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Resumo: Os objetivos do estudo foram descrever as propor¢cdes dos comportamentos de risco a saide e de ansiedade e
depressao em adolescentes de uma escola privada do municipio de Marechal Candido Rondon — PR. O estudo possui carater
descritivo e correlacional. A amostra foi intencional, sendo composta de 112 escolares (ensino fundamental e médio) com
idade média de 14,1 anos (£2,0). Estes responderam questionarios sobre informacdes sociodemograficas, nivel de atividade
fisica (IPAQ-versio curta), consumo de tabaco e alcool (YRBSS), de ansiedade (SCARED) e depressdo (CDI). A amostra
final foi composta por escolares das classes econdmicas A e B (95,5%), sendo 66 alunos do ensino fundamental e 46 alunos
do ensino médio, destes 53,6% do sexo feminino. Foram encontrados niveis elevados de insuficiéncia de atividade fisica
(53,5%) e riscos de ansiedade (16,9%) para o total da amostra. As propor¢des de insuficiéncia de atividade fisica e risco de
ansiedade foram ainda mais elevadas nos individuos do sexo feminino (65% e 26,7%, respectivamente). Houve associagoes
negativas entre participacdo em atividade fisica moderada e vigorosa e risco de ansiedade para o total da amostra (r=
-0,215; p=0,02) e para os escolares do Ensino Fundamental (r=-0,245; p=0,047). Adolescentes com maior consumo de
lcool apresentaram associagdo positiva com risco de depressdo (r=0,245; p=0,006). Adolescentes que fazem uso frequente
de bebidas alcodlicas, possuem baixos niveis de atividade fisica e apresentam elevadas taxas de ansiedade. Intervengdes para
reducdo de transtornos mentais devem estimular o aumento nos niveis de atividade fisica habitual com especial aten¢éo para
adolescentes do sexo feminino e redugdo no consumo de bebidas alcodlicas em adolescentes do sexo masculino..

Palavras-chave: Consumo de bebidas alcodlicas; Saude mental; Atividade fisica.

Abstract: The objectives of the study were to describe the proportions of health risk behaviors, anxiety and depression
in adolescents of a private school in the municipality of Marechal Candido Rondon - PR. The study is descriptive and
correlational in nature. The sample was composed of 112 students (secondary and middle school) with a mean age of
14.1 years (£2.0). They answered questions about sociodemographic information, level of physical activity (IPAQ-short
version), tobacco and alcohol consumption (YRBSS), anxiety (SCARED) and depression (CDI). The final sample consisted
of students from upper socioeconomic classes (95.5%), of which 66 were from primary school and 46 from high school,
53.6% female. There were high levels of insufficiency of physical activity (53.5%) and risk of anxiety (16.9%). Even higher
proportions were observed in females for insufficiency of Physical Activity (65%) and risk of anxiety (26.7%). There were
significant negative association between participation in moderate and vigorous physical activity and risk of anxiety for the
total sample (r=-0.215, p=0.02), and for the secondary school students (r =-0.245, p=0.047). Adolescents with higher alcohol
consumption portrayed significant positive association with risk of depression (r=0.245, p=0.006). Overall, adolescents with
frequent alcohol consumption behavior have low levels of physical activity and high levels of anxiety. Interventions for the
reduction of mental disorders should stimulate the increase in habitual physical activity levels, especially in females and
reduction in the consumption of alcoholic beverages in males.

Keywords: Alcohol drinking; Mental health; Physical activity.
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1 INTRODUCAO

A adolescéncia é uma fase de adequacédo e experimentagio, a qual pode favorecer a ado¢do de compor-
tamentos inadequados tais como niveis insuficientes de atividade fisica, maus habitos alimentares (baixo con-
sumo de frutas/verduras), tabagismo, consumo de bebidas alcodlicas, consumo de drogas ilicitas, envolvimento
em comportamentos violentos e relagdes sexuais sem a devida protecao (BAHLS; BAHLS, 2002; BRITO, 2011;
COUTINHO et al., 2013; EATON et al., 2006; FARIAS JUNIOR et al., 2009; FARIAS JUNIOR; LOPES, 2004;
LOPES et al., 2016; MAZZARDO et al., 2016). Estes comportamentos sdo descritos na literatura como Compor-
tamentos de Risco a Saude - CRS (FARIAS JUNIOR; LOPES, 2004; LOPES et al., 2016).

