Revista Movimenta ISSN:1984-4298

CONDUTAS DE SAUDE EM ACADEMICOS DE
EDUCACAO FISICA

Health conducts in physical education academics

RESUMO: Objetivo: Determinar as condutas de salde de estudantes do curso
de Educacdo Fisica de uma universidade publica brasileira. Métodos: Estudo
fransversal com amostra de 47 universitdrios do curso de Bacharel em
Educacdo Fisica. As condutas de salde nos universitdrios foram avaliadas
através do questiondrio National College Health Risk Behavior Survey (NCHRBS),
desenvolvido pelo Centers for Disease Control and Prevention (CDC) e validado
para universitdrios brasileiros. Foi utilizado o teste Shapiro-Wilk para verificacdo
da normalidade dos dados. O teste Qui-quadrado foi utilizado para avaliar a
distribuic&o entre as diversas condutas e salde com o sexo. O teste U de Mann-
Whitney foi utilizado para comparar as frequéncias de homens e mulheres nas
varidveis de condutas de salde. Foi adotado o p<0,5. Resultados: Foram
encontradas elevadas prevaléncias de condutas de risco para a seguranga no
frénsito, violéncia, consumo de drogas ilicitas e licitas, comportamento sexual,
adlimentac@o e atividade fisica. Foram determinadas associacdes entre o
consumo de maconha e o sexo (p=0,01) e entre a prdtica de exercicios ou
esportes durante a semana e o sexo (p=0,009). Conclusao: As condutas de risco
encontrada entre os universitdrios do curso de Educacgdo Fisica ndo condizem
com sua formacdo na drea da salde. Politicas internas da instituicdo de ensino
superior sdo sugeridas afim de reduzirem os riscos & sadde dos universitdrios,
assim como um maior acompanhamento dos familiares.

Palavras-chave: Drogas ilicitas. Comportamento sexual. Atividade fisica.

ABSTRACT: Objective: to determine the health of students of the course of
physical education of a public brazlian University. Methods: Cross-sectional
study with a sample of 47 undergraduate students in Physical Education. The
health in university students were evaluated through the questionnaire National
College Health Risk Behavior Survey (NCHRBS), developed by the Centers for
Disease Control and Prevention (CDC) and validated for Brazilian University. We
used the Shapiro-Wilk test for normality of the data verification, the Chi-square
test was used to evaluate the distribution between the various pipes and sex
health. The Mann-Whitney U test was used to compare the frequencies of men
and women in the conduct of health variables. It was adopted a significance
level p<0,05. Results: high prevalence of conduct were found to the traffic
safety, violence, illicit and licit drug use, sexual behavior, diet and physical
activity. Were certain associations between consumption of marijuana and sex
(p =0.01) and between the practice of exercises or sports during the week and
sex (p = 0.009). Conclusion: the risk found between college students of the
course of physical education does not match your training in the area of health.
Internal policies of the institution of higher learning are suggested in order to
reduce the risks to the health of students, as well as increased monitoring of
family members.
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INTRODUGAO

Estilos de vida sdo os padrdes de
comportamento modificaveis que influenciam
de forma profunda a salde das pessoas!. Esses
padrées de comportamento sdo influenciados
por vdarios fatores, os quais, por sua vez, possuem
caracteristicas pessoais, socioeconébmicas e

ambientais que podem provocar

consequéncias profundas na saude dos

individuos?2.
Os padroes de comportamento
podem ser divididos em duas classes: i)

condutas de saudes negativas, que podem ser
entendidas como comportamentos que podem
levar a algum tipo de lesGo ou aquisicGo de
doencas fransmissiveis e/ou doencas crénicas
ndo transmissiveis (ex.:. consumo de drogas,
tabagismo, consumo excessivo de dlcool e
prdticas sexuais de risco); ii) condutas de saudes
positiva, que sdo

aqguelas  ligadas «a

comportamentos de autopreservacdo (ex.:

pratica de atividades fisicas regularmente,
tempo demandado ao lazer, readlizacdo de
exames médicos preventivos, acdes que
auxiiom na prevencdo de doencas e na
promocdo da saude). Ademais, 60% das mortes
no mundo sdo causadas por doencas cronicass.

