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Aspectos Socioculturais para a Prática de Atividades Físicas

RESUMO
A atividade física é um comportamento importante na promoção da saúde e na prevenção de doenças. Para que se desenvolvam programas eficazes no incentivo à prática de atividades físicas englobando toda a população se torna necessário identificar fatores que as determinam. Assim, o presente trabalho buscou identificar alguns fatores determinantes para que a atividade física seja feita sob condições adequadas, foi observado fatores como: tempo, dinheiro, companhia, cansaço, lesão, ambiente, cultura, etc. Assim, para que o profissional de Educação Física possa contribuir com a prática de exercícios, ajudando a população a se manter saudável, a aperfeiçoar movimentos, melhorar aspectos psicomotores, etc. Nessa perspectiva, torna-se importante para os profissionais dessa área observar esses fatores para que consigam investir em programas de treinamento adaptados para cada pessoa, região, cultura, e assim obter retorno da população e financeiro. Também foi abordado a importância do investimento governamental nessa área e os benefícios que podem trazer. Dito isso, o objetivo do trabalho foi avaliar o quanto essas variáveis socioculturais afetam o indivíduo que procura praticar uma atividade física e como o profissional pode manipular as variáveis para ser bem sucedido. 
Palavras-chave: atividade física, aspectos socioculturais. 












Sociocultural Aspects for the Practice of Physical Activities

ABSTRACT
Physical activity is an important behavior in health promotion and disease prevention. In order to develop effective programs to encourage the practice of physical activities covering the entire population, it is necessary to identify factors that determine them. So, the present study sought to identify some determining factors for physical activity to be carried out under appropriate conditions, factors such as time, money, company, tiredness, injury, environment, culture, etc. were observed. So, that the Physical Education professional can contribute to the practice of exercises, helping the population to stay healthy, to improve movements, to improve psychomotor aspects, etc. In this perspective, it is important for professionals in this area to observe these factors that they are able to invest in training programs adapted to each person, region, culture, and obtain population and financial return. The importance of government investment in this area and the benefits it can bring were also discussed. Said that, the objective of the study was to assess how much these socio-cultural variables affect the individual who seeks to practice physical activity and how the professional can manipulate the variables to be successful.


Keyboards: Physical activity, Sociocultural Aspects.
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1. INTRODUÇÃO
Podemos considerar a atividade física como fundamental para prevenção de doenças, melhora da saúde mental, aperfeiçoamento de habilidades motoras e aspectos de natureza valorativa (Glaner, 2003). . Então, é natural observarmos o aumento no incentivo da prática de atividades físicas, por meios de comunicação social, pesquisas científicas, etc. Neste sentido, torna-se necessário identificar fatores determinantes que podem impactar no número de indivíduos que praticam atividades físicas. 
Atualmente, a literatura científica discute sobre o significado da saúde, e seu sentido amplo tem sido utilizado para além da “ausência de doenças”, havendo uma nova conceituação, destacando diversos aspectos sociais, que consideram importante sua precaução e promoção. 
Assim, nota-se que a prática de atividades físicas pode ser influenciada positivamente ou negativamente por diversos fatores, tais como: tempo, dinheiro, companhia, cansaço, lesão, ambiente, cultura, etc. (SEABRA, André F. et al, 2008). Os profissionais de Educação Física devem ficar atentos a todos esses fatores que podem contribuir com mais pessoas praticando exercícios, se mantendo saudáveis, aperfeiçoando movimentos, melhorando aspectos psicomotores, ou até mesmo competindo em alguma modalidade, pois temos em vista a importância da atividade para todas as idades e gostos diversos.
Logo, para o profissional de Educação Física que pode ter variados alunos com objetivos, biotipos e gostos diversos, se torna importante conhecer esses fatores, observar o ambiente onde será realizado, pois não seria interessante optar por um esporte praiano em uma região onde não há praia. Ou então, observar o acesso que as pessoas têm às atividades em determinado local.
