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Resumo 
Objetivo: analisar a associação entre turno escolar e as atividades físicas (AF) e 
comportamentos sedentários (CS) desempenhados dentro e fora do ambiente escolar em 
escolares do segundo ao quinto ano do ensino fundamental. Método: Estudo transversal com 
estudantes de uma escola pública (n=390; 50,3% meninas; 9,53±1,53 anos), que relataram 
AF e CS através de um questionário baseado na internet (Web-CAAFE). Informações sobre 
turno e ano escolar, idade e gênero foram obtidas na secretaria da escola e a massa corporal 
e a estatura foram mensuradas para o cálculo do índice de massa corporal, utilizado para 
classificação do estado nutricional. Resultados: Estudantes do turno matutino relataram 23% 
a mais de AF diárias, sobretudo de intensidade moderada (RP= 1,32; IC95%: 1,13-1,54). 
Quando comparados aos estudantes do turno vespertino, os do turno matutino relataram 27% 
a mais de AF pela manhã (RP= 1,27; IC95%: 1,07-1,51) e 36% a mais pela tarde (RP= 1,36; 
IC95%: 1,12-1,65), quando também relataram 62% a mais de CS (RP= 1,62; IC95%: 1,26-
2,10). Não houve diferença nas AF e CS desempenhados à noite. Conclusão: O turno escolar 
matutino mostrou-se positivamente associado à maior quantidade de AF diárias entre os 
estudantes, ainda que eles tenham relatado simultaneamente maior quantidade de CS. 
 
Palavras-chave: Atividade motora; Estilo de vida sedentário; Estudantes. 
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Abstract 
 
Purpose: Analyze the association between school shift and the physical activities (PA) and 
sedentary behaviors (SB) performed in and out of the school setting among students from the 
second to fifth grade of elementary public school. Methods: Participants of this cross-sectional 
study (n=390, 50.3% girls, 9.53±1.53 years old) reported PA and SB on a web-based 
questionnaire (Web-CAAFE). We obtained information about shift and school grade, age and 
gender, and weight and height were measured for body mass index calculation and weight 
status classification. Results: Compared to afternoon shift students, the morning shift students 
reported 23% more daily PA, especially of moderate intensity (RP= 1,32; IC95%: 1,13-1,54). 
Students in the morning shift reported 27% more PA in school (RP= 1,27; IC95%: 1,07-1,51) 
and 36% more PA after school (RP= 1,36; IC95%: 1,12-1,65), at which time they also reported 
62% more SB (RP= 1,62; IC95%: 1,26-2,10). There was no difference on PA and SB performed 
at night. Conclusion: The morning school shift was positively associated with the high amount 
of daily PA and, simultaneously, a slightly higher amount of CS. 
 
Keywords: Motor activity; School-time; Out-of-school-time; Sedentary behavior. 

INTRODUÇÃO 

Os benefícios da atividade física regular para a saúde são amplamente 

reconhecidos na literatura científica1. Entre crianças e adolescentes, benefícios 

físicos, psicológicos, sociais e cognitivos estão mais consistentemente associados a 

atividades de intensidade moderada a vigorosa (≥3 Equivalente Metabólico - MET)2. 

Porém, jovens de todo o mundo não atendem a recomendação da Organização 

Mundial da Saúde alcançar uma média de 60 minutos diários de atividade física 

moderada a vigorosa3 e têm aumentado o tempo engajados em comportamentos 

sedentários, que também influenciam negativamente a saúde4,5. 

No Brasil, de acordo com dados da Pesquisa Nacional de Saúde do Escolar 

(PENSE), somente 34,4% dos adolescentes matriculados no nono ano do ensino 

fundamental são considerados ativos. Dentro da Região Nordeste, que apresentou o 

menor percentual (29,6%), a proporção de estudantes ativos no estado da Bahia foi 

de 30,0%6. 

Mudanças nos padrões de atividade física durante a infância incluem maior 

tempo em frente a telas (TV, computador, vídeo game, celular) e declínio das 

brincadeiras ao ar livre estão atreladas ao maior acesso a tecnologias e as restrições 

para a prática de atividades físicas. O nível socioeconômico das famílias, a segurança 

nos bairros, o monitoramento e o incentivo à prática de atividades físicas e esportes, 

o nível de atividade física dos pais e a transição da infância para a adolescência 

também influenciam essas mudanças7,8. 
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O ambiente e a rotina da escola também podem influenciar a atividade física 

de crianças e adolescentes, quer seja durante o recreio, no tempo de lazer ou no 

deslocamento para a escola9. Geralmente os comportamentos sedentários 

predominam no turno escolar, momento em que também é menor o envolvimento em 

atividades físicas10-13. Por outro lado, durante o recreio e após o turno escolar os níveis 

de envolvimento em atividades físicas são maiores, indicando que esses períodos são 

importantes para a sua promoção14. Outras oportunidades de envolvimento em 

atividades físicas e de diminuição do tempo em comportamentos sedentários incluem 

a participação em atividades organizadas em clubes de esporte/exercício na escola 

ou na comunidade fora do turno escolar e de casa 14 e em aulas de educação física15. 

