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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo verificar, numa amostra de corredores de rua
da cidade de Curitibba o nivel de dependéncia de exercicio fisico. Métodos e
resultados: 151 corredores foram abordados e orientados a preencher a Escala de
Dependéncia de Corrida (EDC). A amostra foi composta, na sua maior parte, por
homens (72%) com média de 34 t 7 anos, sendo que 77% corriam habitualmente
havia cerca de dois a oito anos; 42,5% corriam de quatro a cinco vezes/semana e
81% dedicavam-se de uma a duas horas/dia em média para seus treinos. A média
na pontuacao total da EDC foi de 5 + 2,4 pontos (escala 0-14 pontos). Concluséo:
Observou-se na amostra niveis médios de pontuacdo na escala que denotam niveis
elevados de dependéncia da pratica de exercicio fisico, sendo esta levemente maior

no grupo feminino.

Palavras chaves: Dependéncia, corrida, exercicio fisico.
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ABSTRACT

---------------

of exercise dependence. Methods and results: 151 runners were approached and
asked to fill the Dependence Scale Racing (EDC). The sample was composed mostly
by men (72%), with an average of 34 + 7 years, 77% were usually ran about two to
eight years; 42.5% were running four to five times /week and 81% engaging in one to
two hours / day on average for their training. The average score in the EDC was 5 +
2.4 points (range 0-14 points). Conclusion: observed the sample mean scores on the
scale that show high levels of dependency on physical exercise, which is slightly

larger in the female group.

Keywords: Addiction, running, physical exercise.
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1 INTRODUGAO

A pratica regular de exercicio fisico apresenta uma relagdo inversa com o
risco de desenvolvimento de doengas crénico-degenerativas e tem um efeito positivo
na qualidade de vida e em diversos aspectos psicolégicos (PATE et al., 1995).
Apesar das inUmeras evidéncias que comprovam os efeitos benéficos da pratica
regular de exercicio fisico, existem evidéncias que demonstram haver um efeito
deletério pela realizagdo exacerbada de exercicio, sendo comum o surgimento de
lesbes e outras complicagbes através da pratica em excesso de exercicio fisico
(ROSA et al., 2003).

A pratica exacerbada de exercicio fisico tem sido denominada dependéncia
de exercicio (DE), essa dependéncia se caracteriza como um desejo ndo controlado
de realizar a atividade, que resulta em um comportamento incontrolavel e excessivo,
que pode levar a alteragbes fisioldgicas (overtraining, lesbes) elou psicoldgicas
(ansiedade, depresséo, estresse, irritabilidade) (MORGAN, 2001).

A DE pode ser ou desencadear um comportamento compulsivo e essa
compulsdo por exercicios fisicos tem recebido grande ateng&o dos pesquisadores,
visto que esta dependéncia pode gerar complicagdes a saude fisica e mental do
individuo (MORGAN, 2001; ROSA et. al., 2003; ANTUNES et. al., 2006).

Tem sido relatado em alguns estudos prévios que alguns individuos chegam a
apresentar sintomas de abstinéncia, tais como irritabilidade, ansiedade, depresséo e
sentimentos de culpa, quando impedidos de participar de sua rotina regular de
exercicio (ROSA et. al, 2003). Outras evidéncias reforcam a existéncia de
dependéncia de exercicio, pois relatos de corredores demonstram que a
interferéncia da pratica regular de corrida ocasionou altera¢gdes no convivio familiar,
social e no ambiente de trabalho quando estes foram impedidos de realizar seus
exercicios de costume (ANTUNES et. al., 2006).

Contudo, até o momento ndo parece bem claro quais fatores estdo
associados com a DE estudos apontam que o nivel socioeconémico ou educacional
pode estar associado com maior dependéncia (HAUSENBLAS e DOWNS, 2002), o
género pode ser considerado outro fator importante, em virtude de questﬁes
estéticas, porém sdo apenas especulacdes visto que os estudos atuais apresentam

mais uma descricdo do estado de dependéncia em diversas populagdes, sem



direcionar quais seriam os grupos de risco de desenvolver maior DE ou quais seriam

os fatores associados com tal dependéncia.