                    Contudo, o que ocorreria em um local onde a maioria das pessoas têm pouco tempo para realizar uma atividade, como isso pode ser resolvido?  Nessa perspectiva, nos baseamos nos aspectos socioculturais para a realização de alguma prática corporal, pois é algo de extremo significado para o trabalho do educador físico. Dito isso, o objetivo do presente trabalho é avaliar o quanto e como as variáveis socioculturais afetam o indivíduo que busca praticar atividades físicas.apresentar discussões teóricas correlatas aos determinantes da saúde com base nas dimensões físicas, econômicas e sociais, inseridos no conceito de saúde considerado pela Organização Mundial de Saúde.







A metodologia aliada ao estudo foi a pesquisa bibliográfica, que propiciou a coleta de informações de ordem teórica, por meio de descritores, a saber: atividade física, saúde, aspectos socioculturais. O critério de inclusão dos artigos foram os artigos produzidos depois do ano 2000, que tinham abordado atividade física a partir da influência dos determinantes demográfico-biológicos e socioculturais. O critério de exclusão dos artigos foram os artigos que produzidos antes do ano 2000.  A escolha dos artigos foi feita no Google Acadêmico e BVS Brasil. 

2.1 IMPORTÂNCIA DA ATIVIDADE FÍSICA PARA QUALIDADE DE VIDA? PROMOÇÃO DE HÁBITOS SAUDÁVEIS?
O movimento corporal produzido pelos músculos esqueléticos que resulta em um gasto calórico maior que o nível de repouso, assim se caracteriza a atividade física e dizer que ela é benéfica para a saúde se tornou uma tendência dominante, com diversos estudos sustendo essa tese.
Seguindo esse raciocínio, Matsudo & Matsudo (2000) afirmam que a atividade física tem efeitos benéficos na composição corporal, variáveis neuro motoras, força muscular, saúde mental, aspectos metabólicos e potência aeróbica. Dentre essas dimensões, nota-se o aumento de massa magra e a redução de gordura corporal, aumento nas fibras do Tipo 1 e 2, ganho no VO2 máximo, controle e diminuição da pressão arterial, etc. Com estes benefícios, há ainda o ganho de habilidades psicomotoras, pois para fazer determinadas atividades necessita de mobilidade, coordenação, flexibilidade, função muscular, equilíbrio, e são variáveis que usamos para tarefas do dia a dia, sendo útil para qualquer indivíduo.
A respeito dos aspectos sociais, temos a obtenção de características de natureza valorativa, como: respeito a regras, companheirismo, compromisso, vivências e interações com movimentos diferentes e pessoas diversas.
Em relação aos efeitos psicológicos, há a melhora da autoestima, da imagem corporal, diminuição do estresse, insônia e ansiedade. Logo, a atividade física transcende o horário em que está sendo praticada.
Contudo, na direção contrária da atividade física, há o sedentarismo, que está relacionado a inúmeras doenças, como: câncer, diabetes tipo 2, obesidade, osteoporose, doenças cardiovasculares, etc. Atualmente, os hábitos da população se mostram sedentários, até mesmo o lazer é algo ligado ao descanso, jogar videogame, ver televisão, ou outros hábitos sedentários. Provavelmente, esse aumento do sedentarismo se deve a crescente urbanização e advento tecnológico.  
Em algumas teorias, alguns dos fatores que contribuem para o envelhecimento são a presença dos Radicais Livres, a inatividade e a queda hormonal. Os 3 fatores podem ser combatidos pela atividade física. Um estudo de Sampaio e Moraes (2010) com treinamento resistido e aeróbico dizem que a atividade física pode contribuir com o processo de defesa antioxidante ajudando a diminuir os danos causados pelos Radicais Livres, principalmente em idosos. Além de manter o indivíduo com autoestima para viver com mais satisfação. Isso leva a hipótese que a sociedade deva conservar a saúde com hábitos saudáveis conforme o avançar da idade.
Nahas (2010) apresentou dados que indicam que o sedentarismo pode ser o responsável por 200 mil mortes por ano, e a atividade física pode reduzir o risco de doenças ligadas a esse estilo de vida. Então, ele orienta a prática de atividade física com seus devidos cuidados para que o indivíduo tenha qualidade de vida, trazendo benefícios para todas faixas etárias, como: controle de peso, socialização, diversão, estética corporal, controle de estresse, ansiedade, prevenção de doenças. 
