fundamental de escolas públicas da cidade de João Pessoa (PB) 

em 2014 e até 2017, com coleta de dados a cada ano. 
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A seleção da amostra foi por meio de conglomerados em estágio único, 

tendo a escola como unidade amostral. Neste estudo, foram analisados os dados 

coletados numa subamostra que utilizou acelerômetros (70,4% da amostra). 

Foram selecionadas, aleatoriamente, 17 escolas (7 estaduais e 10 municipais), 

dentre as 28 que faziam parte da amostra, distribuídas proporcionalmente por 

região (norte, sul, leste e oeste) e número de escolares matriculados nos sextos 

anos. Nas escolas selecionadas, todos os escolares dos sextos anos foram 

convidados a participar do estudo – Figura 1. 

A coleta de dados da linha de base foi realizada nos meses de fevereiro 

a junho e de agosto a novembro de 2014, e no mesmo período nos demais anos 

(2015, 2016 e 2017). A coleta de dados consistiu da aplicação de questionário 

por entrevista “face a face”, realização de medidas antropométricas e distribuição 

de acelerômetros. A equipe de coleta foi treinada periodicamente e seguiu um 

protocolo previamente estabelecido. 

As variáveis sociodemográficas foram: sexo (masculino e feminino); idade 

(determinada de forma centesimal a partir da subtração entre data da coleta de 

dados e a data de nascimento); cor da pele (branca, parda, preta, amarela, 

indígena – recategorizada em “branca” e “não branca”); escolaridade da mãe 

(fundamental incompleto, fundamental completo, ensino médio incompleto, 

ensino médio completo, ensino superior incompleto, ensino superior completo –  

recategorizada em “fundamental incompleto”, “fundamental completo” e “médio 

completo ou mais”).   

A determinação da classe econômica seguiu os critérios da Associação 

Brasileira de Empresas de Pesquisa – ABEP(16), que levou em consideração a 

presença de bens materiais, número de empregados mensalistas na residência 

e a escolaridade do chefe da família, agrupando os escolares nas classes A1, 

A2, B1, B2, C1, C2, D e E. Essas classes foram reagrupadas em: classe A/B 

(classe mais privilegiada) e classe C/D/E (classe menos privilegiada). 

A massa corporal (em quilogramas) foi aferida por balança digital com 

precisão de 100 gramas e a estatura (em centímetros) por estadiômetro portátil. 

As medidas seguiram a padronização descrita por Lohman, Roche e Martorell(19). 

Todas as medidas foram realizadas em triplicata, pelo mesmo avaliador, e para 

fins de análise considerou-se o valor médio das mesmas. O estado nutricional 

foi estabelecido pelo índice de massa corporal (IMC = massa corporal [kg] / 
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estatura2 [metros]) e classificado como: com excesso de peso corporal (pontos 

de corte) baixo peso (≤ -2 escores z), peso normal (> -2 a ≤ +1 escores z), 

sobrepeso (> +1 a < +2 escores z), obesidade (≥ +2 escores z)(20), recategorizada 

em: e sem excesso de peso (baixo peso/peso normal). 

A participação nas aulas de educação física foi avaliada pela pergunta: 

“Durante uma semana normal, em quantas aulas de educação física você 

participa?”. A escala de resposta variou de nenhuma até quatro ou mais aulas 

por semana e para fins de análise foi recategorizada em: nenhuma/uma aula 

(baixa frequência) e duas ou mais aulas de educação física. Esta categorização 

foi adotada devido ao baixo número de escolares que participaram três ou mais 

vezes por semana e à redução no número de aulas de educação física para os 

escolares da rede estadual (reduzido de três para duas aulas por semana a partir 

de 2015). 

Para a mensurar a atividade física e o comportamento sedentário foram 

utilizados acelerômetros Actigraph GT3X+. Os escolares foram orientados a usar 

o acelerômetro fixado à cintura, por meio de uma fita elástica regulável, durante 

sete dias consecutivos e por todo o dia, retirando apenas para realizar atividades 

aquáticas, lutas, tomar banho e dormir à noite.  