Estudos descrevendo atividade física e comportamentos sedentários de 

estudantes no ambiente da escola e no tempo livre utilizam principalmente medidas 

objetivas para classificar o nível de atividade física10,16,17, tendo em conta a 

recomendação de atividade física moderada a vigorosa3. Contudo, há evidências 

indicando que mesmo quantidades e intensidades menores de atividade física podem 

gerar benefícios à saúde18, portanto poderiam ser consideradas também na medida 

da atividade física nessa população. 

Questionários com foco de medida no tipo de atividade física e comportamentos 

sedentários tem sido as ferramentas mais utilizadas em estudos epidemiológicos e 

em sistemas de vigilância conduzidos com crianças em idade escolar, devido ao baixo 

custo e facilidade de administração, apesar de suas limitações metodológicas como 

viés de memória, desejabilidade social e suscetibilidade a superestimação dos níveis 

de atividade física19,20. 

Essas ferramentas, no entanto, representam um desafio para crianças na faixa 

etária de 7 a 10 anos, que ainda estão em fase de desenvolvimento cognitivo e 

apresentam dificuldades para relatar duração e intensidade com precisão e 

confiabilidade, informações sabidamente requeridas à classificação do nível de 

atividade física20. Nesse sentido, o relato de uma informação mais simples, como o 

tipo de atividade desempenhada em um intervalo de tempo que favoreça a memória 

(dia anterior), pode ser uma alternativa promissora para monitorar a atividade física 

de crianças e adolescentes em levantamentos de base escolar. Além disso, o tipo de 

atividade física e comportamento sedentário também fornece informação sobre 

contexto atual em que os estudantes brasileiros têm aumentado o seu acesso 
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às tecnologias21. Com esse foco, foi desenvolvido e validado no Brasil o questionário 

Consumo Alimentar e Atividade Física de Escolares (Web-CAAFE), uma ferramenta 

computacional que coleta informações sobre o tipo de atividades físicas e sedentárias 

desempenhadas ao longo de um dia estruturado, auxiliando a identificar diferentes 

padrões dentro e fora do contexto escolar21. 

Estudos analisando os efeitos do turno escolar nas atividades físicas e 

sedentárias de crianças e adolescentes brasileiros, realizados em escolas com oferta 

de aulas de educação física, mostraram que estudar no turno matutino favorece o 

tempo médio em atividades físicas de intensidade moderada a vigorosa23. Os 

comportamentos sedentários, apesar de influenciados pela inatividade física no 

contexto da escola, não diferiram em função do turno de estudo nessas pesquisas23,24. 

As aulas de educação física ampliam as oportunidades de envolvimento em 

atividades físicas, proporcionando maior tempo em atividades físicas de intensidade 

moderada a vigorosa e menos tempo sentado ao longo de todo o dia, influenciando 

positivamente a saúde de crianças e adolescentes15. Esses achados ressaltam a 

importância de se ofertar as aulas de educação física nas escolas. 

A educação física é componente curricular obrigatório da educação básica no 

Brasil, embora, nem sempre as aulas ocorram em todas as escolas públicas do país. 

Na maioria dessas escolas, os materiais são precários e há falta de espaço adequado 

que viabilize o desenvolvimento das aulas de Educação Física25. 

Tendo em conta a influência das aulas de educação física nas atividades físicas 

e sedentárias no contexto escolar e fora dele, a participação dos estudantes em 

atividades físicas e sedentárias difere conforme o turno de estudo no contexto de uma 

escola sem oferta de aulas de educação física? O objetivo do presente estudo é 

analisar a associação do turno escolar com as atividades físicas (AF) e 

comportamentos sedentários (CS) desempenhados dentro e fora do ambiente escolar 

em escolares do segundo ao quinto ano do ensino fundamental.  