De acordo com o Colégio Americano de Medicina Esportiva (2007), indivíduos ativos na infância e adolescência desenvolvem uma aptidão física importante para que adotem um estilo de vida ativo por toda vida, desenvolvendo também uma boa capacidade funcional. Por isso, devem ser realizados programas focando em hábitos saudáveis, onde os profissionais de Educação Física apresentam um papel relevante nessa questão, seja dentro ou fora da escola. 
Então, conforme esses benefícios foram notados, dizer que a atividade física faz bem à saúde ultrapassa o senso comum. Pois, de fato, há o suporte científico e teórico na influência benéfica da atividade física para a saúde, e assim ela vem sendo apontada como um pilar importante para a saúde pública. 




2.2 PROMOÇÃO DA SAÚDE E PREVENÇÃO DE DOENÇAS
Minayo (2000) diz que a falta de consenso está levando muitos profissionais a reduzir a complexidade da qualidade de vida. O conceito reducionista sobre a saúde (saúde é ausência de doenças), além de monopolizar o mercado da indústria farmacêutica, gera muita despesa para o Estado, empresas, sistemas de saúde e para a própria pessoa, esse pensamento potencializa a doença ao invés de estimular o indivíduo a viver com qualidade. Portanto, a promoção da saúde tem um conjunto de fatores sociais, econômicos, políticos e culturais que resultam em uma sociedade menos ou mais saudável. 
Atualmente, a OMS e muitos profissionais conceituam a saúde como um completo bem estar físico, mental e social. Logo o processo de viver com qualidade de vida não se resume a uma relação do ser humano/doença, e sim com variadas características socioculturais. Como abrange diversos significados, reflete nos conhecimentos, valores e experiências de cada indivíduo, se aproximando na satisfação encontrada na vida familiar, amorosa, social e ambiental. 
Assim, há algumas décadas notou-se a importância de introduzir a prevenção das doenças e promoção da saúde, que são 2 coisas parecidas, mas tem uma certa distinção e muitos não sabem qual é essa diferença. Sucupira e Mendes (2003) conceitua a prevenção como prevenindo a doença já instalada, suas complicações e evolução, portanto se aplica em todos os níveis. E a promoção se define com os cuidados à saúde, nas mudanças de comportamento com hábitos saudáveis, e se restringe ao nível primário. 
A atividade física mostra-se importante para o tratamento e prevenção de doenças como diabetes, hipertensão, desordens mentais ou psicológicas, e outras DCNT (doenças crônicas não transmissíveis). Seguindo esse raciocínio, atualmente, os cientistas incluem cada vez mais a atividade física em programas de promoção da saúde e prevenção de doenças.
Conforme Glaner (2003), a inatividade física tem uma relação com doenças crônicas em adultos, em crianças e adolescentes essa relação não é tão evidente, mas percebe-se os efeitos positivos da atividade física com níveis de saúde. O exercício físico promove aptidão física, que está totalmente relacionada à saúde, a capacidade de realizar atividades diárias e a diminuição do risco de desenvolver doenças associadas ao baixo nível de atividade física. Então temos a principal causa do aumento das DCNT, o sedentarismo. 
Com o declínio dos hormônios, o impacto das doenças e envelhecimento, os idosos se tornam muito suscetíveis ao sedentarismo e doenças relacionadas. Então cada vez mais, os estudos e profissionais da área recomendam que pratiquem atividades físicas, para a melhoria principalmente na aptidão cardiorrespiratória, densidade óssea, flexibilidade, força e resistência muscular. 
Esses são componentes que vão ajudar na realização das tarefas diárias, sendo muito útil para idosos ou pessoas com alguma deficiência, que são indivíduos que tem um alto nível de quedas e fraturas causadas muitas vezes por sarcopenia, perda de força, massa muscular ou óssea, movimento biomecânico realizado errado, medo, etc. Assim, sabemos a importância de exercícios envolvendo força, resistência e hipertrofia, algo que no passado não era muito trabalhado, havia um foco nos exercícios aeróbicos com os idosos. Por esse meio, os profissionais de Educação Física podem fazer essas pessoas desenvolverem uma certa autonomia e melhora da capacidade funcional, aumentando a expectativa de vida, devolvendo-lhes a possibilidade de viver independente, diminuir custos com hospital e remédios.