Para download e redução dos dados utilizou-se o programa Actlife 6.11. 

Os critérios utilizados para a redução dos dados do acelerômetro foram: epochs 

de 15 segundos reintegrados a 60 segundos, tempo de não uso como 60 minutos 

de zeros consecutivos, uso do acelerômetro por no mínimo oito horas por dia e 

por pelo menos por quatro dias (sendo pelo menos um dia de final de semana).  

O comportamento sedentário e a atividade física foram definidos como 

tempo por meio dos pontos de corte sugeridos por Evenson et al.(17), validados 

em adolescentes da mesma faixa etária do presente estudo(18): comportamento 

sedentário: ≤ 100 counts/minuto e atividade física moderada-vigorosa: ≥ 2296 

counts/minuto. Foi utilizada a média ponderada do tempo de atividade física 

moderada a vigorosa praticada na semana (minutos/semana) e de 

comportamento sedentário (minutos/dia) para fins de resultado final, 

considerando os dias de semana e fim de semana. Optou-se por analisar o 

tempo de atividade física e de comportamento sedentário acumulado nos turnos 

opostos aos das aulas dos escolares, tendo em vista que a inclusão do tempo 

de atividade física e comportamentos sedentário realizados nas aulas não 
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permitiria avaliar se a participação nas aulas de educação física influenciaria 

estes comportamentos. 

Foram adotados os valores dos tercis do tempo de atividade física e de 

comportamento sedentário do ano de base para classificação dessas variáveis. 

Escolares no primeiro tercil foram os que tiveram menor tempo de atividade física 

e de comportamento sedentário. Essa operacionalização foi aplicada devido a 

ausência de recomendações para o tempo de atividade física e comportamento 

sedentário fora do ambiente escolar para benefícios a saúde. 

Foram excluídos os escolares fora da faixa etária de interesse do estudo 

(abaixo de 10 e acima de 13 anos de idade, em 2014), portadores de alguma 

deficiência física e/ou intelectual que impedisse a resposta ao questionário, 

escolares que não possuíam dados para uma ou mais variáveis em pelo menos 

um dos anos com coleta, e/ou que não atenderam aos critérios de redução de 

dados do acelerômetro ao longo dos anos de estudo. 

Para este estudo, foram considerados como perda os escolares que não 

foram localizados nas escolas de origem ou que estavam matriculados em 

escolas privadas. No início de cada ano com coleta de dados foram realizados 

três visitas em cada escola em dias diferentes, consulta aos gestores das 

escolas e três ligações telefônicas para os pais/responsáveis/escolar para 

rastreamento dos escolares.  

Os dados foram tabulados no EpiData 3.1, em duplicata, com checagem 

automática de consistência das respostas. A ferramenta “validar dupla digitação” 

foi utilizada para identificar possíveis erros de digitação. Todos os erros foram 

identificados e corrigidos conforme os valores originais dos questionários. 

 

Análise de dados 

No presente, não foram adotados procedimentos de imputação de dados. 

Para análise do padrão de dados ausentes (missing) foi utilizada a regressão 

logística binária bruta. Foram criadas variáveis dicotômicas (0 “dados completos 

para todos os anos” e 1 “dados incompletos em um ou mais anos de estudo”) e 

foram associadas com as características dos escolares no ano base (sexo, 

idade, classe econômica, escolaridade da mãe, atividade física, comportamento 

sedentário e estado nutricional). Os missing podem ser classificados conforme 

segue: completamente aleatório (MCAR – Missing completely at random – o 
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missing não é predito pelos valores da variável dependente e independente na 

linha de base); dados ausentes aleatórios (MAR – Missing at random – o missing 

não é predito pelo valor da variável dependente do estudo, mas as variáveis 

independentes o predizem) e; dado ausente não aleatório (MNAR – Missing not 

at random – as variáveis dependentes e as independentes predizem o 

missing)(21).  

O teste do Qui-quadrado foi aplicado para comparar as características 

sociodemográficas, participação nas aulas de educação física, atividade física e 

comportamento sedentário e estado nutricional entre os escolares incluídos e 

excluídos nas análises. 