Os CRS estao relacionados com uma série de morbidades em adultos (RAIZEL et al., 2016), incluindo
transtornos que afetam a saide mental (BALOGUN et al., 2014; MCMAHON et al., 2016; THAPAR et al., 2012).
Mundialmente, mais de 300 milhdes de pessoas sao afetadas por transtornos depressivos e outros 300 milhoes
por transtornos de ansiedade, contudo, uma mesma pessoa pode possuir ambos os transtornos. No Brasil, cerca
de 6% da populag¢io sofrem de transtornos depressivos, e ainda, 9% de transtornos de ansiedade segundo dados
do ano de 2015 da Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2017).

Vale destacar que as morbidades e mortalidades que acometem a populagao adulta tem grande influéncia
da aquisi¢ao de CRS na infancia e adolescéncia (LEGNANTI et al., 2012; VIEIRA et al., 2008). Vieira et al. (2008)
destacam a precocidade em que adolescentes reportaram o primeiro contato com o tabaco e bebida alcoolica, aos
11,7 anos (£1,94 anos) e 11,3 anos (+2,16 anos), respectivamente. Legnani et al. (2012) também apontam o con-
sumo precoce de bebidas alcoolicas entre os adolescentes como fator de risco determinante para a manutengao
de saude em adultos. Outros estudos indicaram elevado consumo de bebidas alcoolicas (16% a 38%) em adoles-
centes de 12 aos 17,9 anos (COUTINHO et al., 2013; LOPES et al., 2016; MAZZARDO et al., 2016). Ademais,
prevaléncias de atividade fisica insuficiente em adolescentes variam entre 32,8% e 82%, estando presente com
maior frequéncia nos individuos do sexo feminino (FARIAS JUNIOR et al., 2009; LOPES et al., 2016; MAZZAR-
DO et al., 2016; RAIZEL et al., 2016).

Estes trés CRS (tabagismo, etilismo e insuficiéncia de atividade fisica), por sua vez, destacam-se por apre-
sentar associagdes significativas com saide mental (BALOGUN et al., 2014; MCMAHON et al., 2016; ROSHA-
NAEI-MOGHADDAM; KATON; RUSSO, 2009; THAPAR et al., 2012). Em um estudo multicultural recente,
realizado em 12 paises em desenvolvimento, observou-se que a utilizagdo frequente de alcool ampliou a chance
de adolescentes apresentarem transtornos mentais em 11 dos 12 paises pesquisados (BALOGUN et al., 2014).
Quando tais CRS se associam aos riscos de ansiedade e depressio podem influenciar a satide e o desempenho
psicossocial do individuo (BRITO, 2011; JATOBA; BASTOS, 2007). Ademais, riscos a satde mental diagnostica-
dos na infancia e adolescéncia tendem a ser reincidentes na vida adulta (THAPAR et al., 2012).

Tao importante quanto identificar quais comportamentos podem estar presentes entre os jovens, é tentar
compreender em que fase da adolescéncia os jovens apresentam maior vulnerabilidade aos CRS (LEGNANT et
al., 2012), e como os mesmos associam-se a ansiedade e depressdo. Sendo assim, os objetivos deste estudo foram
descrever as propor¢oes dos comportamentos de risco a saude de insuficiéncia de atividade fisica, consumo de
tabaco e dlcool; descrever a propor¢ao de risco de ansiedade e depressido em adolescentes; e verificar a associacido
entre as variaveis de saide mental e CRS.

2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este estudo transversal de base escolar se caracteriza como descritivo correlacional. A amostra intencional
foi composta por 123 alunos de ambos os sexos, com idades entre 11 e 17 anos, de um colégio da rede privada do
municipio de Marechal Candido Rondon - PR. As variaveis de saide mental e comportamentos de risco foram
investigadas em amostras estratificadas por sexo e nivel de escolaridade.

Os participantes do estudo foram voluntarios. Apds a permissdao concedida pelo diretor da escola, todos
os alunos do 6° ano do ensino fundamental ao 3° ano do ensino médio foram convidados a participar. Somente
aqueles que entregaram o termo de consentimento livre e esclarecido assinado pelos pais/responsaveis responde-
ram aos questiondrios. Os procedimentos metodolégicos foram analisados e aprovados por Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos da Universidade Federal do Parana, sob parecer N° 973.550.
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2.1 Procedimentos

Os participantes responderam uma série de questionarios, previamente validados para populagao adoles-
cente brasileira (BRASIL, 2012; GOLFETO et al., 2002; GUEDES; LOPES, 2010; GUEDES; LOPES; GUEDES,
2005; ISOLAN et al., 2011), durante o periodo de uma aula, cedido pelo professor de Educagao Fisica. Os pro-
cedimentos foram realizados por pesquisadores treinados, os quais aplicaram questionarios sobre informagoes
sociodemograficas, nivel de atividade fisica habitual, tabagismo, etilismo, ansiedade e depressao.

