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MOTIVOS PARA A PRATICA DE EXERCICIO FISICO EM
ADULTOS COM LESAO MEDULAR
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Eixo Tematico: Aspectos psicossociais em Atividade Motora Adaptada

RESUMO

O objetivo deste estudo foi identificar os motivos para a pratica de exercicio fisico em
adultos com lesdo medular participantes do Projeto de Extensao “Condicionamento Fisico
e esportes para pessoas com deficiéncia” da Universidade Federal da Paraiba. A amostra
foi constituida por 7 sujeitos, com idade entre 18 e 50 anos, 6 do sexo masculino e 1 do
sexo feminino. Para a identificacdo dos motivos para a pratica de exercicios fisicos foi
aplicada a versdo traduzida do Exercise Motivations Inventory (EMI-2). Os resultados
revelaram que os motivos de maior relevancia para a pratica de exercicios fisicos, entre
as pessoas com LM, estdo mais voltados para a condicéo fisica, a saude e o bem-estar
psicoldgico. Conclui-se que apesar da auséncia de programas de exercicio fisico em
grande parte dos servigos de reabilitacdo, é possivel que as informacdes gerais sobre 0s
beneficios a saude advindos do estilo de vida ativo para a populagéo geral, podem estar
influenciando os motivos pelos quais as pessoas com LM praticam exercicios fisicos.
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INTRODUCAO

A Lesdo medular (LM) refere-se a um dano na medula espinhal que
frequentemente gera disfuncdo motora, sensitiva e autonémica, por causa traumatica e
ndo traumatica. No Brasil, estima-se a cada ano mais de 10.000 novos casos, sendo 0
trauma o agente predominante (CAMPOS et al., 2015), principalmente em homens jovens
(CEREZETTI et al.; 2012). Ap6s a alta hospitalar, no &mbito de salude publica, o
atendimento a esta populacdo ocorre na Rede de Cuidados a pessoa com deficiéncia pelos
Centros Especializados de Reabilitagdo - CER (BRASIL,2013).

Nos CERs, a énfase maior do trabalho estd na maximizacéo da funcdo motora e
na reducéo de problemas primarios relacionados a LM, como Ulceras de decubito, apesar
da literatura indicar os efeitos positivos de um estilo de vida ativo na aptidao fisica e
salde de pessoas com LM (DEVILLART etal., 2007; NOOIJEN et al., 2012). A auséncia
do profissional de educacéo fisica nas equipes minimas, bem como a viséo de promocao
de salde mais pautada na prevencdo da deficiéncia podem ser justificativas para esta
auséncia. Entretanto, de forma geral, as pessoas com LM possuem um estilo de vida
sedentario quando comparados com as pessoas sem deficiéncia (VAN DEN BERG-
EMONS; BUSSMANN; STAM, 2010), com maior prevaléncia de sobrepeso e obesidade,
e maior risco de desenvolver problemas cronicos de saude (CERVANTES; PORRETA,
2010). Ainda que a literatura amplamente encoraje a participacdo desta populacdo em
programas de exercicios fisicos (TWEEDY et al., 2017).

De acordo com Yazicioglu et al. (2012) e Wilhiteb (2009) apud Pena (2014), a
participacdo em atividades esportivas produz varios beneficios para pessoas com
deficiéncia, independentemente do tipo da deficiéncia, da idade ou da modalidade
exercida. Para os autores, através da préatica esportiva, sdao notaveis as melhorias ndo
apenas em aspectos fisicos, mas, também, em aspectos motores, comportamentais, na
qualidade de vida e no aumento da autoestima dessas pessoas. Evidéncias que reafirmam
a necessidade de estimular um estilo de vida ativo para esta populacdo. Contudo,
identificar os principais motivos que levam uma pessoa a praticar exercicios fisicos pode
trazer mais elementos ao profissional de educacdo fisica para aproximar-se de seus
futuros alunos.