Nesse sentido, observa-se que, entre os
universitdrios, existe certa tendéncia em assumir
sauddveis

de

comportamentos
hdbitos

pouco como

inadequados alimentacdo,
tabagismo, consumo excessivo de dicool,
drogas e outras substancias quimicas, e isso
pode demonstrar vulnerabilidade quanto aos
salde entre os

cuidados com a propria

estudantes universitdrios!24-11,
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No conftexto de vida de jovens
de

adaptacdo aos ambientes académicos, alguns

universitarios, devido ao  processo
passam por dificuldades econbmicas nessa
etapa da vida, e isso pode levar a uma fase
estressante, regada de inseguranca e de novas
responsabilidades. Além do mais, muitos jovens
deixam as casas de seus familiares para
continuar os estudos em outros municipios,
assim, a supervisdo dos familiares se forna menos
presente, o que possibilita novas experiéncias de
vida, entre elas, condutas proibidas. Outras
condutas negativas para a saude, e que
contribuem para a vulnerabilidade dos jovens
séo 0s ambientes universitdrios, em que existem
festas e se pode faciimente adquirir e consumir
bebidas alcdolicas e outros tipos de drogas
licitas e ilicitas'2.

Estudos demostram que universitdrios
possuem caracteristicas de comportamento de
risco diferenciado em relacdo ao sexo. Homens
apresentam mais condutas negativas em
relacdo a consumo de dlcool, excesso de peso,
uso de tabaco e de uso de drogas ilicitas4s.

E importante monitorar as condutas de
saude em universitdrios para  elaborar
estratégias preventivas e/ou estratégias de
infervencdo. E importante  enfatizar a
importdncia que se deve empregar quanto ao
incentivo de bons hdbitos de vida para os
graduandos da drea da salude, pois estes, além
da possibilidade de perpetuar as condutas
enfre eles serdo, futuramente,
de

comportamentos sauddveis para a populacdo,

sauddveis

fornecedores informacado sobre

por meio de suas prdaticas profissionais!s.
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da

Educacdo Fisica faz parte da drea de salde, os

Considerando que o curso
profissionais dessa drea contribuem de forma
fundamental para comportamentos do estilo de
vida sauddveis e para uma vida com mais
qualidade tanto no meio formal e informal de
educacdo. Portanto, faz-se necessdrio investigar
as condutas de risco especificamente nos
académicos de Educacdo Fisica'4. Assim, o
objetivo do presente estudo & determinar as
condutas de saude de estudantes do curso de

Educacdo Fisica de uma universidade publica

brasileira.
METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como
observacional, transversal e de cunho

quantitativo. A coleta de dados se deu no
periodo de agosto a outubro de 2017. O local
do estudo foi em uma universidade puUblica
localizada na cidade de Jatai, estado do Goids,
Brasil.

Incialmente foi levantado, junto a

secretaria académica, o total de alunos
matriculados no curso de Bacharelado em
Educacdo Fisica, perfazendo o quantitativo de
127 estudantes. Os critérios de inclusdo foram:
alunos devidamente matriculados no curso de
Educacdo Fisica e frequentando regularmente
as aulas. Foram excluidos os estudantes que ndo
atenderam os critérios de inclusdo, os ausentes
no dia da aplicacdo do questiondrio e os que
ndo devolveram o questiondrio. A amostra final
foi constituida por 48 universitdrios. Todos os
estudantes foram informados sobre  o©s
procedimentos do estudo e assinaram o Termo

de Consentimento Livre Esclarecido.

As condutas de salde nos universitdrios

foram avaliadas através do questiondrio
National College Health Risk Behavior Survey
(NCHRBS), desenvolvido pelo Centers for Disease
Control and Prevention (CDC) e validado para
universitarios brasileiros's. Este questiondrio é
composto pelos seguintes temas relacionados a
saude: seguranca no trnsito, comportamentos
relacionados & violéncia, consumo de drogas
licitas e ilicitas, comportamento sexual, hdbitos
alimentares, percepcdo de peso corporal e
prdtica de atividade fisica.