MÉTODOS 

- Delineamento, local e participantes do estudo 
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Este é um estudo epidemiológico, de corte transversal, conduzido com amostra 

analítica oriunda do estudo de validação de um questionário computacional Consumo 

Alimentar e Atividade Física de Escolares (Web-CAAFE), realizado na cidade de Feira 

de Santana, estado da Bahia22,26, com coleta de dados realizada no ano de 2014. A 

amostra foi de conveniência e incluiu 390 estudantes do segundo ao quinto ano do 

ensino fundamental oriundos de uma escola pública de tempo parcial situada em um 

dos bairros mais populosos da cidade. 

A cidade de Feira de Santana conta com a segunda maior economia e 

população do estado da Bahia. O município tem Índice de Desenvolvimento Humano 

Municipal de 0,712, taxa de escolarização de 6 a 14 anos de 94,7% e taxa de 

mortalidade infantil de 17,6 por 1.000 nascidos vivos27. 

O protocolo do estudo de validação do questionário incluiu os seguintes 

parâmetros: coleta de dados em escola pública de ensino fundamental, com sala 

informatizada e acesso à internet, colaboração da gestão e do corpo docente, e oferta 

de alimentação escolar. Por isso, uma escola da rede estadual de ensino, de tempo 

parcial e com 455 alunos matriculados do segundo ao quinto ano participou do estudo. 

Esta escola não oferecia aula de Educação Física na ocasião da coleta de dados em 

2014. 

Todos os estudantes com frequência escolar durante o período do estudo 

puderam participar (n = 453), dado o interesse despertado pelo uso do computador na 

coleta de dados. Os participantes receberam autorização por escrito dos pais e 

assinaram o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE) (n = 416). O estudo 

seguiu as normas éticas de pesquisas com seres humanos (Resolução Nº 466/2012 

do Conselho Nacional de Saúde) e o protocolo foi aprovado pelo Comitê de Ética em 

Pesquisa da Universidade Estadual de Feira de Santana (CAAE: 

19499913.3.0000.0053). 

- Procedimentos 

A secretaria acadêmica da escola forneceu todas as informações sobre idade, 

gênero e turno escolar. As medidas antropométricas foram aferidas por uma equipe 

treinada (professores de educação física, nutricionistas e graduandos em 
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educação física e nutrição), seguindo as recomendações da literatura28. Os 

participantes estavam descalços, sem adereços na cabeça, vestindo uniforme escolar 

e alinhados ao plano de Frankfurt para a aferição da medida da massa corporal e de 

estatura. 

A massa corporal foi mensurada com o auxílio de uma balança digital Wiso®, 

modelo Ultra Slim W801 (precisão de 100 g e capacidade máxima de 180 Kg). 

Enquanto a estatura foi aferida utilizando estadiômetro portátil, com plataforma e 

esquadro, marca Altura Exata® (213 cm de altura e precisão de 0,1 cm). 

As referências da Organização Mundial de Saúde29 foram adotadas para a 

conversão dos valores de Índice de Massa Corporal (IMC) em escores-z, e 

classificação do estado nutricional para idade e sexo. Estudantes com baixo peso e 

peso normal foram categorizados em sem excesso de peso (IMC-para idade < +1,0 

DP). Os demais, com sobrepeso e obesidade, foram incluídos na categoria com 

excesso de peso (incluindo obesidade) (IMC-para idade ≥ +1,0 DP). 

Atividades físicas e sedentárias foram relatadas no questionário Web-CAAFE, 

um software, para navegador de internet baseado na recordação do dia anterior, 

estruturado em manhã, tarde e noite. Os usuários selecionam figuras de uma lista de 

até 32 opções (27 atividades físicas e cinco sedentárias). Cada atividade escolhida 

aciona uma janela para relatar a intensidade (informação não utilizada no atual 

estudo), mas não é coletada informação sobre duração, sendo assim, o Web-CAAFE 

não é capaz de classificar o nível de atividade física dos voluntários. As páginas do 

questionário podem ser visualizadas em: 

http://www.caafe.ufsc.br/public/uploads_midias/1381079027.pdf. 

Os participantes do estudo receberam explicações sobre o funcionamento do 

software, por meio de instrução verbal com auxílio de banners, em seguida foram 

encaminhados para a aferição das medidas antropométricas e para o preenchimento 

do questionário, respectivamente. Não houve interação entre os estudantes enquanto 

usavam o computador e a equipe de pesquisa forneceu auxílio quando solicitada, sem 

induzir respostas. Tendo em conta que as coletas de dados foram feitas de terça a 

sexta-feira, os relatos abrangeram apenas dias da semana (de segunda a quinta-

feira). 
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As atividades físicas relatadas no Web-CAAFE foram discriminadas pela 

atribuição de valores em equivalentes metabólicos (MET), conforme compêndio de 

custos energéticos para jovens30. Os pontos de corte <3 MET, 3 a 5 MET e >6 MET 

distinguiram atividades leves, moderadas e vigorosas31. 