O questionario sociodemografico, identificou o sexo, faixa etdria, nivel de escolaridade e local de moradia.
Também foi investigada a classificagdo econdmica, utilizando-se do questionario da Associagdo Brasileira de
Empresas de Pesquisa (ABEP). A pontuagido baseou-se no sistema de pontos da posse de itens e grau de instru¢ao
do chefe da familia, classificando os participantes pelos pontos de corte em classes A, B, C, D e E estabelecidos
pela ABEP (BRASIL, 2012). Para fins de analise, as categorias C, D e E foram agrupadas devido a baixa partici-
pagao de individuos de extratos inferiores.

O nivel de atividade fisica habitual foi avaliado através da versdo curta do International Physical Activity
Questionnaire (IPAQ), em sua versdo validada para aplicagdo em adolescentes brasileiros (GUEDES; LOPES;
GUEDES, 2005). O IPAQ estima o tempo em atividades fisicas leve, moderada e vigorosas durante os 7 dias que
antecedem a medida. Consideramos “ativos” os adolescentes que reportaram ao menos 300 minutos de atividade
fisica moderada a vigorosa (AFMV) por semana e “insuficientemente ativos” os que reportaram menos de 300
minutos de AFMV por semana.

A versao brasileira do Youth Risk Behavior Surveilance System (YRBSS) foi utilizada para investigar o con-
sumo de tabaco e alcool (GUEDES; LOPES, 2010). Foram computadas a idade de experimentacéo e as frequén-
cias de consumo regular e excessivo para cada substancia nos 30 dias que antecederam a coleta. Foi considerado
como experimentacdo, aqueles que reportaram ter consumido a substincia 1 a 2 vezes nos tltimos 30 dias e
como usuarios frequentes aqueles que indicaram 3 ou mais dias de consumo.

Para a coleta de dados de saude mental os participantes responderam as versoes traduzidas e validadas
para populagao brasileira do “Screen for Child Anxiety Related Emotional Disorders - SCARED” (ISOLAN et al.,
2011) e do Inventario da Depressao Infantil (Child Depression Inventory - CDI) (GOLFETO et al., 2002). Ambos
os testes foram validados em populagdes infanto juvenis (9 a 17 anos). Para fins de andlise para risco de ansiedade
e depressdo foram utilizados os escores continuos.

2.2 Analise Estatistica

Para a caracterizagao da amostra foram empregados parametros estatisticos descritivos de frequéncia re-
lativa, média e desvio padrao e teste de Qui-quadrado para analisar diferencas nas distribuigdes das propor¢oes
entre os sexos e nivel de escolaridade. Nas analises de correlagao foi utilizado o teste rho (p) de Spearman para
verificar associagOes entre as variaveis de CRS e saude mental por sexo e escolaridade. Foi adotado o nivel de sig-
nificdncia de p<0,05 para todas as analises. A tabulagdo dos dados foi realizada por meio do programa EPI-INFO
e a analise dos dados utilizou do programa Statistical Package for Social Sciences - SPSS, versao 21.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 123 participantes onze alunos foram eliminados da amostra por erro no preenchimento dos questio-
narios, tendo como amostragem final 112 escolares, com idade média de 14,1+2,0 anos. As classes econdmicas
predominantes (95,5%) foram A e B, sendo 66 alunos do ensino fundamental e 46 alunos do ensino médio, destes
53,6% do sexo feminino.

As frequéncias relativas de comportamentos de risco a satide, bem como as propor¢des de individuos por
sexo e escolaridade e as diferengas nas frequéncias de consumo de tabaco e alcool, nivel de atividade fisica e ris-
cos de ansiedade e depressdo estdo descritos na Tabela 1.
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Tabela 1. Frequéncias relativas das variaveis de comportamento de risco e saide mental por sexo e escolaridade.