Os estudantes responderam também
sobre o nivel de escolaridade dos seus pais e
sobre sua percepcdo de saude. A escolaridade
analfabeto, ensino

foi categorizada em

fundamental completo/incompleto, ensino
médio completo/incompleto e ensino superior
completo/incompleto.

A andlise estatistica foi realizada por
meio do software IBM SPSS (Stafistical Package
for the Social Sciences) versdo 20.0. Foi utilizado
o teste Shapiro-Wik para verificacdo da
normalidade dos dados. Foi realizada andlise
idade,

estatura e indice de Massa Corporal (IMC) para

descritiva para a massa corporal,
ambos os sexos. O teste Qui-quadrado foi
utiizado para avaliar a distribuicdo entre as
diversas condutas e saide com o sexo. O teste
U de Mann-Whitney foi utilizado para comparar
as frequéncias de homens e mulheres nas
varidveis de condutas de saude. Foi adotado o
nivel de significGncia de p<0,5 para todas as
andlises.

Todos os procedimentos experimentais
foram aprovados pelo Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos da Universidade
Federal de Goids (Protocolo n°®2.155.068).
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RESULTADOS

A amostra do estudo é composta por
sendo 47.9% (23)
masculino e 5212% (25) do sexo feminino, com
médias de idade de 25,4 £5,83, e amplitude de

48 estudantes, do sexo

18 a 42 anos, estatura 1,67 0,08 metros, massa
corporal 69,89 + 11,97 quilos e IMC 24,69 * 3,24
kg/m2. A amostra foi homogénea para a idade
e IMC, contudo houve diferenca entre os sexos
na massa corporal (p=0,004) e na estatura
(p<0,001). A Tabela 1 descreve as carateristicas
antropométricas e a idade em relacdo Qos
sexos masculino e feminino.

Em relacdo a escolaridade das mdes
dos estudantes, 8,51% sdo analfabetas, 36,17%
possuem o) ensino fundamental
completo/incompleto, 40,42% possuem o ensino

médio completo/incompleto e 14,89% possuem

o ensino superior completo/incompleto.
Enquanto os pais, 12,76% sdo analfabetos,
34,04% possuem o ensino fundamental

completo/incompleto, 25,53% possuem o ensino
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médio completo/incompleto, 14,89% possuem o
ensino superior completo/incompleto e em
12,76% os estudantes ndo souberam responder
a escolaridade do pai.

A Tabela 2 demonstra a avaliacdo das
condutas & seguranca no trnsito e a violéncia
por sexo. Sobre uso do cinfo de seguranca,
35,4% relataram raramente ou nunca utilizar,
guando estd@o no banco da frente do carro, e
66,7%

Questionados sobre o uso de capacete no

qgquando estdo no banco traseiro.
Ultimo ano, 62,5% e 8,3% afirmaram nunca ou
raramente utilizarem ao se locomoverem de
bicicleta e motocicleta respectivamente. A
prevaléncia de universitdrios que andaram em
um veiculo, dirigido por ele ou por outra pessoaq,
apds consumir bebida alcodlica foi de 54,2%. A
prevaléncia em carregar arma de fogo/faca
nos Ultimos frinta dias foi de 10,4% e a de
envolver-se em uma briga nos Ultimos doze

meses, foi de 10,6%.

Tabela 1 - Idade e varidveis antropométricas em relacdo ao sexo de estudantes do curso de
Bacharel em Educacdo Fisica.

