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RESUMO
O presente estudo teve como principal objectivo investigar em que medida a actividade fisica
influencia a satisfacdo com a vida. A amostra foi constituida por 219 adolescentes, dos quais
109 do sexo masculino e 110 do sexo feminino com idades compreendidas entre os doze e os
dezassete anos. A média de idades verificada foi de 14.42 anos. O instrumento utilizado para
medir a satisfacdo com a vida foi a Escala de Satisfacdo com a Vida (SWLS) de Diener, Emmons,
Larsen, e Griffin (1985), traduzida e adaptada por Neto (1990, 1993), e para avaliar o nivel
de actividade fisica, tilizamos a Escala de de Prochaska, Sallis e Long (2001). Os resultados
demonstraram que os individuos que praticam exercicio fisico apresentam maiores niveis de
satisfacdo com a vida do que aqueles que nao praticam exercicio fisico. Observou-se também
que o sexo masculino apresenta maiores niveis de pratica de exercicio fisico em relacao ao sexo
feminino, assim como maiores niveis de satisfacio com a vida. Em conclusio, a actvividade
fisica ¢ um bom promotor de satisfagdo com a vida.
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ABSTRACT
The purpose of this study was to investigate to what extent physical activity influences the
individuals” life satisfaction. The sample consisted of 219 adolescents, of whom 109 were
males and 110 were females between the ages of twelve (12) and seventeen (17). The mean
age was 14.42 years. The instrument used to measure life satisfaction was the Life Satisfaction
Scale (SWLS) developed by Diener, Emmons, Larsen, and Griffin (1985), translated and adapted
to Portuguese population by Neto (1990, 1993), and to evaluate the level of physical activity,
the scale developed by Prochaska, Sallis, and Long (2001) was used. The results showed that
individuals who practice physical exercise have higher levels of satisfaction with life than those
who do not exercise. It was also observed that males presented higher levels of physical exercise
compared to females, as well as higher levels of satisfaction with life. In sum, physical activity has
a positive impact on the person s life satisfaction.
Keywords: exercise, life satisfaction, adolescents
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Segundo a Organiza¢do Mundial de Satude
(OMS), a Saude consiste num estado de
completo bem-estar fisico, social e mental e
nao apenas na simples auséncia de doenga (Ryff
& Singer, 1998). Nesta perspectiva, a activi-
dade fisica tem tido cada vez mais impacto nos
dominios da qualidade e satisfagdo com a vida.
A satisfagdo é um fenémeno complexo e dificil
de definir ou analisar, pois diz respeito a um
estado subjectivo. Relaciona-se com a expe-
riéncia de vida em relacao as varias condi¢oes
da existéncia do individuo. A satisfacio com
a vida é uma apreciacdo cognitiva de alguns
aspectos especificos na vida como a saade, o
trabalho, as condi¢Ges de moradia, as relagcoes
sociais, a autonomia entre outros, ou seja, um
processo de avaliagdo geral da prépria vida
segundo um critério préprio. A satisfacao tem
em conta o bem-estar subjectivo individual,
ou seja, a forma e os motivos que levam as
pessoas a viverem as suas experiéncias de vida
de maneira positiva ou negativa. (Joia, Ruiz, &
Donalisio, 2007).

A qualidade de vida, por interferir directa-
mente nos varios dominios do ser humano,
tem sido alvo de vdrios estudos cientificos e
pelo facto de ser um termo muito complexo,
geralmente é associado ao conceito restrito
de saude, no sentido de auséncia de doencas
e de bem-estar fisico. Neste sentido, refere-
-se a qualidade de vida como a auto-percep¢ao
do sujeito no contexto em que estd inserido,
tendo em conta os seus objectivos, metas e
preocupagoes (Fleck, et. al., 1999).

Conforme Minayo, Hartz e Buss (2000), a
qualidade de vida é uma nog¢ao eminentemente
humana, que se aproxima do grau de satisfacdo
com a vida familiar, amorosa, social e ambiental.
Para além disto, este conceito contém uma
certa relatividade cultural, na medida em que se
trata de uma construgao social e historicamente
determinada, criada segundo o grau de desen-
volvimento de uma determinada sociedade e
inerente “Zeitgest” predominante”. (Fernandes
& Vasconcelos-Raposo, 2008).
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A literatura tem vindo a salientar que a
actividade fisica melhora as condicbes de vida,
diminuindo as doen¢as e aumentando o bem-
-estar dos individuos (logo a sua satisfacao com
avida). No entanto, uma dimensao unicamente
biolégica neste dominio ndo é a mais adequada,
pois o homem ndo pode ser visto como um
ser meramente biolégico, mas sim um ser
histérico, social e psicoldgico. Sendo assim,
a questdo da saude ganha novos contornos.
As diferentes perspectivas, para além da visao
biolégica, procuram identificar quais as rela-
¢Oes envolvidas no dominio da saude, logo,
faz pouco sentido focar a saude apenas na
dimensao organica, fisica ou bioldgica.