Na análise descritiva dos dados, foi utilizada a distribuição de frequência, 

intervalo de confiança de 95% (IC95%), média e desvio padrão. A Generalized 

Estimating Equations (GEE) foi utilizada para comparar o tempo de prática de 

atividade física e em comportamento sedentário, e frequência de participação 

nas aulas de educação física ao longo dos anos (2014 a 2017); e para analisar 

a associação entre a participação em aulas de educação física com o tempo de 

atividade física e em comportamento sedentário. 

A GEE é um método de análise robusta e apropriado para as medidas 

repetidas (dados longitudinais). A análise considera as variações intersujeitos 

(mudanças nas respostas para sujeitos diferentes) e intrasujeitos (mudanças nas 

repostas de um mesmo indivíduo) ao longo do tempo no modelo de predição(22).  

No presente estudo, foi utilizado o modelo para dados com distribuição 

binomial, e que cujos estimadores são representados por Odds Ratio (OR), que 

indicam a chance de uma pessoa exposta apresentar o evento de interesse no 

estudo comparada a não exposta. Por exemplo, uma OR igual a 2 nos escolares 

que pertenciam ao grupo que frequentava duas ou mais aulas por semana, indica 

que eles possuem duas vezes mais chances de apresentar maior prática de 

atividade física comparado ao grupo que não vai a aula (grupo de referência) (22). 

Em todos os modelos de análise a participação nas aulas de educação 

física (≤1 aula e ≥2 aulas por semana) atuou como a variável independente e as 

variáveis em tercis do tempo de prática de atividade física e comportamento 

sedentário como dependentes. Foram considerados como potenciais fatores de 

confusão: sexo, idade, classe econômica, escolaridade da mãe e o estado 

nutricional.  
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Foi adotado o método Foward (para frente) para entrada de variáveis no 

modelo ajustado. Para avaliar a qualidade de ajuste do modelo, foi utilizado a 

análise do Quasi Likelihood Under Independence Model Criterion (QIC)(23). 

Valores mais baixos de QIC indicam que o modelo de ajuste escolhido apresenta 

a melhor estrutura de correlação em comparação a um outro modelo testado(23).  

Foram realizados testes de interação (multiplicação da possível variável 

moderadora com a variável independente) entre as variáveis sexo, idade, tipo de 

escola dos escolares e estado nutricional para a associação da participação nas 

aulas de educação física com a atividade física e o comportamento sedentário. 

A interação foi considerada presente quando p < que 0,05. As análises foram 

realizadas no SPSS 15.0. 

 

Resultados 

Foram convidados a utilizar acelerômetro 1.039 escolares. Perdas (n = 

539), recusas (n = 235) e exclusões (n = 31) totalizaram 842 escolares. A 

amostra final foi composta por 197 escolares (18,9% dos escolares convidados) 

Figura 1. Não foram observadas diferenças significativas entre as características 

dos escolares incluídos e excluídos das análises – Tabela 1. Os dados ausentes 

neste estudo foram classificados como completamente aleatório (dados não 

apresentados em tabela). 

Cálculos de tamanho de amostra realizado a posteriori identificaram que 

com esse número de sujeitos (n = 197) é capaz de identificar valores de Odds 

Ratio iguais ou superiores a 2,5 como sendo significativos, desde que a 

prevalência do desfecho nos expostos seja de até 43%. 
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Figura 1 – Número de escolares com dados coletados por ano e suas respectivas 

perdas, recusas e exclusões. 
 