Sexo Idade (anos) Massa Corporal” (kg) Estatura® (m) IMC (kg/m?2)
(MiDP) (M1DP) (MDP) (M1DP)
Masculino 26,41 £5,39 74,91 £9,69 1,72 £0,07 25,21 £3,08
Feminino 24,52 £6,16 6528 £12,18 1,63 0,07 24,20 +3,37
"10<0,05.
Tabela 2 - Avaliacdo das condutas relacionadas d seguranca no fransito e a violéncia segundo o
Sexo.
Sexo
Masculino Feminino  Total P
Condutas n (%) n (%) n (%)
Uso do cinto de seguranc¢a no banco da frente do carro
Nunca 0 (0) 1 (4) 1(2.1)
Raramente/As vezes 9 (39,1) 7 (28) 16 (33,3) 0,48¢
Maioria das Vezes/Sempre 14 (60,9) 17 (68) 31 (64,6)
Uso do cinto de seguranca no banco traseiro do carro
Nunca 2(8,7) 4 (16) 6 (12,5)
Raramente/As vezes 12 (52,2) 14 (56) 26 (54,2) 0,61%
Maioria das Vezes/Sempre 9 (39,1) 7 (28) 16 (33,3)

Revista Movimenta 2019; 12(2):182-192
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Uso do capacete ao andar de motocicleta no Ultimo anoc

Nunca 3(13) 0 (0) 3(6.2)
Raramente/As vezes 1(4.3) 0 (0) 1(21) 013
Maioria das Vezes/Sempre 19 (82,6) 24 (96) 43 (89,6)
Uso do capacete ao andar de bicicleta no Ultimo ano®
Nunca 11 (47.8) 17 (68) 28 (58,3)
Raramente/As vezes 2 (8.7) 0 (0) 2 (4,2) 032¢
Maioria das Vezes/Sempre 3(13) 2 (8) 5(10.,4)
Andar em um veiculo dirigido por vocé ou outra pessoa
apés consumir bebida alcéolica
Nd&o 9 (39.1) 13 (52) 22 (45.8) 027+
Sim 14 (60,9) 12 (48) 26 (54,2) ™
Carregar uma arma de fogo/faca nos Gltimos 30 dias
Nd&o 19 (82,6) 24 (96) 43 (89.6) 014t
Sim 4 (17.,4) 1(4) 5(104)
Envolver-se em uma briga fisica nos Ultimos 12 mesesc
Ndo 20 (87) 22 (91,7) 42 (89,4) 047
Sim 3(13) 2 (8.3) 5(10,6)
Ideagdo svicida
Ndo 20 (87) 23 (92) 43 (89.6) 0451
Sim 3(13) 2 (8) 5(10,4)
Tentativa de suicidio no Gltimo ano
Ndo 20 (87) 21 (84) 41 (85,4) 0.541
Sim 3(13) 4 (16) 7 (14,6)

al pesquisado ndo andou de motocicleta no Ultimo ano (1 feminino). tEmprego do teste qui-
quadrado de Pearson. f Emprego do teste exato de Fisher. P13 pesquisados ndo andaram de
bicicleta no Ultimo ano (7 homens, 6 mulheres). ¢1 pesquisado ndo respondeu a questdo (1
mulher).

A Tabela 3 demonstra a avaliagcdo do
consumo de drogas ilicitas durante a vida por
sexo. Foi evidenciado associacdo entre o sexo e
o consumo de maconha (uso na vida) (p=0,01)
(p=0.,01)

prevaléncias de homens e mulheres nesta

e diferenca significativa entre as
mesma conduta. As prevaléncias foram de
19.6% para o consumo de maconha (uso na
vida), sendo 34,8% para os homens e 4,3% para
as mulheres e 6,2% para o uso de agulhas para
injetar qualquer drogaiilicita, sendo 8,7% para os
homens e 4% para as mulheres. Nenhum dos
universitdarios declarou j& ter feito uso de pilulas
ou injecdo de esteroides sem prescricdo
médica. As outras drogas ilicitas investigadas
tiveram prevaléncias de consumo menores a

2,5%.