Comportamentos sedentários, incluindo uso de aparelhos eletrônicos (TV, 

celular, computador e vídeo game) e atividades acadêmicas 

(estudar/ler/escrever/desenhar/pintar) foram somados no nível individual. Os 

desfechos analisados foram as frequências dos comportamentos em cada período do 

dia e o total diário dos comportamentos sedentários, das atividades físicas leves, 

atividades físicas moderadas, atividades físicas vigorosas e atividades físicas (leve, 

moderada, vigorosa). Foi considerado ainda como desfecho o somatório diário das 

atividades físicas moderadas e vigorosas (AFMV). 

Para os estudantes do turno matutino, as atividades realizadas fora do 

ambiente da escola compreenderam os relatos da tarde e da noite. Para os estudantes 

do turno vespertino, essas atividades abrangeram o período da manhã e da noite. 

Análise estatística 

Após verificação dos histogramas e do teste Kolmogorov-Smirnov, idade e IMC 

foram não apresentaram distribuição normal, por isso foram descritas por meio dos 

valores da mediana e da amplitude interquartílica. O teste não-paramétrico de Mann-

Whitney (U) foi empregado para verificar diferenças nas variáveis contínuas sem 

distribuição normal. A associação das variáveis categóricas (sexo e estado nutricional) 

foi analisada através do teste do qui-quadrado de Pearson (χ²). Atividades físicas e 

sedentárias diárias foram descritas por frequência relativa e comparadas 

individualmente por meio do modelo simples de regressão de Poisson. 

As quantidades de atividades físicas leves, moderadas e vigorosas, e 

atividades sedentárias de cada turno do dia anterior foram comparadas por meio da 

regressão de Poisson, com ajuste por sexo, IMC e idade. Os resíduos de Pearson e 

a Deviance foram utilizados na avaliação da qualidade do ajuste dos modelos. A 

supradispersão foi analisada graficamente (detalhes não exibidos). A significância 

estatística foi avaliada por meio do valor de p ≤ 0,05, utilizando o programa de 

estatística Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versão 21.0. 
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RESULTADOS 

Dentre os alunos elegíveis (n=453), após recusas (0,4%), estudantes sem 

autorização dos pais ou responsáveis (4,0%) e aqueles que não retornaram o 

consentimento assinado pelos pais (3,8%), participaram do estudo 416 (91,8%) 

estudantes. Realizada a exclusão dos indivíduos que não completaram o 

preenchimento do Web-CAAFE, a amostra analítica foi de 390 estudantes. 

A Tabela 1 apresenta as características da amostra. Não houve diferença 

estatisticamente significante na distribuição de participantes entre os turnos escolares, 

conforme gênero, idade, IMC e estado nutricional. 

Tabela 1. Características dos participantes. Feira de Santana-BA, Brasil, 2014. 
Variáveis Turno matutino Turno vespertino Valor de p 
Sexo    

Feminino 105 (52,5) 91 (47,9) 0,363† 
Masculino 95 (47,5) 99 (52,1) 

Idade    
Mediana (Mín.-Máx.) 9,56 (6,96-15,06) 9,45 (6,87-14,97) 0,801‡ 

IMC    
Mediana (Mín.-Máx.) 17,51 (12,24-31,5) 17,35 (11,25-31,60) 0,775‡ 

Estado do nutricional1    
Baixo peso/peso normal 136 (68,0) 117 (61,6) 0,184† 
Excesso de peso 64 (32,0) 73 (38,4)  

Legenda: 1Segundo a referência da OMS (de Onis et al., 2007). †Teste do Qui-quadrado (χ2). ‡Teste Mann-Whitney 
(U). Fonte: Os autores. 

A Tabela 2 apresenta as frequências de cada tipo de AF e CS entre estudantes 

do turno matutino e vespertino. Diferenças nas proporções de atividades sedentárias 

não foram observadas. Entre as atividades físicas leves, ouvir música foi mais 

frequente entre estudantes do turno matutino. Elástico e andar de bicicleta, atividades 

moderada e vigorosa, respectivamente, foram mais relatadas por alunos do matutino. 

Tabela 2. Frequência de atividades físicas e sedentárias segundo o turno escolar e 
razões de prevalência bruta e ajustada para diferença entre turnos (matutino vs. 
vespertino) dentre os participantes. Feira de Santana-BA, Brasil, 2014. 