Existem várias possibilidades para o indivíduo se tornar fisicamente mais ativo, podendo ser feito de acordo com o estilo de vida de cada pessoa, como: praticar exercício em casa, academia, jogar bola, praticar natação, ginástica, etc. Segundo a OMS, o necessário para se tornar uma pessoa ativa é praticar 150 minutos de atividade moderada por semana ou 75 minutos de atividade intensa.
Dalmolin et al. (2011) diz que no campo da saúde, muitos profissionais reduzem a pessoa a um objeto, que seria desconsiderar sua singularidade e história. No momento que fazem isso, pode ocorrer a perda de um cliente, o indivíduo parar de praticar atividade física, entre outras perdas, que poderiam ser evitadas apenas considerando a pessoa como um sujeito integral, que tem suas limitações, seus gostos, seu tempo disponível, suas responsabilidades, etc.
Nahas (2010) se posiciona dizendo que a inatividade física é caso de saúde pública. É dever do Estado garantir qualidade de vida para a população, condições dignas de vida, levando os indivíduos a desenvolverem suas individualidades, além de promover serviços e ações de prevenção e promoção. Logo, os profissionais de Educação Física, que são da área da saúde, devem atuar contribuindo para diminuição das estatísticas negativas promovidas pelo sedentarismo.

2.3 NÍVEL DA PRÁTICA DE ATIVIDADE FÍSICA
Sabendo que a prática de atividades físicas traz benefícios relacionados a saúde pessoal e financeiramente ao Estado, a curto e longo prazo, há uma preocupação em monitorar a prática de atividade física em todas as idades, com o objetivo de investigar fatores de risco, observar hábitos que possam ser melhorados, saber onde e como investir nos programas de prevenção e promoção. 
Hallal (2010) diz que a prática de atividade física na infância e adolescência está relacionada a uma vida ativa na idade adulta e idosa, afetando indiretamente a saúde futura. E apesar de todo o conhecimento obtido com pesquisas científicas, há diversos levantamentos que comprovam o baixo índice de jovens ativos, ou que a prática de atividade física está diminuindo com o passar do tempo, assim como a participação nas aulas de Educação Física. 
A OMS referiu que cerca de 60%-85% da população dos países desenvolvidos e dos países em transição tenham estilos de vida sedentários, no Brasil os índices de inatividade física também são altos, o número varia de região e faixa etária. É de se considerar um quadro alarmante pois tem extrema relevância negativa para a saúde pública. 
Quanto aos motivos que levam a esse alto índice, não é algo unânime e esclarecedor, existem algumas teorias e pesquisas, como o fator tecnológico que influencia muito os jovens a ficarem em casa mexendo nos aparelhos e indiretamente os tornam sedentários. Mas é consensual que aspectos demográficos-biológicos, psicológicos e socioculturais influenciam nos hábitos saudáveis. Dito isso, Glaner (2003) diz que a relação da saúde das pessoas e qualidade de vida é sujeita a mudanças, além de ser influenciada pelo sujeito e o ambiente.
Um estudo (Andrade et al, 2014) comparando os ambientes escolares de diferentes países observou-se que escolas canadenses e americanas há uma maior disponibilidade de equipamentos e espaços físicos para a prática de atividade física e isso reflete na frequência dos alunos. Sendo assim, uma boa reflexão para as políticas públicas do Brasil que não tem o devido investimento nas aulas de Educação Física.
Uma pesquisa de Glaner (2002), para comparar o nível de aptidão física de jovens do meio rural e urbano, e verificar o nível de atividade física (ativo, muito ativo, inativo e moderadamente ativo). Foi observado que os jovens que moram no meio rural apresentam significativamente melhores valores na força, resistência, cardiorrespiratório, flexibilidade. E que os jovens de meio urbano estão mais suscetíveis a adquirirem DCNTs.  
Um estudo de Barros et al. (2012) realizado com crianças pré-escolares constatou que o número de crianças com baixo nível de atividade física é alto. Também foi percebido que as crianças que estudam no período da manhã apresentam um nível mais alto de atividade física do que as crianças que estudam de tarde. E que fatores como o lugar onde a criança mora não ter espaço para jogos ou brincadeiras pode ser um fator negativo para a prática de atividade física, ou o fato de não ter irmãos pode implicar nesse mesmo problema. 