Convidados a utilizar acelerômetro 

n = 1.039 adolescentes 

2014 

n = 844 adolescentes 

2015 

n = 601 adolescentes 

2016 

n = 414 adolescentes 

2017 

n = 232 adolescentes 

Recusas: n = 66 

Recusas acelerômetro: n = 98  
Exclusão: n = 35  

   - 27 fora da faixa etária de interesse 

   - 4 sem dados completos de entrevista 

   - 3 portadores de deficiência 

   - 1 gestante 

Recusas: n = 31 

Perdas: n = 202  
  - 50 mudaram de cidade/escola 

  -  2 problemas de download nos dados 
do acelerômetro 

  - 33 não localizados por meio de 
ligações telefônicas 

  - 30 sem dados completos 

  - 48 faltaram à entrevista 

  - 49 não atingiram os critérios da 
redução de dados de 
acelerômetro 

Recusas: n = 40 

Perdas: n = 147 

  - 67 mudaram de cidade/escola 

  - 21 faltaram à entrevista 

  - 44 não localizados por meio de 
ligações telefônicas 

  - 15 sem dados completos 

  - 51 não atingiram os critérios da 
redução de dados de 
acelerômetro 

Recusas: n = 27 

Perdas: n = 155  
  - 28 mudaram de cidade/escola 

  - 33 faltaram à entrevista 

  - 22 não localizado por meio de 
ligações telefônicas 

  - 25 sem dados completos 

  - 37 são atingiram os critérios da 
redução de dados de 
acelerômetro 

Amostra final do estudo 

n = 197 adolescentes 

Exclusões: n = 35 
  - 35 não atingiram os critérios da 

redução de dados de 
acelerômetro 
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A maioria dos escolares era do sexo feminino (55,5%), tinha de 10 a 11 

anos de idade (94,3%), referiu cor da pele não branca (75,1%), pertencia as 

classes econômicas C/D/E (63,4%), mães possuíam ensino médio completo ou 

superior (39,9%) e 40,5% apresentavam sobrepeso/obesidade  – Tabela 1.  

 Houve uma tendência linear de declínio de 4,8 pontos percentuais por ano 

na proporção de escolares que participavam em duas ou mais aulas de 

educação física, passando de 95,5% em 2014 para 86,2% em 2017 (p < 0,01) – 

Figura 2a. Não foram observadas diferenças significativas entre a participação 

em duas ou mais aulas de educação física entre sexos dos adolescentes – 

Figura 2b. 

O tempo médio de prática de atividade física no terceiro tercil variou de 

116,3 minutos/semana em 2014 a 105,6 minutos/semana em 2017, com 

tendência de declínio de 10,6 minutos em média (p < 0,05) – Figura 3a. Para o 

comportamento sedentário, observou-se que o tempo médio no terceiro tercil 

variou de 242,6 minutos/dia (2014) a 260,0 minutos/dia (2017), mas sem 

diferenças significativas  – Figura 3b. 

Foi observada associação entre a participação em duas ou mais aulas de 

educação física e a atividade física no modelo bruto (OR = 1,59; IC95%: 1,01-

2,50), porém essas associações perderam significância estatística (OR = 1,60; 

IC95%: 1,00-2,55) na análise ajustada – Tabela 2. A participação em duas ou 

mais aulas de educação física não se associou ao tempo em comportamento 

sedentário, mesmo após ajuste para os potenciais fatores de confusão (OR = 

1,26; IC95%: 0,84-1,89). As interações entre a participação nas aulas de 

educação física com sexo (p = 0,062), idade (p = 0,370), tipo de escola (p = 

0,182) e com estado nutricional (p = 0,078) não foram significativas ao nível de 

significância p<0,05. 
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Tabela 1. Comparação das características sociodemográficas, participação nas 
aulas de educação física entre os escolares incluídos e os excluídos das 
análises, João Pessoa (PB), 2014. 

Variável 
Incluídos nas análises 

(n = 197) 
Excluídos das análises 

(n = 643) 
 

p* 

 n % n %   

Sexo      0,953 
  Masculino 88 44,5 302 47,2   
  Feminino 109 55,5 241 52,8   
Faixa etária      0,075 
  10 - 11 anos 181 94,3 475 72,5   
  12 - 13 anos 16 5,7 106 27,5   
Participação nas aulas 
de educação física 