A Tabela 4 demonstra a avaliacdo do

comportamento  sexual. A  maioria  dos
universitdarios tiveram a primeira relacdo sexual
com idade igual ou menor a 18 anos (81,2%),
56,2% tiveram enfre 1 e 19 relacdes sexuais Nos
Ultimos 30 dias. Sobre o uso de preservativo nos
30 dias, 47.9%

raramente ou as vezes ter usado e

afirmaram nunca,
10,4%

declararam ter consumido dlcool antes da

Ultimos

relacdo sexual. Questionados sobre o uso de
método contraceptivo usado na Ultima relacdo
sexual, 83,3% afirmaram a adocdo de algum
método, 12,5% declararam j& ter tido alguma
relacdo sexual forcada e 45,8% dos universitdrios

nunca fizeram o teste de HIV.
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Tabela 3 - Avaliacdo do consumo de drogas ilicitas durante a vida segundo o sexo.

Sexo
Masculino  Feminino Total P
Condutas n (%) n (%) n (%)
Consumo de maconha (uso na vida)®
N&o 15 (65,2) 22 (95,7) 37 (80.4) 001
Sim 8 (34.,8) 1 (4,3) 9 (19.6) '
Consumo de maconha nos Ultimos 30 dias
Nd&o 22 (95.7) 25 (100) 47 (97.9) 047
Sim 1(4.3) 0 (0) 1(2.1) '
Consumo de qualquer forma de cocaina, incluindo
po, Crack ou freebase (uso na vida)
Nd&o 22 (95.7) 25 (100) 47 (97.9) 047
Sim 1(4.3) 0 (0) 1(2.1) '
Uso de qualquer tipo de droga ilicita como LSD,
PCP, Ecstasy, cogumelo, anfetamina e ou heroinac
Nd&o 21 (95.5) 25 (100) 46 (97.9) 046t
Sim 1 (4.5) 0 (0) 1(2.5) '
Consumo de inalante ou aerossol ou qualquer
tinta spray para ficar fora da realidade
Nd&o 22 (95.7) 25 (100) 47 (97.9) 047
Sim 1(4.3) 0 (0) 1(2.1) '
Uso de agulhas para injetar qualquer droga ilicita
Ndo 21 (21.3) 24 (96) 45 (93.8) 0,461
Sim 2 (8.7) 1 (4) 3(6.2) '

al pesquisado ndo respondeu a questdo (1 masculino). fEmprego do teste exato de Fisher. b2
pesquisados ndo responderam a questdo (2 feminino).

Tabela 4 — Avaliacdo do comportamento sexual segundo o sexo.

Sexo
Masculino Feminino Total P
Condutas n (%) n (%) n (%)
Idade da primeira relagao sexual
Nunca tive relacdo sexual 2 (8.7) 4 (16) 6 (12,5)
<18 anos 21 (91,3) 18 (72) 39 (81,2) 0,14**
219 anos 0 (0) 3(12) 3(6.2)
Relacao sexual nos Ultimos 30 dias
Nd&o 2 (8.7) 7 (28) 9 (18.,8)
1 a 19 vezes 14 (60,9) 13 (52) 27 (56,2) 0,21**
>20 vezes 7 (30.4) 5 (20) 12 (25)
Uso de preservativo nos Ultimos 30 dias
Nao teve relacdo 1(4,3) 8 (32) 92 (18,8)
Nunca 4 (17,4) 2 (8) 6(12,5) 0.09%*
Raramente/As vezes 9 (39,1) 8 (32) 17 (354) ™
A maioria das vezes/Sempre 9 (39,1) 7 (28) 16 (33.2)
Uso de dlcool antes da relagéo sexual
Nunca fteve relacdo sexual 1(4,3) 3(12) 4 (8,3)
Sim 28,7) 3(12) 5(10,4) 0,56**
Nd&o 20 (87) 19 (76) 39 (81.2)
Método contraceptivo usado na Ultima relagdo sexual
Nunca fteve relacdo sexual 1(4,3) 3(12) 4 (8,3)
Nenhum método foi usado 1 (4.3) 2 (8) 3(62) 0,52**
Adocdo de algum método 20 (87) 20 (80) 40 (83,3)
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NGo sei 1(4,3) 0 (0) 1(2.1)
Ter relagdo sexual forgada
Ndo 19 (82,6) 23 (92) 42 (87.5) 029+
Sim 4(17,4) 2 (8) 6 (12,5) '
Ja ter feito o teste de HIV
N&o 9 (39.1) 13 (52) 22 (45.,8)
Sim 14 (60,9) 11 (44) 25(52,1) 0,36**
N&o sei 0 (Q) 1(4) 1(2.1)
**Emprego do teste qui-quadrado de Pearson. ¥Emprego do teste exato de Fisher.
A Tabela 5 demonstra a avaliacdo da cachorro-quente ou  salgadinhos e 70,8%