1.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo Geral:
Descrever o nivel de dependéncia de exercicio em corredores de rua da cidade de
Curitiba/PR e verificar se tempo de treinamento, quilometragem por semana, sexo

estdo associados com a dependéncia de exercicio fisico.

1.1.2 Objetivo Especifico:

Verificar qual o nivel de dependéncia de exercicio em corredores de rua da
cidade de Curitiba/PR,;

Verificar o nivel de associagdo entre tempo de treinamento, quilometragem

por semana, sexo estdo associados com a dependéncia de exercicio fisico.



2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 DEPENDENCIA, HUMOR E QUALIDADE DE VIDA

Embora o exercicio fisico regular seja muito utilizado como ferramenta
auxiliadora na promocao da saude, existe indicios que apontam que a pratica
excessiva dessa atividade pode causar alguns maleficios, entre eles a compulséo ou
dependéncia de exercicio (DE) (HUGES et. al., 2002). A DE se apresenta como uma
ansia por exercicio fisico e um comportamento incontrolavel em pratica-lo de forma
excessiva, que se manifesta por sintomas fisiolégicos de tolerancia e abstinéncia
elou psicolégicos, como ansiedade e depressdo (HUGES et. al., 2002). O trabalho
classico de Tomkins (1968) foi um dos primeiros a elencar quais motivos levariam
atletas de corrida a aumentar o volume de treinamento; encontrou que, para alguns,
a corrida era utilizada como meio de aumentar os sentimentos positivos de prazer e
satisfagéo; ja para outros individuos, o exercicio fisico serviria para aliviar suas
angustias (ansiedade e depressdo). Esses indicios apontam que o aumento no
volume do exercicio fisico esta relacionado com a busca da sensagao do bem-estar.

O primeiro estudo envolvendo a DE foi realizado por Baekeland (1970), que
tinha por objetivo observar os efeitos de um més de privacdo de exercicio no padrao
de sono. Baekeland precisou recrutar voluntarios que se exercitavam habitualmente
de cinco a seis vezes por semana e que se predispunham a ficar sem exercicio por
um més; encontrou grande dificuldade em recruta-los, mesmo oferecendo um
incentivo financeiro, obrigando o autor utilizar em seu estudo, voluntarios que se
exercitavam de trés a quatro dias por semana. Nesse trabalho, os participantes
reportaram aumento de ansiedade, tensdo sexual e despertares noturnos e
decréscimo no bem-estar e na convivéncia social quando privados da pratica de
exercicios fisicos.

A partir de entdo, alguns termos foram criados para discutir os efeitos
“positivos” e ou “negativos” do exercicio fisico, considerando esses aspectos na
busca da realizagdo dessa atividade. Assim, termo como positive addiction
(dependéncia positiva) foi utilizado para descrever um comportamento positivo dessa
dependéncia, em fungdo da descoberta de efeitos positivos com o incremento da

atividade fisica (redugdo de ansiedade e depressdo, sensagdo de bem-estar e

10



aumento de milhar de corridas diarias) (MORGAN, 1999); ja o termo negative
addiction (dependéncia negativa) refere que a pratica de exercicio fisico excessivo
esta diretamente ligada a aspectos prejudiciais a salde fisica e mental do individuo
e que a privacao de exercicio fisico causa desordens de humor (fadiga, irritabilidade,
depressao, ansiedade) e sintomas de abstinéncia (MORGAN, 1999). O fato de esse
autor nao ter encontrado voluntarios mesmo oferecendo um suporte financeiro
(Baekeland et. al., 1970) permite alguns questionamentos como, por exemplo, se
considerando o aspecto financeiro, haveria diferencas entre atletas profissionais e
amadores em relacéo a DE e parametros correlatos como humor e qualidades de
vida.

Atletas profissionais, quando comparados com os amadores, apresentam
maior histérico de treinamento, ou seja, treinam suas modalidades ha mais tempo
que seus pares amadores, com maior dedicagdo em horas e em numero de treinos
semanais. Embora n&o existam estudos, podemos especular que essa diferenga de
tempo e de dedicagcdo a modalidade esportiva seja esperada, uma vez que atletas
profissionais vivem exclusivamente dessa préatica, tendo em sua atividade de
treinamento esportivo o seu trabalho diario.