     0,056 

≥ 2 aulas por semana 188 95,4 482 74,6   
≤ 1 aula por semana 9 4,6 136 25,4   

Classe econômica      0,270 
  A/B 72 46,6 162 36,2   
  C/D/E 125 63,4 447 63,8   
Estado nutricional      0,484 
  BP/PN 116 59,5 382 67,5   
  SP/OB 79 40,5 294 32,5   

       

 Média dp Média dp   

      0,161** 
Atividade física 
(min/sem) 

48,2 46,11 52,6 57,3   

      0,382** 
Comportamento 
sedentário (min/dia) 

190,1 72,3 184,2 68,4   

*Teste do Qui-quadrado; **Test U de Mann-Whitney; BP/PN: Baixo peso/peso normal; SB/OB: 
Sobrepeso/Obesidade; dp: desvio padrão. 

 
 

 
Figura 2a. Proporção de escolares que reportaram participar de duas ou mais 
aulas de educação física por semana, ao longo de quatro anos (2014 – 2017) – 
p < 0,01. Figura 2b. Proporção de escolares do sexo masculino e feminino que 
reportaram participar de duas ou mais aulas de educação física por semana, ao 
longo de quatro anos – p > 0,05. 
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Figura 3. Tempo médio (minutos/semana) e desvio padrão da prática de 
atividade física (p < 0,05 –  3a) e comportamento sedentário (p > 0,05 – 3b) em 
cada tercil ao longo dos quatro anos (2014 – 2017). 
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Tabela 2. Associação longitudinal bruta e ajustada da participação nas aulas de educação física com atividade física, comportamento 
sedentário em escolares do ensino fundamental II de João Pessoa, 2014-2017, n = 197.  
 

Variável 
 Atividade Física  Comportamento 

Sedentário 

  OR (IC95%)  OR (IC95%) 

Modelo 1     

Participação nas aulas de educação física     
 Nenhuma/uma aula por semana  1  1 
 Duas ou mais aulas 
 

 1,59 (1,01-2,50)  1,26 (0,85-1,87) 

Modelo 2     
Participação nas aulas de educação física     
 Nenhuma/uma aula por semana  1  1 
 Duas ou mais aulas 
  1,62 (1,02-2,59)  1,25 (0,84-1,87) 

Modelo 3     
Participação nas aulas de educação física     
 Nenhuma/uma aula por semana  1  1 
 Duas ou mais aulas 
 

 1,60 (1,00-2,55)  1,26 (0,84-1,89) 

Modelo 1: Análise bruta; Modelo 2: Análise ajustada por sexo, idade, classe econômica, escolaridade 
da mãe; Modelo 3: Modelo 2 e o estado nutricional.
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Discussão 

 A participação nas aulas de educação física foi alta e declinou ao longos 

dos anos. A participação nas aulas de educação física não se associou a prática 

de atividade física e comportamento sedentário no horário extracurricular dos 

escolares. 

A proporção de escolares que participavam de duas ou mais aulas de 

educação física foi alta (> 80% nos quatro anos) e maior do que a observada em 

outros estudos(24-26). O baixo número de dispensas pode ser uma explicação 

para a alta participação nas aulas. Poucos escolares do ensino fundamental se 

enquadram nos critérios para dispensa estabelecidos por lei. Por serem 

escolares mais jovens é possível que eles reconheçam a importância das aulas 

e os ministrados nas mesmas, apresentem maior interesse pela prática de 

atividades físicas(27), e tenham menor autonomia em relação a participação nas 

disciplinas escolares.  

No presente estudo, a participação nas aulas de educação física não se 

associou a prática de atividade física dos escolares. Em estudos transversais(8-

11) e longitudinais observacionais essa associação têm sido consistente, 

indicando que os escolares que participam das aulas são mais fisicamente 

ativos. No entanto, diferentemente do presente estudo, nessas investigações a 

operacionalização da medida de atividade física têm considerado o tempo de 

atividade realizado nas aulas. Isso pode levar a uma associação porque parte ou 

quase toda a atividade que alguns escolares praticam são provenientes das 

aulas.  