alimentacdo, atividade fisica e do peso
segundo o sexo. Em relacdo ao peso corporal,
41,7% afirmaram estar acima do peso, 37,5%
alegaram estar tentando perder peso, 35,4%
afirmaram estar fazendo dieta. Sobre os hdbitos
alimentares, 29,2% ndo consumiram frutas ou
suco de frutas nos Ultimos 30 dias, 10,6% ndo
consumiram salada de verduras/vegetais
cozidos nos ultimos 30 dias, 39,6% afirmaram ter

consumido hamburguer, coxinha, empadinha,

consumiram biscoitos, tortas, bolos ou doces nos
ultimos 30 dias. Sobre a atividade fisica, 16,7%
ndo realizam exercicios ou esportes durante a
(0% 32% 50%
praticam de 1 a 3 dias (65,2% homens, 36%

semana homens, mulheres),
mulheres) e 33,3% praticam de 4 a 7 dias, esta
(p=0,009)

contudo ndo houve diferenca significativa entre

conduta estd associada ao sexo

homens e mulheres (p>0,05).

Tabela 5 - Avaliacdo da alimentacdo, atividade fisica e do peso segundo o sexo, Jatai— GO.

Sexo

Masculino Feminino Total P
Condutas n (%) n n
Avuto avaliagdo do peso
Abaixo do peso normal 7 (30,4) 2 (8) 9 (18,8)
No peso certo ? (39,1) 10 (40) 19 (39,6) 0,10##
Acima do peso normal 7 (30.4) 13 (52) 20 (41,7)
Atitude em relacdo a seu peso
Perder peso 5(21,7) 13 (52) 18 (37.,5)
Ganhar peso 6 (26,1) 3(12) 9 (18,8) 0.174#
Manter peso 8 (34.8) 6 (24) 14 (29,2) '
Ndo estd fentando fazer nada 4 (17.4) 3(12) 7 (14,6)
Dieta nos Ultimos 30 dias
Ndo 17 (73.9) 14 (56) 31 (64,6) 0.16H#4
Sim 6 (26,1) 11 (44) 17 (354) ™
Prética de exercicios nos Ultimos 30 dias para
perder ou ganhar peso
N&o 6 (26,1) 10 (40) 16 (33,3) 003 ##
Sim 17 (73.9) 15 (60) 32 (66,7)
Consumo de frutas ou suco de frutas
Ndo 6 (26,1) 8 (32) 14 (29,2) 0. 4444
Sim 17 (73.9) 17 (68) 34 (708)
Consumo de salada de verduras/vegetais cozidos*
Ndo 3(13) 2 (8.3) 5(10,6) 047444
Sim 20 (87) 22 (91,7) 42 (89,4) ™
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Consumo de hamburguer, coxinha, empadinha,

cachorro-quente ou salgadinhos
N&o
Sim

Consumo de biscoitos, tortas, bolos ou doces

Ndo
Sim

Prdtica de exercicios ou esportes durante a semana

Nenhum dia
1 a 3 dias
4 a7 dias

13(565)  16(64) 29 (604) 4o,
10 (43,5) 9(36) 19 (39.6)

6 (26,1 8(32)  14(292) o 4euus
17(739) 17 (68) 34(70,8)

0 (0) 8(32)  8(167)

15 (65,2) 9 (36) 24 (50)  0,009##
8 (34,8) 8(32)  16(33.3)

#1 pesquisado ndo respondeu a questdo (1 feminino). ##*Emprego do teste qui-quadrado de
Pearson. ###*Emprego do teste exato de Fisher.