Quanto a variavel DE atletas amadores de modalidades coletivas apresentam
maiores indices, talvez pela associacdo da atividade fisica com o envolvimento
social (ROSA et al., 2004; ANTUNES et. al., 2006); j& na populagdo de atletas
profissionais, o percentual maior é observado nas modalidades individuais, o que
talvez esteja associado a responsabilidade de resultados estarem concentrados em
si proprios, o que se dilui nas modalidades coletivas, afirmando o envolvimento
social e ambiental nestas variaveis (ANTUNES et. al., 2006, HUERST et. al., 2000).
Quando se separa dentro dos grupos profissionais e amadores o tipo de
modalidade, observamos escores maiores na qualidade de vida em atletas que
praticam modalidades coletivas comparados com os de modalidades individuais,
tanto para amadores como para profissionais, sugerindo que o aspecto social pode
ter um importante papel como auxiliador na qualidade de vida;, esse dado
complementa o achado de Hurst et. al.(2000).

Os atletas amadores dependentes de exercicio praticantes de modalidades
individuais apresentam escores maiores na dimens&o raiva-hostilidade pelo

Questionario POMS. Na mesma comparagdo no grupo profissional individual,
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maiores valores de depressédo em atletas dependentes de exercicio, o que confirma
a hip6tese de que a dependéncia de exercicio fisico pode alterar negativamente o
humor dos atletas (ROSA et. al., 2006; ANTUNES et. al., 2006).

Atletas de modalidades esportivas coletivas apresentam melhores escores de
humor e qualidade de vida quando comparados com atletas praticantes de
modalidades individuais, tanto para atletas dependentes de exercicio fisico como
para nao dependentes, o que também sugere que fatores ambientais e sociais estdo
intimamente ligados ao humor e a qualidade de vida (ANDERSON et. al., 1997,
HURST et. al., 2000; ANTUNES et. al., 2005).

Apesar de nenhum de nossos atletas terem sido privados de exercicios,
observamos um resultado semelhante ao do estudo de Berlin ef. al.(2006),
mostrando que sujeitos com sintomas de dependéncia de exercicio apresentam
fadiga e depressao somatica depois de uma semana de interrup¢do do treinamento,
desenvolvendo subsequentemente, apés duas semanas, sintomas de depressdo
afetivo-cognitiva. Além disso, os autores encontraram também que a interrup¢do do
exercicio resultou em aumento do humor negativo, que se correlacionou com
decréscimo do nivel de condicionamento fisico da amostra estudada que, por sua
vez, se correlacionou com o aumento de fadiga medido pelo questionario POMS. Os
autores concluiram que o humor depressivo e a fadiga sdo comumente observados
em sujeitos privados de seu exercicio habitual e que o aumento de fadiga pode ser
parcialmente mediado pela redugcdo do condicionamento fisico. Os autores estavam
estudando alteracbes de humor particularmente observadas em sujeitos que por
algum tipo de lesdo ou procedimento médico tenham que interromper, mesmo que
por um periodo breve, sua atividade fisica habitual. Podemos especular que a
amostra utilizada nesse estudo poderia apresentar sintomas e escores compativeis
com a dependéncia de exercicio fisico, o que pode n&o ter sido tdo sensivel na
percepgdo em nosso estudo, pois nenhum de nossos voluntérios foi submetido a
privacao de exercicio.