No presente estudo, a participação nas aulas de educação física não se 

associou ao tempo dispendido em comportamento sedentário no horário 

extracurricular. Essa ausência de associação pode ser decorrente do fato de que 

os conteúdos tratados nas aulas não tematizem os efeitos deletérios do tempo 

sedentário para a saúde e/ou que os comportamentos sedentários em que os 

jovens estão envolvidos são difíceis de serem alterados(33). A comparação 

desses resultados com outros estudos ficou comprometida tendo em vista que 

não foram identificados estudos longitudinais observacionais sobre esta relação. 

As evidências disponíveis são de estudos transversais e indicaram que os 

escolares que participam das aulas de educação física são menos sedentários(6, 

7, 25, 32-35). 
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Ainda, não se pode descartar a possibilidade deste estudo ter 

apresentado erro tipo II,  dado que o tamanho da amostra não tinha  poder 

suficiente para identificar como significativas os valores de Odds Ratio 

encontrados no presente estudo.  

Intervenções nas aulas de educação física que forneceram materiais 

didáticos e formação pedagógica, têm sido efetivas em aumentar o tempo de 

atividade física dos escolares e reduzir o tempo em comportamento 

sedentário(28-30). Esses resultados demonstram que quando as aulas são 

conduzidas em condições minimamente adequadas, podem favorecer a adoção 

de hábitos saudáveis como a prática de atividade física. Sendo assim, é possível 

que melhorias em diferentes aspectos (definição de conteúdos, boa disposição 

de materiais, formação de professores) das aulas de educação física influenciem 

na prática de atividade física e comportamento sedentário. 

A disposição de espaços adequados para as práticas de atividade física 

é um fator associado ao maior engajamento nas aulas de educação física(38) a 

realidade estrutural das escolas brasileiras pode ser diferente das escolas de 

países como a Austrália(8), Grécia(11) e Estados Unidos(9), sobretudo, na região 

Nordeste do Brasil, em que menos de 10% das escolas públicas apresentam 

condições adequadas para a prática de atividade física(31). Isso pode ter 

contribuído para a não associação encontrada no presente estudo. 

Estudos que operacionalizaram a medida do tempo de prática de 

atividade física e comportamento sedentário do horário extracurricular não foram 

identificados, reforçando a necessidade de estudos longitudinais observacionais 

que não considerem o tempo de atividade física e comportamento sedentário 

das aulas de educação física.   

A falta de associação encontrada no presente estudo é um resultado  

preocupante, tendo em vista que isso sugere a possibilidade de que as aulas de 

educação física não estarem colaborando com o aumento da prática de atividade 

física e redução do comportamento sedentário nos escolares. Isso sugere que a 

educação física na escola não tem atingido as recomendações para ações de 

promoção de atividade física e saúde(39) a serem realizadas nas aulas. Desta 

forma uma importante política pública é a disposição e avaliação dos recursos 

materiais, humanos e pedagógicos para as aulas de educação física. Ainda, 

como tem sido demonstrado nas intervenções com qualificação dos professores, 
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é importante que programas de formação continuada para a sistematização, 

organização, planejamento e ensino de conteúdos sobre a atividade física e 

saúde sejam estabelecidos. 

Este estudo tem algumas limitações que devem ser consideradas na 

interpretação dos seus achados: a operacionalização da participação nas aulas 

de educação física com uma pergunta sobre a frequência de participação nas 

aulas. É possível que os escolares reportaram participar das aulas de educação 

física, mas não estavam envolvidos de forma efetiva com os conteúdos. Dentre 

os pontos fortes deste estudo estão: utilizou um delineamento longitudinal, 

considerou fatores de confusão importantes como sexo e estado nutricional; a 

medida de atividade física e comportamento sedentário foi realizada por meio de 

acelerômetro e não considerou o tempo despendido nesses comportamentos 

nas aulas de educação física. 

 Conclui-se que a proporção de escolares que frequentam duas ou mais 

aulas de educação física por semana foi alta, com tendência de declínio os 

escolares que reportaram participar de duas ou mais aulas de educação física 

não foram mais propensos a serem mais ativos e menos sedentários do que 

seus pares que frequentaram menos as aulas de educação física no horário 

extracurricular. 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 

Os resultados da revisão sistemática demonstraram que escolares que 

participam das aulas de educação física são mais fisicamente ativos, menos 

sedentários do que seus pares que não participam das aulas.  