Uma pesquisa Matsudo et al. (2002) com a população do Estado de São Paulo constata que o sedentarismo está com uma porcentagem de 8%, irregularmente ativos em torno de 37%, tendo uma distribuição parecida entre homens e mulheres. Notou-se que na região litorânea o índice de sedentarismo foi menor. E os indivíduos (as) muito ativos se encontram em maior número com idade entre 15-29 anos. 	Comment by Microsoft Office User: REALIZADA, DESENVOLVIDA, IMPLEMENTADA... POR MATSUDO
Um estudo (Silva, 2000) feito com adolescentes de Niterói revela que os garotos, em média, são mais ativos que as garotas e nos fins de semana é mais comum a prática de atividade física. O futebol foi o mais praticado entre os garotos, a caminhada e dança entre as garotas. Mas os índices de baixo nível de atividade foram altos. 
Uma pesquisa (Benedetti et al., 2012) com os idosos de Florianópolis verificou uma porcentagem de 60% de idosos ativos, sendo a maioria realizando atividades domésticas e lazer.
Portanto, programas que buscam a melhora da qualidade de vida não se faz suficiente apenas com uma simples divulgação de hábitos saudáveis, devem haver políticas atreladas para otimizar o acesso dos indivíduos a prática de exercícios, a bens de consumo e instrução profissional adequada para proporcionar a melhora de hábitos que visam um estilo de vida saudável. 
Nessa perspectiva, muitos países estão adotando ações a favor da atividade física, Ferreira e Najar (2005) diz que essas ações devem suprir o fenômeno de adesão desses últimos anos, onde foi-se possível notar que o poder público destinou uma atenção à programas e campanhas de promoção de um estilo de vida saudável. 
3. INFLUÊNCIAS DOS DETERMINANTES BIOLÓGICOS E SOCIOCULTURAIS
É um consenso que variados aspectos influenciam positivamente ou negativamente nos hábitos das pessoas, incluindo a vida saudável e ativa. As pesquisas seguem tentando descobrir a importância e aqueles fatores que mais influenciam, e o presente estudo objetiva rever esses aspectos para esclarecer como isso pode influenciar no profissional de Educação Física e na atividade física, que vamos esclarecer no próximo tópico. 
Os fatores determinantes socioculturais são influenciados ao acesso à saúde nas procedências de intervenções profiláticas e terapêuticas na área da saúde, a cultura é um outro ponto que possibilita o encontro gerador de potência ou obstáculos a superar.
Alves (2018) diz que a religião e a cultura são fatores que tem relevância nesse contexto, e as mais restritas a aceitar mudanças podem acabar prejudicando o indivíduo e o modo como ele se insere na sociedade, como deixar de praticar uma atividade física, um jogo, ou não poder usar determinadas roupas. São influentes também em doenças crônicas, assim como aspectos biológicos. Logo, pode ocorrer um impacto negativo na saúde desses indivíduos pois não reconhecem fatores influentes na sua saúde, como diretrizes preventivas.
A família tem sido identificada como uma das instituições tradicionais de educação que tem maior influência no envolvimento e participação de crianças e adolescentes em comportamentos sociais das pessoas. É considerada como principal agente de socialização na transmissão de comportamentos e estilo de vida ativos nas condições de trabalho, fatores físicos sociais e administrativos relativos ao meio no qual o trabalhador exerce sua atividade as boas condições ou mais condições de trabalho.
Seabra et al. (2008) diz que a idade é considerada um fator determinante para a prática de atividade física, existe uma certa unanimidade que há um declínio dos níveis da atividade no decorrer da vida, ou seja, é mais comum vermos idosos que não praticam atividade física, ou que praticam em baixa intensidade. Ainda não é totalmente esclarecido o motivo desse declínio, mas há pesquisas apontando para o fator hormonal, como a diminuição da dopamina, que é o hormônio responsável pela motivação de se movimentar.
Esses fatores podem interagir entre si, como é o caso da infância que o agente socializador na transmissão de ideais é a família. Logo, seus pais podem ser influenciadores positivos no quesito de uma vida saudável e ativa. E na adolescência, é normal aumentar a autonomia e se distanciar dos pais, assim a motivação pode vir de outros modelos e valores, como professores, escola, amigos. Portanto, isso pode vir a influenciar positivamente ou negativamente nos hábitos do adolescente. 