 Matutino 
(n=200) 

Vespertino 
(n=190) 

  

VARIÁVEIS  
%1 

RP bruta2 
RP ajustada 

(IC95%)3 

Atividades sedentárias   
TV 76,0 60,0 1,27 (0,99-1,61) 1,24 (0,97-1,58) 
Computador 51,5 38,9 1,32 (0,98-1,78) 1,31 (0,97-1,77) 
Video game 17,5 22,1 0,79 (0,51-1,24) 0,85 (0,54-1,33) 
Celular 43,0 42,1 1,02 (0,75-1,38) 0,98 (0,72-1,33) 
Atividades 
acadêmicas 62,5 52,1 1,20 (0,92-1,56) 1,16 (0,89-1,52) 
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Atividades leves     
Bolinha de gude 7,5 11,0 0,68 (0,35-1,32) 0,73 (0,01-3,32) 
Jogos de tabuleiro 4,0 1,6 2,53 (0,67-9,55) 2,43 (0,64-9,21) 
Brincar com 
boneca/boneco 18,5 12,1 1,53 (0,91-2,57) 1,48 (0,88-2,49) 
Brincar com carrinho 6,5 6,3 1,03 (0,47-2,25) 1,13 (0,52-2,48) 
Peão/Bayblade 3,0 1,6 1,90 (0,47-7,6) 2,01 (0,50-8,1) 
Ouvir música 16,0 8,4 1,90 (1,04-3,46)† 1,86 (1,02-3,39)† 
Lavar louça 20,0 16,8 1,19 (0,75-1,89) 1,09 (0,68-1,73) 
Tocar instrumento 2,5 4,2 0,59 (0,19-1,81) 0,56 (0,18-1,73) 

Atividades moderadas     
Pega-pega 49,5 48,9 1,01 (0,76-1,34) 0,99 (0,75-1,32) 
Dançar 19,0 12,1 1,57 (0,93-2,63) 1,50 (0,89-2,52) 
Amarelinha 12,0 10,5 1,14 (063-2,06) 1,07 (0,59-1,93) 
Ginástica 4,5 5,8 0,78 (0,32-1,88) 0,72 (0,30-1,73) 
Elástico 9,0 3,2 2,85 (1,13-7,18)† 2,71 (1,07-6,83)† 
Brincar no Parque 7,0 3,7 1,90 (0,77-4,71) 1,81 (0,73-4,50) 
Brincar na 
água/Nadar 12,5 7,4 1,70 (0,88-3,26) 1,68 (0,87-3,23) 
Andar de 
patins/Skate/Patinete 6,5 3,7 1,75 (0,70-4,42) 1,75 (0,70-4,40) 
Balé 8,5 5,8 1,47 (0,69-3,13) 1,34 (0,63-2,87) 
Pipa 6,0 2,6 2,28 (0,80-6,47) 2,4 (0,84-6,82) 
Baleado/Queimada 1,5 1,6 0,95 (0,19-4,71) 0,89 (0,18-4,43) 
Esconde-esconde 14,0 11,0 1,27 (0,72-2,23) 1,23 (0,70-2,17) 
Brincar com o 
cachorro 9,5 9,5 1,00 (0,53-1,93) 1,01 (0,53-1,93) 
Varrer 21,0 14,7 1,42 (0,88-2,30) 1,32 (0,82-2,13) 

Atividades vigorosas     
Jogo com bola 3,0 6,8 0,44 (0,17-1,15) 0,45 (0,17-1,19) 
Futebol 27,0 30,0 0,90 (0,62-1,31) 0,97 (0,67-1,41) 
Lutas 11,0 10,0 1,10 (0,59-2,03) 1,17 (0,63-2,16) 
Pular corda 9,5 13,7 0,69 (0,38-1,25) 0,66 (0,37-1,20) 
Andar de bicicleta 23,5 8,9 2,63 (1,51-4,57)† 2,63 (1,51-4,58)† 

Legenda: 1Frequência relativa média. 2Razão das prevalências bruta (matutino vs. vespertino). 3Razão das 
prevalências ajustada por sexo, idade e IMC, com intervalo de confiança de 95% (IC95%) estimados via Regressão 
de Poisson. † ≤0,05. Fonte: Os autores. 

Comportamentos Sedentários foram mais relatados no período da tarde por 

indivíduos sem excesso de peso e por estudantes com 10 anos ou mais, à noite. Pela 

manhã, as atividades físicas foram mais frequentes entre as crianças (7-9 anos). De 

maneira geral, as meninas relataram mais atividades físicas nos três turnos do dia 

(Tabela 3). 

Tabela 3. Atividades físicas e comportamentos sedentários por período do dia e 
conforme características dos participantes. Feira de Santana-BA, Brasil. 