Os autores Bouchard e Shepard (1994),
referindo-se aos factores que afectam a pratica
de actividade fisica, identificaram o meio
social como a combinac¢io dos condicionantes
sociais, culturais, econdémicos e politicos que
interferem na aderéncia a actividades fisicas,
na condicio fisica relacionada com a saude e
no estado de satde.

A falta de actividade fisica regular é um dos
quatro maiores factores de risco para doengas
cardiacas corondrias, doengas estas amplamente
preveniveis (Oliveira & Rolim, 2003). A pratica
regular de actividade fisica ajuda a prevenir e
reduzir o risco associado a certas doengas, além
de produzir um efeito benéfico noutro tipo de
doengas como a osteoporose, diabetes, hiper-
tensdo e depressdo. Assim como contribui para
uma vida mais saudavel, a actividade fisica
mostrou acentuadas associacdes positivas com
a capacidade de trabalho, estilo de vida e bem-
-estar, promovendo também a satde mental e
social, e aumentando a qualidade de vida das
pessoas (Oliveira & Rolim, 2003).

Os resultados de Calmeiro e Palmeira
(2005) reforcam a nogao de que a actividade
fisica reduz, entre outros aspectos, o risco
de morte prematura por doencas cardiovas-
culares, diabetes tipo 2 e cancro do célon.
Reduz também os estados de depressao e de
ansiedade, ajuda a controlar o peso corporal,
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reduz a tensao arterial, mantém o bom funcio-
namento do sistema musculo-esquelético,
melhora a mobilidade dos idosos e promove o
bem-estar “psicolégico”. Além disso melhora
a auto-estima e promove efeitos positivos
associados a interacg¢io social.

O exercicio fisico ¢ uma estratégia eficaz
na reabilitacdo de pacientes com cancro e os
resultados de um estudo indicam que este se
encontra correlacionado significativamente
com quase todos os indicadores de qualidade
de vida, incluindo o bem-estar fisico e psico-
logico, a depressdo e a ansiedade. Sugere-se,
entdo, que o exercicio fisico pode estar relacio-
nado com a qualidade de vida destes pacientes
(Courneya, Keats & Turner, 2000).

Seguindo esta linha condutora pode fazer-se
referéncia a uma investigacio de Koukouvou,
et al. (2004), que avaliou as varidveis afec-
tiva, qualidade de vida e personalidade. Verifi-
caram que um programa de reabilitacdo através
do exercicio para pacientes com deficiéncia
cardiaca crénica é util para melhorar a sua
capacidade de trabalho e o seu estado psicolé-
gico. Os resultados demonstraram uma descida
significativa dos niveis de depressdao e ansie-
dade nos pacientes avaliados, bem como uma
melhoria da qualidade de vida em praticantes
de exercicio fisico. Ainda dentro desta perspec-
tiva, o estudo de Steve (2006) contextualizou
um modelo de promo¢ao da satde mental,
com o bem-estar psicolégico conceptualizado
como a componente positiva da satde mental
e o exercicio fisico conceptualizado como um
conjunto de actividades para melhorar a satude
e o bem-estar. Os resultados desta pesquisa
demonstraram que o exercicio fisico regular
esta associado a melhorias significativas nos
resultados totais do bem-estar psicoldgico.

O estudo de Shoup, Gattshall, Dandamudi
e Estabrooks (2008) demonstrou que o grupo
com menores niveis de actividade fisica apre-
senta significativamente valores mais baixos
de qualidade de vida. E por isso necesséria
a promogao da actividade fisica em criangas

obesas ou com excesso de peso, ja que sdo
conhecidos os beneficios do controlo do peso
e da melhoria da qualidade de vida. Do mesmo
modo, o exercicio fisico foi considerado
por diversos autores como uma importante
interven¢ao em pacientes que foram sujeitos
a cirurgias especificas, tendo-se registado
melhorias significativas nos niveis de perfor-
mance fisica, qualidade de vida e auto-estima
(Wiskemann & Huber, 2008). Num outro
estudo foram exploradas as rela¢des entre
a satisfacido com a vida e a actividade fisica
em adolescentes. Deste modo, observou-
-se que ndo fazer qualquer tipo de exercicio,
nem participar em qualquer tipo de actividade
fisica, conduz a uma reduzida satisfacao com a
vida (Valois, Zullig, Huebner & Drane, 2004).