Total Sexo Escolaridade
Comportamentos . g i
_ Masculino Feminino Fundamental Médio
n=112 "3, 57%  VAlorP " T5g 9o 41,1%
Nenhum dia 99,1 98,1 100 100 97,8
Tabagismo 0,281 0,229
1 + dias 0,9 1,9 0 0 2,2
Nenhum dia 76,8 75 78,3 86,4 63
1 a2 dias 13,4 15,4 11,7 91 19,6
Etilismo* 0,457 0,013
3 a5 dias 6,3 5,8 6,7 0 15,2
6 + dias 3,6 3,8 3,3 4.5 2,2
ivi > 300 min/sem 46,4 59,6 35 40,9 54,3
Atividade _ 0,009° 0,161
Fisica <300 min/sem 53,6 40,4 65 59,1 45,7
i Normal 83 94,2 73,3 80,3 87
Risco 0,003} 0,356
Ansiedade Alterado 17 58 26,7 19,7 13
i Normal 93,7 98,1 90 92,4 95,7
Rlsco~ 0,078 0,488
Depressao Alterado 6,3 1,9 10 4.3

*Frequéncia de consumo nos ultimos 30 dias.
Valor p = Teste do qui-quadrado. * p< 0,05; ® p< 0,01

Contrariando resultados de outros estudos realizados na regido sul do Brasil (COUTINHO et al., 2013;
FARIAS JUNIOR et al., 2009; LEGNANI et al., 2012; MAZZARDO et al., 2016), a presente amostra apresentou
niveis insignificantes de consumo de tabaco (0,9%). As propor¢des mais proximas das observadas neste estudo
foram relatadas nas cidades de Uruguaiana — RS e Toledo - PR, ambas em 4% (COUTINHO et al., 2013; LEGNANI
et al., 2012). Uma observagao a ser destacada, é que Marechal Candido Rondon e Toledo sdo pertencentes a
regiao oeste do estado do Parana. Contudo, o estudo desenvolvido na cidade de Toledo conta com uma amostra
de escolares da rede estadual de ensino, diferentemente do presente estudo, o qual investigou escolares de uma
escola privada religiosa, fatores que podem ter influenciado nas reduzidas propor¢des de consumo apresentadas.

Quanto ao consumo de bebidas alcodlicas, considerando a frequéncia de trés dias ou mais, verificamos
uma baixa proporgdo (9,9%), semelhante a um estudo realizado na cidade de Cuiaba - MT (13%) (RAIZEL et al.,
2016). Em estudos da mesma ou outras regides do pais observamos prevaléncias superiores variando entre 19%
e 32% (COUTINHO et al., 2013; FARIAS JUNIOR et al., 2009; LEGNANI et al., 2012; LOPES et al., 2016; MA-
ZZARDO et al., 2016). Mesmo com valores abaixo dos encontrados em outros estudos, este comportamento é
preocupante por ser esta uma faixa etdria que ndo deveria sequer ter acesso a esta substancia, e também porque a
tendéncia de aumento nas prevaléncias de consumo com o aumento da idade, confirmada em nossos resultados,
¢ comumente relatada na literatura atual (COUTINHO et al., 2013; LEGNANI et al., 2012).

A maijoria dos adolescentes (53,5%) apresentam niveis insuficiente de atividade fisica, dados que se asse-
melham com outras pesquisas realizadas no estado do Parana (58,5% a 62,6%) (LEGNANI et al., 2012; MAZ-
ZARDO et al., 2016) corroborando com relatos de estudos com maior amostragem e que apresentam superio-
ridade nos niveis de atividade fisica para o sexo masculino (EKELUND et al., 2012; MAZZARDO et al., 2016).
O sexo tem se apresentado como um elemento determinante na relagdo entre atividade fisica tanto na infancia
quanto na adolescéncia (STERDT; LIERSCH; WALTER, 2014). Talvez, o diferencial de nossos resultados para
os demais, seja que os mesmos confirmam a tendéncia de comportamento menos ativo para as meninas em uma
amostra de criancas e adolescentes de classe economica elevada.