Atletas profissionais apresentarem menores escores de humor em
comparagdo com os atletas amadores pode estar relacionado a aspectos como
intensidade, volume e competitividade, uma vez que esta descrito na literatura que o

exercicio fisico realizado de forma sistematica pode proporcionar melhores aspectos
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relacionados ao humor (RUDY, 1989; BERLIN et. al., 2006; ANTUNES et. al., 2005).
Existe um gatilho para o desenvolvimento da dependéncia, bem como se existem
fatores que podem inibir o aparecimento da mesma e se o fator dependéncia de
exercicio interfere em variaveis de qualidade de vida e humor desses atletas. Um
trabalho do nosso grupo com atletas de corrida de aventura observou que esses
atletas apresentaram escores indicativos de dependéncia de exercicio; no entanto,
esses escores parecem ndo estar correlacionados com escores indicativos de
disturbios do humor, uma vez que ndo foi observada alteragéo significativa na
qualidade de vida desses atletas, levando os autores a especular que aspectos
ambientais e neuroquimicos podem estar envolvidos com esse resultado (ANTUNES
et. al., 2006). Fatores financeiros parecem n&o interferir no que diz respeito ao
surgimento da DE, poréem atletas profissionais, tanto dependentes quanto nZo
dependentes, apresentam menos transtornos de humor e melhor qualidade de vida
guando comparados com atletas amadores. Isso se deve talvez ao fato de atletas
profissionais tenham no esporte a sua fonte de renda, enquanto atletas amadores,
além de praticar suas modalidades, ainda tém outra atividade profissional, o que
pode gerar ainda mais estresse. Além disso, atletas profissionais est&o enquadrados
em sua maioria na classe social A, enquanto os amadores, nas classes sociais B e
C, o que pode explicar a melhor qualidade de vida naqueles atletas (ANTUNES et.
al., 2006; HURST et. al., 2000). Porém, a divergéncia de predominancia de classes
sociais sugere que novos estudos nesta tematica sejam realizados. Contudo,
quando observamos as modalidades pelas variaveis, coletivo e individual, parece
que fatores sociais e fatores relacionados com metas de resultados podem estar
envolvidos com a DE, uma vez qué o perfil de atletas dependentes se inverte,
mostrando um padrao maior'para dependéncia em atletas amadores de esportes
coletivos e maiores em atletas profissionais de esportes individuais, hip6tese
reforcada quando apontamos os dados de humor, onde atletas de modalidades
coletivas apresentam valores menores de depresséo e ansiedade, e valores maiores

na qualidade de vida.
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3 METODOLOGIA

Antes de participar do presente estudo, todos os voluntarios foram informados
quanto aos procedimentos, desconforto e riscos envolvendo os processos de
avaliagdo. Posteriormente, assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido
para a participacdo neste estudo.

Participaram deste estudo 151 sujeitos, sendo 116 do sexo masculino e 35 do
sexo feminino, participantes regulares de corridas de rua. Os sujeitos foram
entrevistados no dia da entrega do kit de corrida da primeira etapa do Circuito de
Corridas de Rua de Curitiba/2011, sendo selecionados somente aqueles que
participaram de todas as etapas do ano anterior. Foi recomendado a todos que
respondessem as questdes de forma honesta, sendo garantido o total sigilo de suas
respostas.

Os sujeitos responderam a Escala De Dependéncia De Exercicio (EDE),
validada em portugués (ROSA et al., 2003), este instrumento avalia os aspectos
psicoldgicos “negativos” da dependéncia de corrida, por meio de uma escala de 14
itens, atribuindo-se a cada item um escore (0 ou 1). Escores altos sdo relacionados a
maiores niveis de dependéncia (MORGAN, 2001). Ja utilizado em varios outros
estudos, possibilita a avaliagdo de dependéncia em todos os tipos de exercicios
fisicos. Foi utilizado como ponto de corte para determinagdo da DE no presente
estudo, escores a partir de 5 (cinco pontos), como determinado em outros estudos
(ROSA et. al., 2003; ANTUNES et. al., 2006). Aléem das perguntas relacionadas a
DE, serao incluidas questdes relacionadas a escolaridade maxima, volume semanal
meédio de treinamento, tempo de_ pratica de corrida e durag&o das sessdes de treino,
no intuito de relacionar tais respostas com os escores de DE, na tentativa de buscar

entender quais fatores estdo associados com a DE.
Anélise Estatistica

Inicialmente sera aplicado o teste de Kolmogorov-Smirnov para determinacgéo
da curva de normalidade. Para descricdo dos dados sera utilizado o recurso de

distribuicdo de frequéncias relativas e andlise descritiva (média e desvio padréo).