No estudo conduzido com dados originais foi observado que os escolares 

que reportaram participar de duas ou mais aulas de educação física por semana 

não foram propensos a ser mais fisicamente ativos e menos sedentários do que 

seus pares que participavam menos das aulas de educação física. 

Este resultado demonstra a possibilidade de que nas atuais condições as 

aulas de educação física não favoreçam a adoção de um estilo de vida mais 

ativo. Adicionalmente, é importante salientar que este achado se contrapõe ao 

que tem sido recomendado por órgãos de promoção e educação em saúde, para 

a realização de ações nas aulas de educação física que tratem com a promoção 

de atividade física e redução do comportamento sedentário. 

Intervenções nas aulas de educação física que forneceram materiais 

didáticos e formação pedagógica, se mostraram efetivas em aumentar o tempo 

de atividade física do adolescentes. Isto sugere que aulas conduzidas em 

condições minimamente adequadas (estruturação adequada de conteúdos, 

disposição de materiais e corpo profissional  qualificado), podem, favorecer 

adoção de hábitos saudáveis como a prática de atividade física e redução do 

tempo em comportamento sedentário. Nesse sentido, uma importante política 

pública de promoção da atividade física e saúde está na qualificação dos 

currículos e dos professores de educação física. 

Contudo, deve-se ter cautela nas interpretações destes achados tendo em 

vista que as evidências desta relação são provenientes de estudos transversais.   
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Anexo 1 – Carta de anuência da Secretaria Estadual de Educação para 

realização do Estudo LONCAAFS. 
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Anexo 2 – Carta de anuência da Secretaria Municipal de Educação para 

realização do Estudo LONCAAFS. 
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Anexo 3 – Certidão de Aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa do Centro de 

Ciências da Saúde da UFPB. 
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Anexo 4 – Mudança na proposta da dissertação apresentada no exame de 
qualificação 

 

- Na proposta inicial havia o objetivo de analisar a relação da participação nas 

aulas com o consumo de frutas e verduras. No entanto, optou-se na versão final 

excluir estas variáveis referente ao consumo alimentar. Esta decisão se baseou 

em dois argumentos. Primeiro, a atividade física e o comportamento sedentário 

são mais próximos e específicos de serem abordados nas aulas, tendo em vista 

a sua proximidade com o campo da educação física. Segundo, em uma análise 

preliminar observou-se baixos índices qualitativos de informação sobre o 

consumo alimentar dos escolares do estudo LONCAAFS. 

- A análise que seria utilizada incialmente era a GEE para dados binários, no 

entanto, optou-se por utilizar a GEE para dados ordinais, tendo em vista a 

categorização das variáveis atividade física e comportamento sedentário em 

tercis. 
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Apêndice1 – Plano de busca de estudos nas bases de dados para elaboração 

da Revisão de Literatura. 

 

PLANO DE BUSCA PARA REVISÃO DE LITERATURA 

Bases de dados para buscas: PubMed, ERIC, Web of Science, Scielo, Scopuse 

LILACS. 

TERMOS UTILIZADOS PARA AS BUSCAS NAS BASES DE DADOS 

“Physical education and training” OR “Physical education” OR “Physical education classes” OR “School 

physical education” OR “Participation in physical education classes” OR “Education and physical training” 

OR “Educação Física” OR “Educação Física e treinamento” OR “Educação e treinamento físico” OR 

“Aulas de Educação Física” OR “Participação em aulas de Educação Física” OR “Educação Física 

escolar” OR “Participação em Educação Física” OR “Participação na Educação Física” OR “Educación 

Física” OR “Educación física y entrenamiento” OR “Educación y entrenamiento físico” OR “Clases de 

educación física” OR “Participación em clases de educación física” OR “Educación física escolar” OR 

“Participación em educación física” OR “Participación em la educación física” 