As proporgoes de risco de ansiedade e depressao reportadas na Tabela 1 corroboram com estudos recentes
(REPPOLD; HUTZ, 2003; THIENGO; CAVALCANTE; LOVISI, 2014). Risco de ansiedade é o quadro psiqui-
atrico mais comum em criangas e adolescentes e a propor¢ao observada neste estudo (17%) é contemplada na
magnitude estimada (de 9,1% e 32,3%) em recente revisao sistematica (THIENGO; CAVALCANTE; LOVISI,
2014). No que concerne ao risco de depressao, Thiengo et al. (2014) reportam que criangas brasileiras apresen-
tam riscos de depressao entre 0,4% e 3%, porém as prevaléncias deste transtorno mental tendem a aumentar con-
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sideravelmente na adolescéncia (THAPAR et al., 2012). Sendo assim, nossos resultados apresentam valores, de
certa forma, esperados e similares aos encontrados em adolescentes do sul do Brasil (REPPOLD; HUTZ, 2003)
e outras partes do mundo (THIENGO; CAVALCANTE; LOVISI, 2014).

Muitos fatores poderiam explicar o aumento nos riscos de ansiedade e depressio em individuos pos-
puberes visto que a adolescéncia é um periodo de desenvolvimento caracterizado por pronunciadas mudangas
bioldgicas e sociais (MALINA; BOUCHARD; BAR-OR, 2004). O rapido avango de desenvolvimento na
puberdade promove a maturagao cognitiva, que permite maior compreensio social e autoconsciéncia; porém,
a0 mesmo tempo, ativa mudangas nos circuitos cerebrais envolvidos nas respostas a recompensa e ao perigo
(THAPAR et al,, 2012), o que aumenta niveis de estresse relatados e risco de desenvolvimento de transtornos
psiquiatricos, especialmente nas meninas. O sexo parece ser fator determinante nas prevaléncias de ansiedade
(JATOBA; BASTOS, 2007) e depressdo (BAHLS; BAHLS, 2002; CAVALCANTE; LOVISL, 2014; MUNHOZ;
SANTOS; MATIJASEVICH, 2015; THAPAR et al., 2012; THIENGO), contudo, nossos resultados confirmaram
maior propor¢ao nos adolescentes do sexo feminino somente para risco de ansiedade.

A Tabela 2 inclui os resultados das analises de associagdo entre atividade fisica e saide mental. Associagdes
significativas foram encontradas entre participacdo em atividade fisica moderada e vigorosa e risco de ansiedade
no total da amostra e para os alunos do Ensino Fundamental.

Tabela 2. Coeficiente de Correlagao de Rho (p) de Spearman entre AFMV e Satde Mental por sexo e nivel de
escolaridade.

Atividade Fisica Moderada e Mediana Risco de Ansiedade Risco de Depressao
Vigorosa (AFMV) (min/max) p Valor p P Valor p
270 .
Total (0_1260) '0,215 0,023 '0,140 0,142
Masculino (0_31%%0) 0,176 0,213 0,127 0,369
Feminino (0_1182%0) -0,200 0,125 0,162 0,216
Ensino Fundamental (0-1360) -0,245° 0,047 0,125 0,317
Ensino Médio 035s) 0,201 0,181 0,178 0,237

p=coeficiente de correlagio;
*p<0,05

Verifica-se na literatura varios autores que destacam o beneficio da pratica regular de AFMV como fator
protetivo a ansiedade e depressio (ARAUJO; MELLO; LEITE, 2007; BATISTA; OLIVEIRA, 2015; MCMAHON
et al., 2016; NAVARRO; NAVARRO, 2013; ROSHANAEI-MOGHADDAM; KATON; RUSSO, 2009). A medida
em que os individuos perseveram em seus comportamentos inadequados (REPPOLD; HUTZ, 2003), assumem
os riscos de serem acometidos por problemas futuros. A pratica de atividade fisica aparece como uma importan-
te opgdo preventiva aos tratamentos convencionais de ansiedade e depressio, pois mostra-se eficaz na melhora
de outros aspectos psicoldgicos como a autoestima, humor e relacionamento com o mundo externo (ARAUJO;
MELLO; LEITE, 2007; BATISTA; OLIVEIRA, 2015; NAVARRO; NAVARRO, 2013).

Os resultados aqui apresentados parcialmente corroboram com estudos prévios com associagdes signi-
ficativas entre AFMV e risco de ansiedade, mas nio para risco de depressio (ARAUJO; MELLO; LEITE, 2007;
BATISTA; OLIVEIRA, 2015; GUNNELL et al., 2016; MCMAHON et al., 2016; THIENGO; CAVALCANTE;
LOVISI, 2014). Um estudo longitudinal confirmou a associagdo inversa entre AF e sintomas de ansiedade em
adolescentes (GUNNELL et al., 2016). Niveis decrescentes em AF acompanharam aumentos de sintomas de
ansiedade independentemente do sexo, etnia e nivel socioecondmico (nivel educacional dos pais ou localizagdo
da escola).