 Comportamentos sedentários1 Atividades físicas1 
Variáveis Manhã Tarde Noite Manhã Tarde Noite 
Sexo       

Feminino 
1,02 

(0,81-1,29) 
1,12 

(0,88-1,43) 
1,22 

(0,99-1,50) 
1,39 

(1,17-1,66)† 
1,26 

(1,04-1,53)† 
1,39 

(1,10-1,75)† 
Masculino       

Idade       

7-9 anos 
0,94 

(0,74-1,19) 
0,81 

(0,63-1,03) 
0,65 

(0,53-0,80)† 
1,22 

(1,02-1,45)† 
0,95 

(0,78-1,15) 
0,96 

(0,76-1,21) 
>10 anos       
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Estado 
nutricional 

      

Excesso 
de peso 

0,89 

(0,69-1,14) 

0,66 

(0,50-0,87)† 

0,93 

(0,75-1,16) 

0,95 

(0,80-1,14) 

0,92 

(0,75-1,13) 

1,19 

(0,94-1,50) 
Baixo 
peso/peso 
normal 

      

Legenda: 1Razões de prevalências com intervalo de confiança de 95% (IC95%), estimados via Regressão de 
Poisson. † p≤0,05. Fonte: Os autores. 

Estudantes do turno matutino relataram maior quantidade diária de atividades 

físicas, sobretudo de intensidade moderada, ainda que tenham apresentado também 

14% a mais de comportamentos sedentários. AFMV também foi mais frequente entre 

os alunos do turno matutino (Tabela 4). 

Com relação aos diferentes períodos do dia, estudantes do turno matutino 

relataram maior quantidade total de atividades físicas pela manhã, sobretudo de 

intensidade moderada, e à tarde, de intensidade leve e vigorosa. Não houve diferença 

nas frequências de atividades físicas e sedentárias durante a noite (Tabela 4). 

Tabela 4. Comparação das atividades físicas e comportamentos sedentários entre os 
turnos de estudo (matutino vs. vespertino) e segundo o período do dia. 

Desfechos/Períodos do dia RP ajustada (IC95%)1 

Manhã Matutino vs. Vespertino 
Atividades leves 0,90 (0,61-1,33) 
Atividades moderadas 1,51 (1,20-1,90)† 
Atividades vigorosas 1,11 (0,78-1,58) 
Quantidade de atividades físicas 1,27 (1,07-1,51)† 
Quantidade de comportamentos sedentários 0,94 (0,76-1,22) 

Tarde  
Atividades leves 1,58 (1,03-2,42)† 
Atividades moderadas 1,22 (0,94-1,59) 
Atividades vigorosas 1,51 (1,02-2,23)† 
Quantidade de atividades físicas 1,36 (1,12-1,65)† 
Quantidade de comportamentos sedentários 1,62 (1,26-2,10)† 

Noite  
Atividades leves 1,15 (0,79-1,68) 
Atividades moderadas 1,10 (0,79-1,55) 
Atividades vigorosas 0,60 (0,34-1,05) 
Quantidade de atividades físicas 1,01 (0,81-1,27) 
Quantidade de comportamentos sedentários 1,03 (0,83-1,26) 

Total diário  
Atividades leves 1,16 (0,93-1,46) 
Atividades moderadas 1,32 (1,13-1,54)† 
Atividades vigorosas 1,11 (0,88-1,40) 
Quantidade diária de atividades físicas 1,23 (1,10-1,38)† 
Quantidade de comportamentos sedentários 1,14 (1,00-1,30)† 
Quantidade diária de AFMV 1,25 (1,10-1,42)† 

Legenda: 1Razão de prevalências (matutino vs. vespertino) com intervalo de confiança de 95% (IC95%), estimados 
via Regressão de Poisson e ajustados por sexo, idade e IMC. † p≤0,05. AFMV: Atividades físicas de intensidade 
moderada a vigorosa. Fonte: Os autores. 
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DISCUSSÃO 

No atual estudo, os estudantes do turno matutino relataram maior quantidade 

diária de atividades físicas e de AFMV. Eles também apresentaram mais atividades 

físicas dentro e fora da escola (apenas no período da tarde). Não houve diferença nas 

atividades desempenhadas à noite. 

Esses resultados foram obtidos no contexto de uma escola sem oferta de aulas 

de educação física. É sabido que as aulas de educação física exercem efeito protetor 

contra o acúmulo de comportamentos sedentários na escola, além de estimularem 

que crianças e adolescentes se engajem em atividades físicas dentro e fora do 

ambiente escolar15. 