DISCUSSAO

E necessdrio conhecer melhor os
hdbitos de vida dos universitdrios, para isso, este
tfrabalho teve como objetivo determinar as
de de

Educacdo Fisica de uma universidade publica

condutas salde dos graduandos
brasileira. Neste sentido, os principais resultados
encontrados foram: 1) elevada prevaléncia de
condutas de risco em diversos dominios
investigados; 2) associacdo do consumo de
maconha com o sexo, sendo a maior
prevaléncia nos homens; 3) associacdo da
pratica de exercicios ou esportes durante os dias
da semana com o sexo, com maior prevaléncia
nos homens.

Os resultados encontrados apontam
para um risco relevante quanto aos cuidados
com a saude entre os graduandos do curso de
Educacdo Fisica, contradizendo o que se
espera de alunos de cursos da drea de salde,
pois estes, sGo preparados para serem os futuros
profissionais que auxiliardo a populacdo quanto
d promocdo da saude’s.

O engajamento na Universidade, até
mesmo em cursos da drea de saude, nem
sempre estd associado & bons hdbitos de vida'4,
Essa fase da vida, onde os jovens adquirem

oportunidades de vivenciar novas experiéncias,

algumas até ilicitas, sem a supervisdo da familia,

pode se estender por um bom tempo'2

Paralelaomente, o periodo de formacdo

profissional proporciona conhecimento
especifico e adequado & hdbitos sauddveis's, o
gue pode interferir na tomada de decisdo
quanto as condutas de salde vivenciadas pelos
profissionais de saude.

Uma das principais causas de morte no
mundo sdo os acidentes de trénsito, e € de suma
importdncia, para a preservacdo da vida, o uso
do cinto de seguranca tanto no banco dianteiro
quanto no traseiro’3. No entanto, 35,4% da
amostra ndo fazia uso desse dispositivo quanto
utilizando o banco dianteiro do veiculo, e outros
66,7% hdbito

também relatados com frequéncia em outras

quando no banco traseiro,

universidadesg 1317 Comporfamentos  inseguros
para o transito com maior risco de acidentes
podem ser identificados entre os jovens, entre
eles estd o hdbito de dirigir apds ter ingerido
bebida alcdolica, ou se locomover com
motorista que ingeriu bebida alcdolica. Neste
estudo, dirigir alcoolizados ou com pessoas que
haviam consumido dlcool era um hdbito
praticado por 54,2%, sendo mais de 60% da

amostra composta por homens. Este é um
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habito

universitariass8.17,

recorrente em outfras comunidades

Apesar de o dlcool ser a droga mais
consumida na amostra, o uso da maconha
também apresentou resultado preocupante,
principalmente entre os estudantes do sexo
masculino. E possivel que o uso de drogas, licitas
ou llicitas, esteja associado & aprovacdo social
e a faciidade em adquiri-las, principalmente
pelo motivo de que, estudantes universitdrios
frequentam eventos sociais onde hd facil acesso
de

excessivo/continuo

a esses ftipos subst@ncias’®. O uso

desses  produtos  traz
prejuizos no dmbito social®, e estd associado ao
baixo desempenho académico, episdédios de
de fransito!718. A

de

violéncia e acidentes

prevaléncia do uso maconha  foi
estatisticamente superior enfre os homens com
relacdo das mulheres. Resultado semelhante
enconfrado em um estudo desenvolvido na
regido da triplice fronteira brasileira, (Brasil,
Paraguai e Argentina), onde foram avaliados
760 universitarios e entre eles, os homens
apresentaram maior chance para o uso de
maconha'?.