Sera aplicado um teste de correlagdo de Spearman para verificar o nivel de
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associacdo entre os escores de DE e nivel de escolaridade, volume semanal de
treino, tempo de pratica, duracdo das sessdes e género. O nivel de significancia
adotado serd de p<0,05, mediante utilizacdo do pacote estatistico SPSS, for

Windows, versao 13.
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4 RESULTADOS

A tabela 1 apresenta as caracteristicas da amostra de acordo com a
freqiéncia semanal e tempo (horas diarias dedicadas a pratica de corrida e anos de

pratica), bem como, dados demogréaficos e antropométricos.

N Média Desvio Padrao Minimo Maximo

‘Pontos EDC 151 465 2.57 0 10
Km por semana 151 41.11 30.17 15 200
Meses de Treino 151 59.78 78.17 2 360
Idade (anos) 151 44.15 14.22 18.19 69
IMC (kg) 151 24.17 12.52 19.85 33.91

A tabela 2 apresenta grau de instrugéo por sexo dos participantes do estudo.

Sexo Frequéncia %
Ensino Fundamental 16 13.8
2° grau 36 31.0
Masculino
3° grau 64 55.2
Total 116 100.0
Ensino Fundamental 6 171
2° grau 9 25.7
Feminino
3° grau 20 57.1
Total 35 100.0
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Tabela 3. Pontos na EDC.

Masculino Feminino

" Média DP Min. Max n Meédia DP Min. Max

Pontos EDC 116 4.40 248 0 10 35 549 2.77 0 10
Idade (anos) 116 45.35 144 18.5 71.08 35 40.10 12.79 18.9 66.13
IMC 116 2479 14.0 18.1 30.76 32 21.96 6.45 18.9 33.91
Km/sem 116 40.75 278 15 180 30 42.80 39.47 15 200
Meses Treino 116 6262 753 2 360 29 3597 58.13 2 288

A tabela 2 apresenta os resultados sociodemograficos dos sujeitos, nos quais
foi verificado que a maioria da amostra (55%) apresentava nivel superior completo
de escolaridade, independentemente do sexo analisado e trabalhava e/ou estudava.
Observa-se que a maioria dos atletas (52%) relatou no minimo dois anos
ininterruptos de pratica de corrida. Nota-se também que 28,6% dos corredores do
sexo masculino relataram de quatro a oito anos de pratica de corrida. Cerca de 80%
dos entrevistados dedicavam-se de uma a duas horas/dia as suas rotinas de treinos
para a corrida. Quanto a freqiiéncia semanal, 32,2% dos atletas relataram correr
menos de quatro vezes por semana e, a grande maioria, em freqiiéncia igual ou
superior a quatro vezes por semana. A pontuacdo média na EDC apresentada pelo
total da amostra foi de 5 + 2,5 (média + desvio padrdo), ndo havendo diferengas
estatisticamente significativas na comparagéo entre os sexos, visto que os homens
apresentaram pontuagdo média de 4,4 £ 2,4 pontos, enquanto que nas mulheres a

média foi de 5,4 + 2,7 pontos (tabela 3).
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5 DISCUSSAO

Embora a dependéncia por exercicios fisicos seja classificada pelo CID-10
por caracteristicas comuns a outros tipos de dependéncia, como um forte desejo ou
compulsdo pelo objeto de desejo ou estado de abstinéncia fisiolégica e psicolégica
na auséncia da substancia ou pratica de alguma atividade, a sua defini¢cdo e o seu
diagnostico sdo extremamente dificeis (JOHNSON, 1996; RUDY et. al., 1999;
MORGAN, 1985).

Estudos como o de Morgan (1979) e o De Coverly Veale (1987) discutem a
dependéncia pela préatica de exercicios fisicos como um comportamento observavel
em qualquer outro tipo de dependéncia com explicacdes fisiolégicas (CARLSON,
2002) e psicologicas (CHAPMAN; DECASTRO, 1990), com carater de diagnéstico
psiquiatrico. Outros estudiosos como Lyons e Cromey (1989) e Yates et. al. (1983)
fomentam suas conclusbes com o excesso de exercicios fisicos relativos a
transtornos alimentares como a anorexia.