Como mencionado acima, a família é um dos pilares que têm mais influência sobre o envolvimento na atividade física. Segundo Duncan et at. (2002), muitos comportamentos são mantidos ou iniciados no âmbito familiar, podendo influenciar as crianças ou adolescentes a ter uma vida ativa. Pesquisas mostram que crianças e adolescentes que tem amigos e irmãos (pares) ativos tendem a ter um comportamento semelhante. Com o decorrer da idade, a influência da família parece se perder, e a dos pares aumentar. 
A diferença entre os sexos também implica em uma diferença dos níveis de atividade física. Os homens têm um maior envolvimento com atividades físicas, inclusive nas de lazer e de baixa intensidade. Bar-Or e Rowland (2004) explicam que esses dados podem ser causados pelo fator biológico, já que as mulheres normalmente acumulam mais gordura, tem a pelve mais larga, o desconfortante período menstrual, e essas podem ser razões para um menor envolvimento com atividade física. 
No estudo de Alberto e Júnior (2016) apresentaram resultados que mostraram que níveis baixos de atividade física em adolescentes do sexo feminino estão associados a falta de estímulo do professor de Educação Física. 
Em relação aos homens estarem mais envolvidos com a atividade física pode ser explicado pelo âmbito sociocultural. Visto que durante décadas, a sociedade aceitou mais os homens nas atividades onde o contato corporal estivesse presente, além de um corpo musculoso e forte sempre esteve associado ao sucesso e características masculinas, e na mulher é algo que poderia comprometer sua feminilidade.
Inclusive, um estudo (Ramos et al, 2017) diz que a presença de adultos, especialmente da mãe, no domicílio, é um fator que influencia a prática de atividade física nos meninos, e nas meninas isso não acontece. 
Outro determinante que tem sido muito citado na literatura é o socioeconômico. Mas os estudos não são esclarecedores, pois não há um consenso da associação entre atividade física e estatuto socioeconômico. Em suma, os adolescentes de baixa renda familiar estão em desvantagem na participação de formas de atividade física, especialmente em associações privadas ou clubes. A explicação se deve ao fato de encontrar dificuldade para a taxa de equipamentos, material, inscrição e custo com transporte.
Um estudo (Andrade et al, 2018) sobre o lazer e variáveis socioculturais mostraram dados que refletem a diferença do tipo de lazer entre pessoas, nível social, escolaridade, etc. Foi visto que pessoas solteiras realizam mais atividade no lazer, pessoas com baixo nível educacional praticam mais atividade manuais, virtuais e sociais. Já pessoas com nível alto de escolaridade realizam mais atividades turísticas e artísticas. 
No que se refere ao ambiente físico, estudos apontam uma relação entre exercício físico e proximidade de instalações privadas ou um ambiente adequado para tal. Considerando esse fator, seria de valia que o governo contribua com ações em prol da adesão de um estilo de vida ativo, como: construção de ciclovias, compra e manutenção de equipamentos nas praças, entre outras alterações em espaços físicos.  Até mesmo profissionais da área podem tomar atitudes que contribuam, como: uso de cartazes, publicações nas redes sociais, que encorajam a atividade física.





4. AVALIAÇÃO DO EFEITO SOCIOCULTURAL SOBRE A ATIVIDADE FÍSICA E O PROFISSIONAL DE EDUCAÇÃO FÍSICA
Em virtude do contraste da inatividade física com a importância de um grande número de pessoas adeptas a uma atividade física, devemos nos questionar: por que algumas pessoas fazem atividade e outras não? Por que algumas pessoas abandonam a atividade física em pouco tempo? Por que determinados esportes são mais praticados que outros? 
Atualmente, a atividade física e a prática esportiva formal e informal são direitos do cidadão definidos na Constituição, criando um meio efetivo para um estilo de vida ativo, fator importante para a qualidade de vida. É destacado que as novas diretrizes curriculares sinalizam para a preparação de um profissional que adapta às situações novas e emergentes, contribuindo na promoção de conhecimento. Sendo assim, para estimar a qualidade de vida atenta-se o emprego de vários dados aos quais resultaram medidas por ser subjetiva, ela pode ser compreendida como a percepção de bem resultante de um conjunto de parâmetros socioambientais que caracteriza as condições em que vivem o ser humano, devendo compreender a satisfação dos indivíduos com a relação dos aspectos considerados importantes para os mesmos.