Grosso modo, parece evidente que a pratica
de exercicio fisico esta associada a maiores
niveis de satisfagio com a vida e felicidade
(Stubbe, deMoor, Boomsma & deGeus, 2007),
sendo que ao longo da revisao bibliografica foi
encontrada outra investigacdo que vem reforgar
esta ideia. Grant, Todd, Aitchison, Kelly e
Stoddart, (2004) estudaram o efeito de um
programa de exercicio funcional em mulheres
com excesso de peso e foram medidas diversas
varidveis fisiologicas, bem como o Indice de
Satisfacio com a Vida tendo-se verificado
melhores resultados nas variaveis fisioldgicas,
assim como uma evolug¢ao positiva nos indices
de satisfagdo com a vida naquelas que foram
submetidas a um programa de actividade fisica.
Do mesmo modo, McCullagh, Murphy e Mater
(2008) num outro estudo, chegaram a resul-
tados semelhantes aos referidos anteriormente.

Relativamente as diferencas entre sexos, a
literatura sugere que as mulheres que sao mais
activas fisicamente e que manifestam, signifi-
cativamente, menos sintomas somaticos, uma
auto-estima mais valorizada e uma maior satis-
facao com a vida. Os resultados revelaram uma
correlagao positiva entre a actividade fisica e
a satisfagdo com a vida, concluindo-se assim,
que ser fisicamente activo, incrementa o bem-



-estar psicolégico (Elavsky & McAuley, 2004).
O exercicio fisico regular também tem uma
influéncia positiva no tratamento de mulheres
com depressao, verificando que as praticantes
reduzem mais significativamente os seus niveis
de depressao, o que por conseguinte aumenta
a sua satisfacdo com a vida e consigo préprias
(Vieira, Porcu & Rocha, 2007).

A auto-estima e o autoconceito influenciam
a satisfacdo com a vida e, consequentemente,
a o bem-estar subjectivo. Embora decrescendo
com o avanco da idade, a auto-estima e a satis-
facdo com a vida sdo superiores nos individuos
praticantes de actividade fisica e esta pratica
tem influéncia através de realizacOes fisio-
logicas e psicologicas, as quais dependem da
percepcdo e do controlo pessoal, componentes
considerados importantes para o bem-estar
geral (Seixas & Duarte, s.d.). Mulheres activas,
comparativamente com mulheres sedentdrias,
registaram valores significativamente supe-
riores na satisfacio com a vida e, Igualmente,
baixos niveis de auto-estima, podem conduzir
a patologias diversas, comprometendo a quali-
dade de vida, além de interferir nos niveis de
satisfacdo com a vida (Seixas, & Duarte, s.d.).

O exercicio fisico acarreta beneficios nao sé
para os jovens, mas para a populacao em geral
(Barriopedro, Erafia & Mallol, 2001). A pratica
regular da actividade fisica de tipo aerébico ou
de fortalecimento muscular e as mudancas
para a adopg¢io de um estilo de vida activo no
dia-a-dia do individuo sdo parte fundamental
de uma vivéncia com saude e qualidade
(Matsudo, 2006). Concretamente na adoles-
céncia, o exercicio torna-se um elemento faci-
litador na busca da melhoria da qualidade da
sua vida (Gaspari & Schwartz, 2001).

Num ambito geral, parece evidente que os
rapazes tendem a ser fisicamente mais activos
que as raparigas, sobretudo em eventos asso-
ciados a pratica de exercicio fisico ou desporto.
Com a idade, os niveis de pratica de actividade
fisica habitual tendem a reduzir, principalmente
entre as raparigas. Os rapazes que pertencem a
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uma classe socioeconémica mais alta mostraram
ser mais activos fisicamente, pelo contrario nas
raparigas observa-se a situacdo inversa: as mais
activas fisicamente pertencem a uma classe
socioecondmica mais privilegiada (Guedes,
Guedes, Barbosa, & Oliveira, 2001). Estes
jovens, quando incentivados desde cedo para a
pratica de exercicio, e quando este se torna num
habito, ao passar para a idade adulta, aumenta a
probabilidade de este comportamento se manter
(Azevedo, Aratjo, Silva & Hallal, 2007).