No presente estudo, grande parte da amostra relatou praticar corrida por
periodo n&o superior a dois anos, impossibilitando o estudo da relagdo entre tempo
de envolvimento com a pratica de corrida e intensidade de dependéncia. No entanto,
foram observados valores elevados de dependéncia de corrida discretamente
maiores nos individuos que relataram envolvimento com a pratica de corrida por
periodo superior a quatro anos. Esses dados estdo de acordo com outros estudos,
como de Pierce et al.(1993), que demonstraram que atletas participantes de
corridas de longa distancia, que exigiam véarios anos de dedicagdo, tais como
maratona e ultra maratona, apresentavam maiores escores para dependéncia de
corrida do que os participantes de provas com menores distancias percorridas.

Diferentemente de outros estudos (HAILEY e BAILEY, 1982), estudou-se
~também uma amostra feminina (n = 35), que nao diferiu estatisticamente da
masculina quanto a pontuacdo total na escala de dependéncia de corrida. Esse
resultado sugere que talvez ndo existam diferencas entre corredores e corredoras
em relagdo ao desenvolvimento da dependéncia da pratica de corrida. Nossos
dados corroboram os de Furst e Germone (1993), que também relataram n&o haver
diferengas na dependéncia de exercicio entre homens e mulheres, para diversos

tipos de atividades fisicas. Entretanto, Crossman et. al.(1987) relataram que homens



apresentam maiores desconfortos (sindrome de abstinéncia) quando interrompem
seus programas de treinamento do que mulheres. Outros trabalhos tém
demonstrado que mulheres apresentam maiores éscores de dependéncia de
exercicio do que homens, quando pareados em relagdo ao volume (quantidade) de
treinamento (PIERCE et. al., 1997).

Segundo Masters e Lambert (1989), mulheres envolvidas em grandes rotinas
de atividade fisica possuem menor aprovagao social do que homens. Sendo assim,
aquelas que persistem desenvolveriam maior percepcao da dependéncia, devido as
pressdes sociais.

Também tem sido sugerido que a maior incidéncia de transtornos alimentares
entre mulheres explicaria os altos niveis de dependéncia de exercicio, que podem
ser associados a tais transtornos (LYONS e CROMEY, 1987). Em relacdo a
sensibilidade do questionario, pode-se observar que as questbes mais sensiveis
foram aquelas que se referem a percepgdo subjetiva do “compromisso” com a
pratica de corrida e, principalmente, com um possivel sintoma de abstinéncia da
pratica de corrida. Thompson e Blanton (1987) propdem uma adaptagédo do modelo
de “processo oponente”' (opponent-process model) criado por Solomon (1981) para o
desenvolvimento da dependéncia de exercicio, com as seguintes fases: a)
percepcéo afetiva ou hedbnica das sessdes de exercicios; b) desenvolvimento de
toleréncia aos estimulos provocados pelo exercicio, desencadeando a necessidade
de aumentar sua intensidade ou duragéo; e c) presenca de sindrome de abstinéncia
ap6s a interrupgéo das sessdes de exercicios. Numerosos estudos tém demonstrado
a presencga de sindrome de abstinéncia em decorréncia da interrupcéo das rotinas
de exercicios entre praticantes regulares. Hauck e Blumenthal (1992) demonstraram
que 86% de uma amostra de corredores sentiam-se culpados se perdessem uma
sessdo de treinamento e 72% sentiam-se tensos, irritados ou deprimidos, se
estivessem incapazes de correr por algum motivo. Sachs e Pargman (1979), usando
entrevistas para o estudo da dependéncia de exercicio em corredores, concluiram
que a sindrome de abstinéncia parece ser um importante fator nesse fen6meno. A
maior sensibilidade da questdo “Sinto que me falta algo quando n&o corro”
encontrada neste estudo corrobora estudos que consideram os sintomas de
abstinéncia uma das principais caracteristicas da dependéncia de exercicio. Uma

limitagdo deste estudo é o reduzido tamanho da amostra, fazendo-se necessaria sua