De acordo com a OMS (2006) além dos fatores micro e macro ambientais, uma comunidade ativa está ligada também a aspectos individuais e psicossociais, envolvendo motivação, acreditar na sua capacidade de ser ativo, preferência por outro comportamento no horário disponível, intenção para o exercício, etc.
O resultado de uma pesquisa feita em Portugal (Camões M; Lopes C, 2008), mostra que a prevalência da atividade física varia de acordo com características sociais, comportamentais e demográficas. A relação adesão/acesso à atividade física é multidimensional, sofre influência de inúmeros fatores, como: apoio de pessoas próximas, local para a prática, motivação, disponibilidade de tempo, condição financeira, aspectos fisiológicos e genéticos, etc.
Portanto, sabemos que é preciso analisar precisamente esses fatores para que a atividade se faça benéfica e contínua, pois a prática de atividade física se faz positiva quando se considera as especificidades e objetivos dos indivíduos. O sujeito deve ser tratado integralmente pelo profissional de Educação Física, levando em conta todos esses fatores para promover uma melhora significativa. Não é interessante pensar no sujeito apenas como um objeto e explorar só trabalho duro, afinal não adianta prescrever exercícios que a pessoa não gosta de fazer, ou explorar uma alta intensidade em quem não está psicologicamente nem fisicamente preparado. Fora os indivíduos que não tem tempo para se exercitar todos os dias, 1 hora por dia.
ANDRADE et al. (2000) ao realizarem uma pesquisa com idosos do interior e da metrópole São Paulo, constataram as maiores causas da falta de atividade física entre eles, que seria falta de equipamento, falta de tempo, falta de conhecimento, medo de lesão e necessidade de repouso. 
Foi referido no presente estudo que os idosos possuem algumas desvantagens fisiológicas, sendo assim, é normal que tenham algum trauma ou medo de se machucar praticando atividades, e esses fatores combinados tomam proporções negativas à saúde. Então Matsudo, Matsudo, Neto (2001) propuseram que essas barreiras mencionadas devem ser levadas em consideração no momento de estabelecer métodos saudáveis.
Uma pesquisa feita com deficientes (Seron, Arruda, Greguol, 2015) notou diversas barreiras e facilitadores para a prática de atividade física. Por mais que o mundo tenha evoluído em como agir com esses indivíduos, ainda há muito a ser feito para que aconteça uma melhor inclusão. As principais barreiras enfrentadas são as limitações físicas, falta de programas específicos, recurso financeiro e espaço disponível. Foi identificado que o apoio da família, amigos e um bom comportamento profissional pode colaborar para a prática de atividade física. Então, é reforçado que deve haver políticas públicas locais e construção de programas para que essa população tenha um estilo de vida saudável. 
Devido à grande quantidade de pessoas que são afetas pelo fator ambiental, Reis (2001) recomenda a utilização de espaços públicos para a prática de atividade física. Mas grande parte desses espaços não atendem toda a população, devido a localidade ou construção, além de não parecer ter acompanhamento de uma política pública que visa segurança e informação para os indivíduos que buscam se exercitar. 
Os profissionais de Educação Física também devem observar essa crescente demanda por clientes nesses espaços públicos, e intervir promovendo um estilo de vida ativo e um programa de treino adequado.
Assim, são feitas recomendações para a atividade física ser melhor desenvolvida nesses espaços, são essas: construir parques, praças, áreas cobertas e protegidas onde há a necessidade, estimular a realização de exercícios com equipamentos e disponibilidade de um local agradável, elaborar políticas públicas voltadas para a segurança, meios de informação, e atendimento nos espaços públicos. 
Decorrente ao estatuto socioeconômico, são feitas colocações para que ocorra uma melhora, como: políticas de inclusão e promoção da atividade física de toda a população gratuitamente, e deve ser algo desenvolvido pelo governo de todos os países, já que vimos no presente estudo que é algo que afeta a participação na atividade física, um dos motivos também pelo qual há esportes que são mais praticados que outros.
A ampliação de trabalho pode chegar à esfera do lazer. Isayama (2009) afirma que há uma crescente demanda nessa área para a intervenção profissional. Muitos consideram o lazer como algo fácil e apenas uma brincadeira, mas ignoram os aspectos técnicos, pedagógicos, culturais e sociais. E de certa forma, é correto afirmar que a ação no lazer traria divertimento, agrupamento de pessoas, animação em determinados ambientes.