Dois estudos relacionados a préatica esportiva entre pessoas com deficiéncia fisica
evidenciaram motivos relacionados a socializagdo e a saide (AMARAL FILHO, et al.,
2014; MIZOGUCHI, et al.,2017). Em um estudo sobre a histéria de vida de pessoas com
deficiéncia fisica, os principais motivos encontrados para a pratica de exercicios fisicos-
esportivos estdo ligados a salde, ao lazer e ao gosto pela pratica (LENHARD, MANTA
& PALMA, 2012). Teodoro (2006), em sua pesquisa com atletas paraolimpicos, aponta
que esses motivos podem estar relacionados a autoestima, ou seja, a busca pelo prazer,
saude, corpo perfeito e 0 amor pela modalidade, como mencionaram os sujeitos do estudo.
Diante da situagéo apresentada e da escassez de estudos com esta populacdo, torna-se
importante conhecer 0 que motiva as pessoas com LM a praticarem exercicios fisicos.

De acordo com Guedes e Mota (2016), o motivo significa a razdo, a necessidade
ou o propdsito que impulsiona alguém a assumir um comportamento especifico, que é
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regulada pelo grau de motivagédo, que compreende a direcdo e a intensidade do esforgo
que o individuo realiza e pelo qual é levado a agir ou a ficar frente a determinada situacgéo.
Assim, 0 objetivo deste estudo consistiu em identificar os motivos que levaram os sujeitos
a participacao do projeto de extensao “Condicionamento Fisico e Esportes para pessoas
com deficiéncia” da UFPB.

METODOLOGIA

Os participantes foram selecionados no projeto de extensdao “Condicionamento
Fisico e Esportes para pessoas com deficiéncia” da UFPB e foi formado por 7 adultos
com LM, com idade entre 18 a 50 anos, sendo 1 do sexo feminino e 6 do sexo masculino.
Os critérios de inclusdo para participar desta pesquisa foram: ter LM h4, no minimo, 1
ano e estar participando do projeto de extensdo ha, no minimo, 3 meses. O critério de
exclusdo foi possuir qualquer outro tipo de deficiéncia cognitiva e negar-se a participar
do estudo.

As informacdes relacionadas aos motivos para a pratica de exercicio fisico foram
obtidas por meio do questionario Exercise Motivations Inventory (EMI-2), traduzido,
adaptado e validado para o portugués (GUEDES; MOTA, 2016). Neste questionario, 44
itens mediante escala Lickert de 6 pontos (0 = "nada verdadeiro™ a 5 = "totalmente
verdadeiro™), 0s quais permitem agrupar em 5 grandes motivos: psicoldgicos
(diversdo/bem-estar e controle de estresse), interpessoais (reconhecimento social,
afiliacdo e competicdo), saude (reabilitacdo da salde e prevencdo de doencas), estéticos
(controle de peso corporal e aparéncia fisica) e condigdo fisica.

O questionario foi aplicado em um U(nico momento, individualmente, apos
assinado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. A importancia atribuida pelo
participante a cada motivo associado a pratica de exercicio foi estabelecida pelo célculo
de média aritmética dos itens relacionados a cada um dos cinco grandes motivos. A
analise dos dados foi realizada a partir de estatistica descritiva, média e desvio padrao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao analisar os dados, observou-se que a escolha pela préatica de exercicios fisicos
nas pessoas com LM que participaram do estudo teve maior importancia no dominio
relacionado com o condicionamento fisico (3,8+1,4), seguido do dominio saude
(3,2£0,9). Sendo considerado o dominio interpessoal (1,4+1,3) como o de menor
importancia, como pode-se observar na tabela 1.
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Tabela 1 - Dominios dos motivos para a pratica de exercicios fisicos dos participantes do estudo

Dominio Motivos Meédia Desvlo

Padréo
Motivos Psicolégicos Diversdo/Bem-Estar/Controle de estresse 2,7 1,5
Motivos Interpessoais Reconhecimento social/ afiliacdo/competicao 1,4 1,3
Motivos de Saude Reabilitagdo da satide/Prevencdo de doencas 3,2 0,9
Motivos Estéticos Controle de peso corporal/aparéncia fisica 2,5 1,7
Motivos de Condigdo Fisica Condicdo Fisica 3,8 1,4

Variaveis numéricas expressas por média e desvio padrao.

