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Introducéo

A asma ¢ a doenca respiratéria mais comum entre criangas em todo o mundo. E caracterizada por inflamag&o das
vias aéreas, que pode gerar broncoconstricao (estreitamento brénquico) e obstrucéo temporaria ao fluxo aéreo. Os
sintomas mais prevalentes sdo sibilancia, tosse persistente, dispneia e aperto do peito. Essa doenca pode afetar
diretamente o desempenho nas atividades de vida diaria (AVD) e a qualidade de vida dessa populacéo (1).
Acredita-se que a motivagdo para a pratica de atividade fisica possa estar relacionada ao estilo de vida sedentério
ou ativo. Por muitos anos acreditou-se que a atividade fisica poderia desencadear sintomas, levando a limitacédo
do exercicio em criangas asmaticas (2). No entanto, evidéncias cientificas demonstram que, quando bem
monitorada e adaptada, a pratica regular de atividade fisica € segura e benéfica para essa populacdo. Porém, a
literatura carece de estudos que confirmem esta associacgao.

Objetivo

O objetivo do estudo seria verificar se a motivacao para a pratica de atividade fisica esta associada a quantificacéo
do nivel de Atividade Fisica na Vida Diaria (AFVD) e comportamento sedentério de criangas com asma.

Material e Métodos

Estudo transversal, com criangcas com asma entre 6 e 12 anos, avaliadas quanto a antropometria, composicao
corporal (bioimpedéncia), funcao pulmonar (espirometria), nivel de controle de asma (Childehood-Asthma Control
Test - ACT-C), capacidade maxima de exercicio (Incremental Shuttle Walk Test - ISWT) e capacidade funcional
(teste de caminhada de seis minutos - TC6min). Foi utilizado a escala de Motivacao para Atividade Fisica (EMAF),
baseada no modelo transtedrico de mudanca de comportamento, que avalia a motivacéo autorrelatada por meio
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de uma pergunta com pontuacdo de 1 a 5, sendo a 1° “Eu néo faco atividade fisica e ndo tenho interesse em
comecar” e a 5° “Eu faco atividade fisica ha mais de 6 meses (3). A AFVD foi quantificada com acelerémetro
triaxial e foram quantificados diferentes niveis de atividade fisica (AF), nimero de passos e tempo sedentario (4).
Analisadas as correlacfes com o coeficiente de Correlagcdo de Spearman e estabelecido p<0,05 como
significancia estatistica.

Resultados e Discussao

Foram avaliadas 36 criangas com o diagnéstico de asma. Sendo as caracteristicas (54% meninas; 8 [7-10] anos;
VEF1 102 + 17% previsto; ISWT 44 + 13% previsto; TC6min 480 [408 - 540] metros e 97 [85-107] % previsto. Em
relacdo as AFVDs, os participantes realizaram 9179 [7523-11644] passos/dia; gastaram em tempo sedentario 707
+ 82 min/dia; AF em intensidade leve 340 + 45 min/dia; AF em intensidade moderada 38 £ 11 min/dia e AF em
intensidade vigorosa 11 [8-16] min/dia. A pontuagéo final total obtida na EMAF foi de 3 [2 - 5] pontos. As analises
de correlacdo entre a EMAF e os diferentes niveis de AF demonstraram associa¢fes fracas e néo significativas,
sendo: EMAF e nimero de passos -0,02 <r <0,24; 0,20 < p < 0,88 = 0,24 para todos. Embora apresentem funcao
pulmonar preservada, as criangas passaram a maior parte do tempo em atividades sedentarias e com baixa AF
moderada e vigorosa, padréo ja descrito na literatura sobre doencgas respiratorias cronicas (5).

Concluséo

A avaliacdo isolada de um aspecto de motivacdo para a realizacdo de AF ndo reflete necessariamente que a
crianca sera fisicamente ativa ou sedentaria visto que néo foram encontradas correlacdes entre motivacao para a
pratica de AF e o comportamento ativo ou sedentério nas criangas com asma desta amostra. A motivagdo para a
pratica de AF é multifatorial e outros fatores podem ter impactado nos resultados.
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