Seabra et al. (2008) relaciona o baixo índice de alunos interessados pela prática de atividade física das crianças e adolescentes com o fato das aulas serem pragmáticas, ensinar sempre o mesmo conteúdo. Assim, é observado uma necessidade de inovação, pensar em outras formas de intervir, ensinar atividades novas. É fundamental estabelecer um programa de intervenção motivador, diversificado e que induz o sucesso com a alteração do estilo de vida.
Logo em um país onde muitos não conseguem frequentar um clube ou uma instituição para praticar algum esporte, a aula de Educação Física não é valorizada em relação à outras matérias da escola (Vieira, Fisberg, Priore, 2002). O estímulo deveria ser maior, já que no adolescente, a Educação Física não se limita a desenvolvimento muscular, e sim a totalidade do indivíduo, a sua expressão dos movimentos e sentimentos. Deve levar o adolescente a saber controlar seu corpo em cada atividade e jogos, convivência em grupo, observar a riqueza dos movimentos e dos esportes.
Foi observado no presente estudo, que há uma relação da prática de atividade física quando realizado na infância com adultos mais ativos e saudáveis. Sendo assim, percebemos a importância de uma intervenção do profissional de Educação Física com as crianças e adolescentes dentro ou fora da escola. Além da disciplina adquirida, há a manutenção de uma vida ativa, motivação dos alunos. Contudo, isso só terá um maior nível de participação com algumas modificações das matérias e conteúdos a se ensinar.
Programas de incentivo a prática de atividade física precisam ser estimulados por políticas públicas, o ato de exercitar precisa estar incorporado não somente o cotidiano das pessoas, mas também à cultura popular, aos tratamentos médicos, ao planejamento da família e a educação.
Essa necessidade se dá por diferentes fatores: fator social quando proporciona ao indivíduo o direito de estar ativo fisicamente em grupo. E fator econômico, quando se constata que os custos com a saúde individual e coletiva cai em populações fisicamente ativas.  Logo, o profissional de Educação Física deve estar apto para manipular todas essas possíveis variáveis a seu favor, para que os seus clientes evoluam e deem continuidade ao trabalho com o profissional, pois não é favorável para ambas as partes que o treinamento seja interrompido por esses fatores ditos anteriormente. Já que praticar a atividade por pouco tempo e não dar continuidade não resolve os problemas. 
Essas questões podem ser resolvidas com uma adaptação bem feita, um treinamento eficaz, exercícios específicos para cada aluno e com a periodização correta. Assim, provavelmente o profissional de Educação física será mais valorizado, reconhecido, terá mais retorno financeiro e afetará positivamente a saúde de muitos.

4. CONCLUSÃO

A partir do nosso estudo, concluímos que a prática de atividade física se faz muito importante para toda a população, visto que é fundamental para a prevenção de doenças, melhora da saúde mental, aperfeiçoamento de capacidades funcionais do corpo, além de aspectos valorativos, como saber lidar com diferenças, trabalho em equipe, compromisso, criatividade, motivação para a melhora pessoal, etc. 
Se tratando da pesquisa bibliográfica, observamos diversos estudos que mostram que aspectos socioculturais influenciam na prática de atividade física, como: ambiente, família e amigos, tempo, dinheiro, lesão, religião, cultura. Sendo assim, torna-se fundamental o investimento por parte do governo com campanhas pró atividade física e profissionais que sejam capazes de perceber esses fatores e adaptar todas as variáveis para que isso não se torne uma barreira e toda pessoa possa praticar uma atividade física, além de observar as diferenças de cada pessoa, para prescrever treinos adequados para cada um, fazer o indivíduo gostar da atividade e praticar para o resto da vida, tendo em vista objetivos e significados diversos que será determinado por cada pessoa. 
[image: ]  
Essa imagem ilustra bem o que deve ser feito, fazer com que a sociedade tenha hábitos saudáveis e ativos fisicamente, englobando todas as idades para que se desenvolvam suas capacidades. E isso deve ser feito com o devido apoio financeiro do governo, investindo em recursos, ambientes e lugares com segurança e apropriados para as pessoas se exercitarem.   
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Figura 1 — Determinantes sociais: modelo de DAHLGREN e WHITEHEAD
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