19



ampliagcdo para estudar mais profundamente a questdo. Entretanto, esses dados s&o

sugestivos da existéncia da dependéncia de exercicio.
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ANEXOS

QUADRO 1 Questionario de Dependéncia da Pratica de Corrida

1. Durante uma semana normal eu corro: a) Todos os dias b) 6 dias ¢) 5 dias d) 4 dias €) E variavel 2. Nos dias em
que n&o corro normalmente me sinto: a) tenso b) culpado c) igual aos outros dias nos quais corro d) outros
(especificar) 3. Desde que comecei a praticar corrida meu interesse em divertir-me em
outras atividades sociais tem: a) aumentado b) diminuido ¢) manteve-se o mesmo 4. No dia em que nao corro,
sinto-me deprimido ou mental-mente devagar. (1) concordo muito (2) concordo moderadamente (3) concordo
pouco (4) discordo pouco (5) discordo muito 5. No dia em que néo corro, sinto que me falta algo. (1) concordo
muito (2) concordo moderadamente (3) concordo pouco (4) discordo pouco (5) discordo muito 6. Se parasse de
correr minha saude fisica declinaria significativamente. (1) concordo muito (2) concordo moderadamente (3)
concordo pouco (4) discordo pouco (5) discordo muito 7. Correr € minha principal forma de recreagéo. (1)
concordo muito (2) concordo moderadamente (3) concordo pouco (4) discordo pouco (5) discordo muito 8.
Experimento um alto nivel de prazer na maioria das minhas sessdes de corrida. (1) concordo muito (2) concordo
moderadamente (3) concordo pouco (4) discordo pouco (5) discordo muito 9. A corrida &€ um assunto comum em
minhas conversas. (1) concordo muito (2) concordo moderadamente (3) concordo pouco (4) discordo pouco (5)
discordo muito 10. E importante para todos aqueles que correm, interromperem por algum tempo suas rotinas de
corrida. (1) concordo muito (2) concordo moderadamente (3) concordo pouco (4) discordo pouco (5) discordo
muito 11. A corrida tem influenciado meu estilo de vida. (1) concordo muito (2) concordo moderadamente (3)
concordo pouco (4) discordo pouco (5) discordo muito 12. Meu interesse pela corrida tem causado alguns proble-
mas nas minhas relagdes familiares e interpessoais. (1) concordo muito (2) concordo moderadamente (3)
concordo pouco (4) discordo pouco (5) discordo muito 13. Marque apenas as afirmativas que se aplicam ao seu
comportamento de correr. A) Eu corro aproximadamente no mesmo horério todos os dias. B) Eu corro em
ambientes desfavoraveis (ex.: chuva, frio, calor) C) Tenho um programa semanal de corrida constante, que possui
o mesmo padrdo com dias nos quais corro e dias nos quais nao corro. D) Eu corro considerando se aquele horario
do dia é o mais conveniente, em consideragdo as minhas outras atividades diarias. E) Tenho um companheiro de
treinamento com o qual eu pratico minhas sessdes de corrida sempre que possivel. F) Eu mantenho um registro
por escrito de minhas sessdes de corrida. G) Eu planejo minhas outras atividades baseado no tempo que quero
correr. H) Sou normalmente disciplinado e corro mesmo nos dias que realmente ndo estou disposto a correr. 1) Eu
estabeleco metas para minhas sessdes de corrida da semana. J) Eu sou capaz de alcangar as metas das minhas
sessfes de corrida que plangjei para a semana. K) Sinto que, se ndo mantiver minha autodisciplina, pararia
completamente de correr no dia seguinte.

Pontuagao: & atribuido um (1) ponto para toda resposta “concordo muito” nas questoes 4 até 9 e nas questdes 11 e 12. Na questao 10 ¢ atribuido um (1) ponto
para resposta “discordo muito”. Atribui-se um (1) ponto se as questdes 1=a;2 = aou b e 3 = b. Para cada resposta afirmativa nos itens B efou H na questéo 13
deve-se atribuir um ponto. A soma dos pontos de todo o questionario representa a pontuag&o total obtida.
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