AND 

Young* OR Adolesc* OR Youth OR “Adolescent behavior” OR Student* OR Teen OR Adolesc* OR Child* 

OR “Adolescent health” OR “High school” OR “Midlle school” OR Teenager OR School OR Adolescent* 

OR Jovem OR Juventude OR Estudante* OR Aluno OR Criança OR “Comportamento do adolescente” 

OR “Saúde do adolescente” OR “Ensinomédio” OR Escolar* OR InfânciaJoven* OR Adolescente* OR 

Juventud OR “Comportamiento adolescente” OR Estudiantes OR Adolesc* OR Niño OR “Salud 

adolescente” OR “Escuela secundaria” OR “Escuela intermedia” OR Colegio OR Infancia 

AND 

“Physical activity” OR Exercise OR “Physical inactivity” OR “Motor activity” OR “Physical exertion” OR 

“Physical fitness” OR Sports OR “Physical activity outside school” OR “Leisure-time physical activity” OR 

“Muscle strength” OR Velocity OR Agility OR “Cardiorespiratory fitness” OR “atividade física” OR 

“Atividade motora” OR “Inatividade física” OR “Esforço físico” OR “Aptidão física” OR Esportes OR 

Desportos OR Exercício OR “Atividade física no lazer” OR “Força muscular” OR Velocidade OR Agilidade 

OR “Aptidão cardiorrespiratória” OR “Actividad fisica” OR “Actividad motora” OR “Inactividad fisica” OR 

“Esfuerzo fisico” OR “Aptitud fisica” OR Deporte OR Ejercicio OR “Actividad física em el ocio” OR 

“Actividad física em tiempo libre” OR “Tiempo libre” OR “Actividades recreativas” OR “Fuerza muscular” 

OR Velocidad OR Agilidad OR “Aptitud cardiorrespiratoria” OR “Sedentary behavior” OR “Sedentary 

lifestyle” OR “Sitting time” OR “Screen time” OR “Television time” OR “Comportamento sedentário” OR 

Sedentarismo OR “Estilo de vida sedentário” OR “Tempo sentado” OR “Tempo de tela” OR “Tempo de 

televisão” OR “Nutritional status” OR “Obesity” OR “Overweight” OR “Bodymass index” OR “BMI” OR 

“Excess bodyweight” OR “Bodyweight” OR Obesidade OR “Estado nutricional” OR Sobrepeso OR “Índice 

de massa corporal” OR “Excesso de peso corporal” OR “Peso corporal” OR IMC OR “Food comsumption” 

OR “Ingestão alimentar” OR Eating OR “Feeding behavior” OR “Eating habits” OR “Food standards” OR 

“Consumo alimentar” OR “Consumo de alimentos” OR “Ingestão de alimentos” OR “Comportamento 

alimentar” OR “Hábitos alimentares” OR “Padrões alimentares”  
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Resultados das buscas 

Pubmed Scielo Lilacs ERIC 
Web of 
Science 

Scopus 

1.279 
artigos 

919 
artigos 

753 
artigos 

1.307 
artigos 

3.386 
artigos 

2.835 
artigos 

Duplicados = 2.735 artigos 

Elegíveis para leitura de títulos = 7.444 artigos 

Elegíveis para leitura de resumos = 367 artigos 

Elegíveis para a leitura de texto completos = 156 artigos  
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Apêndice 2 – Ofício de solicitação do coordenador do Estudo LONCAAFS para 

coleta de dados na escola. 
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Apêndice 3 – Termo de Consentimento Livre e esclarecido para coleta de dados 

por questionário. 
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Apêndice 4 – Questionário do Estudo LONCAAFS. 
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Apêndice 4 – Continuação 
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Apêndice 4 – Continuação 
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Apêndice 4 – Continuação 
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Apêndice 4 – Continuação 
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Apêndice 5 – Diário de uso do acelerômetro. 
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Apêndice 6 – Folheto de orientações para uso do acelerômetro. 
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Apêndice 7 – Script de ligações telefônicas para uso do acelerômetro. 

 

 