Os achados deste estudo demonstram que ndo existe um motivo Unico que
determina a pratica de exercicios pelas pessoas com LM. Contudo, indicou que a maior
preocupacao que 0s mesmos possuem estd em manter ou melhorar a condigéo fisica para
a manutencao ou conquista de autonomia. Esses resultados também foram observados no
estudo de Mizoguchi et al. (2017) com individuos com deficiéncia em modalidades
coletivas e individuais.

Outro motivo destacado com maior importancia entre os participantes esta no
dominio de saude, sobre a preocupacdo em tratar ou prevenir doengas. Quanto maior o
nivel da LM, a gravidade e o tempo de lesdo, menor a expectativa de vida (GROAH et
al., 2012). Em conjunto aos efeitos na fungdo motora e sensitiva, alteracdes em todas as
funcdes autondmicas abaixo do nivel da lesdo sdo comumente observadas, incluindo
controle cardiovascular, urinario, intestinal, respiratorio, regulacdo da temperatura e
funcéo sexual (KRASSIOUKOV, 2013). Condicdes que, provavelmente, chamam maior
atencdo destes participantes para o cuidado com sua saude, além da melhoria da sua
funcionalidade.

O dominio psicoldgico, relativo a diversdo, bem-estar e controle de estresse
tiveram o terceiro grau de importancia entre os participantes, demonstrando que, mesmo
com a reducdao de movimentos, alguns consideram que exercitar-se faz bem. Contudo, a
posicdo desse dominio pode estar relacionada a baixa experiéncia/pouco tempo com a
pratica de exercicios fisicos. Um estudo realizado por Guedes, Legnani e Legnani (2012)
identificou que o tempo de experiéncia vs. dominio psicoldgico foram inversamente
proporcionais em estudantes universitarios.

Em seguida, observou-se que o dominio de motivos estéticos também sdo aspectos
motivadores entre os participantes, pois podem estar atrelados aos motivos relacionados
a condicdo fisica e salude, isto é, fatores que sdo intimamente ligados a autonomia fisica.
O controle do peso corporal, de fato, deve ser um aspecto de preocupagdo nesta
populacdo. Em media, as pessoas com LM possuem 5kg a mais de massa gorda e 50% a
mais de gordura corporal quando comparadas as que ndo possuem deficiéncia (GALEA,
2012), condigdo primaria para o desenvolvimento de sindrome metabdlica.

Por ultimo, foram considerados de menor relevancia o dominio dos motivos
interpessoais, voltados para o reconhecimento social, a realizacdo de novas amizades e a
vontade de competir. Esse resultado ja era previsto, tendo em vista o carater da pratica
oferecida no projeto de extensdo, com o enfoque na salde e ndo na competicdo. Essa
constatacdo corrobora com o estudo de Mizoguchi et al. (2017), onde esse dominio teve
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maior representatividade (4,0) do que o presente estudo (1,4), em atletas com deficiéncia,
nas modalidades natacdo, bocha, goalball, basquete e handebol em cadeira de rodas.

CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho mostrou que os motivos para a pratica de exercicios entre as
pessoas com LM estdo mais voltados para a condicdo fisica, a saude e o bem-estar
psicologico. Desta forma, pode-se concluir que, apesar da auséncia de programas de
exercicio fisico em grande parte dos servicos de reabilitacdo, € possivel que as
informacdes gerais sobre os beneficios a salde advindos do estilo de vida ativo para a
populacédo geral, podem estar influenciando os motivos pelos quais as pessoas com LM
praticam exercicios fisicos.
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