O autoestima sexual € um forte preditor
da satisfacdo relacional e pessoal?. Um achado
relevante neste estudo foi com relacdo ds
praticas sexuais dos estudantes de Educacdo
Fisica, onde a maioria teve sua primeira relacdo
sexual antes dos 18 anos de idade, e 56,2%
tiveram entre 1 e 19 relacdes sexuais nos Ultimos
30 dias. Porém apenas 33,2% fizeram o uso de
preservativo nos Ultimos 30 dias. Ainda, 83,3%
afirmaram terem utilizado algum método
contraceptivo na Ultima relacdo sexual. Ou sejq,
0s participantes est@o mais preocupados em

ndo gestar um filho do que com doencas

sexualmente transmissiveis (DST). Acredita-se
que as relacdes sexuais sdo mais frequentes
entre os alunos concluintes dos cursos, pois, hd
um aumento considerdvel de relacionamentos
estédveis conforme o tempo de curso. Em
contrapartida, o uso de preservativo diminui, o
que expoe os jovens & DSTs'3.

Entre os estudantes dos cursos da drea
da salde, incluindo a Educacdo Fisica, é
esperado hdbitos de vida sauddveis. No
entanto, o presente estudo demonstrou pela
autoavaliagcdo, que a maioria dos participantes
se considera acima do peso e estd tendo
alguma atitude para perder peso. Resultados
semelhantes foram encontrados em estudos
redlizados com universitdrios de diferentes
regides do Brasil13:21-24,

Adicionalmente, a  maioria  dos
participantes deste estudo possuem hdbitos

como sedentarismo, principalmente entre as

mulheres, e alimentacdo composta por
biscoitos, tortas, bolos, doces, hamburguer,
coxinha, empadinha, cachorro-quente,

salgados, além disso, ndo consomem frutas.
Estes hdbitos podem acarretar ao ganho de

gordura corporal e acelerar o aparecimento de

doencas crénicas ndo fransmissiveis,
aumentando  entre  os  universitdrios a
prevaléncia da sindrome metabdlica,

compreendida como a associacdo de trés ou

mais fatores de risco (hipertensdo arterial,
hiperglicemia, excesso de gordura abdominal,
hipercolesterolemia e baixos niveis de HDL)2527,

A organizacdo da vida académica em
torno do aprendizado/desempenho € pouco
pesquisada, e ainda considerando cursos
presenciais, em periodos integral ou parcial, sdo

inuUmeras as possibilidades de arranjos temporais
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para melhor adequar as vidas dos estudantes.
No entanto, a exigéncia acentuada de tempo
gue demanda a formacdo universitdria pode se
tornar um periodo critico, com  maior
vulnerabilidade para aquisicdo de hdbitos ndo
sauddveis?8, tais como comportamentos
inseguros no transito, consumo de excessivo de
dlcool, drogas ilicitas, tabagismo, alimentacdo
inadequada, comportamento sexual de risco e
inatividade fisica. Todas estas condutas nocivas
a saude foram identificadas no presente estudo,
com destague ao uso de maconha e prdtica de
exercicio fisico voluntdrio que apresentou
prevaléncia estatisticamente significativa entre

os homens com relacdo as mulheres.

CONCLUSAO

Foram encontradas condutas positivas
e negativas em relacdo da salde dos
académicos. No entanto, considerando que
sdo estudantes de um curso da drea de salde,
a maioria deveria apresentar, justamente,
hdbitos condizentes com a sua formacdo, o que
ndo foi apresentado. A literatura aponta
tendéncias para aumento nas condutas de
riscos entre os universitdrios, assim, & preciso
tracar estratégias de incentivo a prdtica de
exercicios fisicos, bons hdbitos alimentares e
reducdo do uso de drogas licitas e ilicitas entre
os estudantes.

As universidades poderiam utilizar essas
estratégias para elaborarem politicas de
conscientizacdo aos alunos no dmbito pessoal e
profissional, e assim, proporcionar a eles um
estilo de vida sauddvel, mais condizente com a
formacdo em Educacdo Fisica. Além do mais,
estes serdo futuros profissionais incentivadores

de boas praticas em prol da propria saude

ARTIGO ORIGINAL

ampla e de seus pacientes, por isso a
necessidade de ndo ter condutas de risco.
Sugere-se a realizacdo de novos estudos, com
de de

acompanhamento familiar, para melhorarem as

propostas intervencdes, seguidas

condutas dos universitdrios.
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