Nesse contexto, estudar no período matutino exerceu efeito benéfico sobre a 

frequência de atividades físicas das crianças e adolescentes incluídos na atual 

pesquisa. 

Comparações entre os atuais resultados e os de outros estudos que 

examinaram padrões de atividades físicas e sedentárias de crianças e adolescentes 

dentro e fora da escola, bem como diferenças nesses comportamentos em função do 

turno escolar são limitadas por diferenças metodológicas, contexto socioeconômico, 

cultural, ambiental e curricular das escolas (por exemplo, ausência de aulas de 

educação física). O presente estudo realizou uma avaliação com foco no tipo de 

atividade física investigada por meio de um questionário computacional. Outros 

estudos utilizaram medidas objetivas, com o auxílio e acelerômetros12,16,17,22. 

Nesses estudos, as crianças acumularam menos minutos de atividade física 

moderada a vigorosa na escola, em comparação com o tempo livre, e gastaram a 

maior parte do tempo de permanência na escola engajados em comportamentos 

sedentários12. O turno escolar mostrou-se associado às atividades físicas de 

intensidade moderada a vigorosa23, mas não influenciou os comportamentos 

sedentários13,24. 

Um estudo realizado com crianças brasileiras de 10 anos de idade, demonstrou 

que estudantes do turno matutino apresentaram mais tempo em AFMV em dias da 

semana e no final de semana23. Mais tempo de sono entre crianças que estudam no 

período vespertino foi uma provável explicação para o resultado obtido nesse estudo, 

isto é, o tempo adicional que os alunos do período matutino passam acordados 

permite que eles pratiquem mais atividades ao longo do dia. 
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É possível que crianças e adolescentes que estudam no período da tarde 

acordem mais tarde por não terem compromissos acadêmicos pela manhã, perdendo 

ou restringindo o tempo de uma das janelas do dia para a atividade física (o período 

matutino). À noite, a percepção de insegurança dos pais e a pouca autonomia para 

sair de casa entre crianças na faixa etária incluída no atual estudo podem ser 

importantes barreiras para a atividade física. 

O ritmo circadiano individual e o acúmulo de cansaço ao final do dia também 

podem diminuir a disposição para atividades físicas no período da noite32. No presente 

estudo, as frequências médias de atividades físicas diminuíram progressivamente da 

manhã para a noite (detalhes não apresentados). 

De maneira geral, os estudantes do período da manhã podem usufruir mais 

janelas de tempo diurnas (manhã e tarde), sendo possível desempenhar maior 

variabilidade de atividades, incluindo as de características sedentárias. 

De fato, os estudantes do turno matutino no atual estudo relataram mais 

atividades físicas e, simultaneamente, mais comportamentos sedentários no tempo 

livre (período da tarde) do que os do vespertino. 

Em estudos com escolares de Florianópolis-SC13 e de Viçosa-MG24, os 

comportamentos sedentários, ainda que influenciados pela inatividade física no 

ambiente escolar, não diferiram entre os turnos de estudo. 

Note-se que AF e CS são construtos distintos, mas que podem coexistir, sem 

com isso partilhar relação inversa e causal33. O indivíduo pode, por exemplo, atender 

às recomendações de tempo diário em atividades físicas de intensidade moderada a 

vigorosa, mas acumular concomitantemente muito tempo em comportamentos 

sedentários. 

Todavia, com o objetivo de diminuir riscos à saúde, deve-se limitar o tempo 

sedentário diário dos jovens, especialmente se for baseado em telas, independente 

de atingirem a recomendação diária de atividade física, pois há fortes evidências de 

que esses comportamentos estão associados à obesidade, mas também podem 

afetar negativamente a pressão arterial, o colesterol total, a autoestima, o 

comportamento social a aptidão física e o desempenho acadêmico34. 

Além disso, esse objetivo é particularmente importante porque tanto a atividade 

física quanto os comportamentos sedentários se estabelecidos como hábitos durante 

os primeiros anos da vida tendem a se manter durante toda a infância e adolescência, 

podendo perdurar até a vida a adulta35. 
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Sexo, idade e estado nutricional foram fatores associados aos relatos de 

atividades físicas e comportamentos sedentários no presente estudo. Meninas 

relataram mais atividades físicas em todos os períodos do dia. Estudantes com 10 

anos ou mais apresentaram mais comportamentos sedentários à noite, enquanto os 

mais jovens (7-9 anos) relataram mais atividades físicas no período da manhã. 

Estudantes com excesso de peso relataram menos comportamentos sedentários no 

período da tarde, mas não houve diferença nas quantidades diárias de AF e CS entre 

estudantes de diferentes status de peso. 