Porém, sao observadas inconsisténcias entre os poucos estudos de intervencdo investigando a relagdo de
AF e ansiedade na adolescéncia, as quais podem ser decorrentes dos tipos de AF (aerdbia/anaerdbia) ou niveis de
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intensidade das AF utilizadas (BIDDLE; ASARE, 2011). Uma explicagdo para esta inconsisténcia pode estar no
mecanismo bioldgico da ansiedade e resposta ao exercicio. Aratjo et al. (2007) sugerem que pacientes diagnos-
ticados com risco de ansiedade apresentam tendéncia a evitar situagdes que alterem bruscamente algumas res-
postas fisioldgicas, como o aumento da frequéncia cardiaca, aumento da pressdo arterial e altos niveis de lactato
sanguineo, podendo os mesmos serem gatilhos para situacoes de estresse. Essas alteragdes fisiologicas sdo com-
preendidas pelo organismo como situagdes de alerta, tal qual a experimentada em uma situa¢ao ameagadora, que
instigam o corpo a uma resposta de fuga ou ataque a agentes estressores. Esse processo todo vem acompanhado
de intensa secre¢do de hormonios pelas glandulas adrenais, o qual deve retornar a um estado de equilibrio, caso
contrario, pode causar a exaustdo de outros processos internos, desenvolvendo-se como transtorno de ansiedade.
Como tratamento preventivo para o desenvolvimento de transtorno de ansiedade recomendam-se programas de
AF aerdbia, de baixa a moderada intensidade (ARAUJO; MELLO; LEITE, 2007; BATISTA; OLIVEIRA, 2015),
pois as mesmas auxiliam nosso corpo a produzir efeitos antidepressivos e ansioliticos que atuam como fatores
protetivos ao organismo, assim como melhoram a autoestima, diminuem o estresse e a tensao.

Apesar de nossos resultados ndo confirmarem a hipdtese de que a AF e risco de depressao sdo correlacio-
nados, varios estudos recentes apontam nesta dire¢do (ARAUJO; MELLO; LEITE, 2007; BIDDLE; ASARE, 2011;
GUNNELL et al., 2016; MCMAHON et al., 2016), demonstrando que a AF como instrumento de intervengdo
pode ser benéfica para reduzir riscos depressivos. De fato, a participagdo em esportes coletivos se mostrou for-
temente associada a saide mental (MCMAHON et al., 2016) e a AF ja demonstrou ser tdo eficiente quanto in-
tervengoes psicossociais na reducio de risco de depressio em criangas e adolescentes (BIDDLE; ASARE, 2011).
Em nosso estudo, acreditamos que o baixa quantidade amostral e consequentemente poder estatisticos foram
preponderantes na determinagao deste resultado.

Outras analises investigaram as associagdes entre consumo etilico e saide mental. Adolescentes com maior
consumo de alcool apresentaram associagdo significativa positiva com risco de depressdo (r=0,245; p=0,006),
mas nao com risco de ansiedade (r=-0,068; p=0,465). Evidéncias sugerem que pessoas que tem dificuldades em
lidar com situagdes e emogdes negativas estdo associadas com os problemas decorrentes do uso de alcool. Tais
evidéncias reforcam a hipotese de que individuos tendem a consumir bebidas alcodlicas como uma forma de
fugir e/ou lidar com estes tipos de situagoes e emogdes (HOLAHAN et al., 2004), encontrando assim uma forma
de amenizar seus sintomas.

4 CONCLUSAO

Adolescentes do sexo feminino apresentam maior proporcio de insuficiéncia de atividade fisica e risco
de desenvolver transtornos de ansiedade. O uso frequente de bebidas alcodlicas é habito em aproximadamente
20% dos alunos do ensino médio de ambos os sexos, e estes apresentam maior probabilidade de desenvolver
depressao.

Por ultimo, a pratica de atividade fisica de moderada a vigorosa intensidade é um fator protetor ao risco
de desenvolver ansiedade. Futuras intervengdes para melhora prevenir ansiedade e depressdo devem objetivar a
reducdo no consumo de bebidas alcodlicas para alunos do ensino médio e aumento dos niveis de atividade fisica
moderada a vigorosa intensidade.
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