Diferenças de gênero nas atividades físicas dos estudantes incluídos na atual 

pesquisa foram exploradas em estudo prévio realizado com a mesma amostra 

(n=390). Os resultados mostraram que a quantidade diária de atividades físicas 

relatadas foi 31% maior entre as meninas36. Assim como em outros questionários, o 

autorrelato no Web-CAAFE, baseia-se na recordação de acontecimentos de um 

momento do passado (memória episódica). Entre as meninas, há um melhor 

desempenho na memória episódica e em provas de reconhecimento visual para 

objetos tipicamente femininos ou neutros, contra uma equivalência de resultados entre 

os sexos quando usados objetos tipicamente masculinos entre crianças e adultos37,38.  

Com relação ao estado nutricional, nota-se que crianças e adolescentes obesos 

exibem tempo em AFMV levemente menor do que congêneres não-obesos, embora 

ambos grupos não atinjam as recomendações de AFMV. Por outro lado, diferenças 

nos comportamentos sedentários entre pares obesos e não-obesos têm sido 

inconsistentes39. 

Os resultados deste estudo são baseados em uma amostra de conveniência 

de uma única escola e isto limita generalizações. Contudo, proporcionam um insight 

com relação aos tipos e quantidades diárias de atividades físicas e comportamentos 

sedentários acumulados por crianças e adolescentes que estudam em diferentes 

períodos do dia e podem orientar intervenções de promoção da saúde no âmbito da 

escola e até da comunidade. 

Futuros estudos incluirão uma amostra de base escolar, que possibilitarão 

explorar a influência do turno escolar nas atividades físicas diárias de estudantes que 

participam das aulas de educação física com congêneres de escolas que não ofertam 

aulas dessa disciplina curricular, entre outros aspectos. 



 

Práticas e Cuidado: Revista de Saúde Coletiva, Salvador, v.4, n.e14796, p.1-18, 2023. 

 

                   

14 

ARTIGO (Fluxo Contínuo) 

ISSN: 2675-7591 

A utilização de uma ferramenta de medida que não possibilita classificar o nível 

de atividade física, pois não coleta informações sobre duração e intensidade, pode ser 

interpretada como outra limitação do atual estudo. De certo modo, a interpretação dos 

achados é circunscrita, já que atividades muito relatadas podem ser praticadas por 

períodos muito curtos de tempo e em baixa intensidade. 

Entretanto, a identificação dos tipos de atividades físicas e comportamentos 

sedentários em que crianças e adolescentes estão engajados pode ser muito útil para 

o planejamento de ações de promoção da saúde de base escolar. 

Em adição, questionários são de baixo custo, são amplamente acessíveis à 

população, geram baixa carga para o participante, são válidos para a medida de 

atividades físicas estruturadas e podem avaliar diferentes dimensões e domínios da 

AF. Esses atributos são fundamentais em estudos de vigilância40,41. 

Entre os pontos fortes do estudo destaca-se a utilização de uma ferramenta 

validada, cuja estrutura que ilustra os tipos de atividades físicas e sedentárias em três 

períodos do dia permite a análise destes comportamentos dentro e fora do contexto 

escolar. A presente pesquisa também representa como os dados produzidos pelo 

Web-CAAFE podem ser interpretados e utilizados para compreender padrões de 

participação de crianças e adolescentes em distintas atividades, e podem auxiliar no 

planejamento de intervenções com foco na atividade física de crianças e adolescentes 

e no planejamento das aulas de educação física. 

O Web-CAAFE, uma ferramenta computacional desenvolvida para um sistema 

de monitoramento de base escolar, fornece informação precisa e confiável sobre a 

frequência de atividades físicas de crianças na faixa etária de 7 a 10 anos de idade22. 

Esse instrumento atende ao objetivo estratégico de criar sistemas ativos do Plano de 

Ação Global em Atividade Física da Organização Mundial da Saúde (OMS), com 

relação à provisão dos dados necessários ao planejamento de políticas visando a 

redução de 15% da prevalência global de inatividade física entre adultos e 

adolescentes até o ano de 203042. 

CONCLUSÃO 
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O turno escolar matutino mostrou-se positivamente associado à maior 

frequência de atividades físicas diárias, de AFMV e de atividades desempenhadas 

dentro e fora da escola. A frequência diária de CS e de CS no ambiente fora da 

escola (período da tarde) também foram maiores entre os estudantes do período 

matutino. 

Tais achados sugerem que para compreender as atividades físicas e os 

comportamentos sedentários entre crianças e adolescentes deve-se ter em conta 

também a coexistência desses comportamentos e a sua relação com a rotina 

escolar. 
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