Face aos resultados relativos as evidén-
cias que o exercicio fisico, quer seja de longa
ou de curta duragido, acarreta beneficios a
nivel antropométrico, neuromuscular, meta-
bélico e psicolégico, (Matsudo & Matsudo,
2000), advindo dai as percep¢des positivas
da relagio entre exercicio fisico e a qualidade
de vida, sendo que se encontra subjacente a
esta dimensao uma outra que nos orientou ao
longo do trabalho: a satisfagdo com a vida.

Para verificar a consisténcia destes artigos,
formulamos os seguintes objectivos especificos
como orientadores para a presente investigacao:

1- Comparar a satisfagdo com a vida em
ambos 0s sexos;

2- Comparar as diferengas entre os sexos
quanto a frequéncia de exercicio fisico;

3- Comparar os diferentes niveis de
frequéncia de exercicio fisico com os dife-
rentes niveis de satisfacio com a vida.

Para além disto, e baseando-nos na nossa
revisdo da literatura, avangamos com a explo-
racao da ideia de que quanto maior os niveis
de frequéncia de exercicio fisico, maiores serao
os niveis de satisfacido com a vida.

METODO

Este estudo é de natureza quantitativa, trans-
versal, tendo a amostra sido recolhida num sé
momento, assim como comparativo e quase-
-experimental. Na sua esséncia, é um estudo
descritivo e exploratério, na medida em que
procura verificar como se influenciam variaveis
numa amostra ainda nao estudada.
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Amostra

Para a realizagdo deste estudo foram inqui-
ridos 219 adolescentes, 109 do sexo masculino
e 110 do sexo feminino, residentes no norte de
Portugal, com idades compreendidas entre os
12 e 0s 17 anos. A média das idades dos parti-
cipantes situa-se nos 14.42 anos e o desvio
padrao é de 1.59.

Para uma melhor andlise dos dados, agru-
pamos a amostra em subgrupos de acordo com
as varidveis a considerar. Deste modo, divi-
dimos a amostra de acordo com a frequéncia
de exercicio fisico em inactivos, insuficiente-
mente activos, moderadamente activos e muito
activos, bem como de acordo com o facto de
atingirem ou ndo as recomendagdes da pratica
de exercicio fisico.

Instrumentos

A operacionaliza¢io das variaveis foi realizada
através da utilizacdo de dois questiondrios rela-
cionados com o Exercicio Fisico e a Satisfacao
com a Vida. Para a varidvel Exercicio Fisico foi
utilizada a Escala de Actividade Fisica moderada a vigo-
rosa (Prochaska, Sallis & Long, 2001).

Enquanto que para a varidvel Satisfagdo com
a Vida foi aplicada a Escala de Satisfagdo com a Vida
(SWLS; Diener, Emmons, Larsen, & Griffin,
1985; versdao traduzida e adaptada por Neto,
1990, 1993).

Seguidamente, vamos descrever cada um dos
questiondrios separadamente, quanto as tema-
ticas e as caracteristicas psicométricas.

Escala de Actividade Fisica moderada a vigorosa

A Escala de Actividade Fisica moderada a vigorosa
foi desenvolvida por Prochaska, et al. (2001)
e foi baseada em itens do Youth Risk Beha-
vior Survey e é composta por dois Gnicos itens
que avaliam o nuimero de dias em que os indi-
viduos fazem exercicio fisico pelo menos por
uma hora nos ultimos 7 dias, bem como numa
semana normal. Para o cdlculo dos nimeros de
incidéncia de exercicio fisico fizemos a média
dos dois itens. A “actividade fisica vigorosa” é

definida como a que “aumenta a tua pulsacio,
ao ponto de ficares ofegante (respirar depressa
e com dificuldade) e/ou transpirares”, por
exemplo, a corrida ou o jogar futebol. O que
¢ mensurado sdo os dias por semana em que
os adolescentes acumulam pelo menos 60
minutos de pratica de exercicio fisico.

Escala de Satisfagdo com a Vida

A SWLS foi desenvolvida por Diener, et al.
(1985) e permite avaliar apreciagdes cognitivas
globais dos sujeitos acerca da sua propria vida.
E constituida por uma escala de 5 itens do tipo
Likert, sendo o resultado global obtido pela
soma das cotagdes de cada item, podendo variar
entre 5 e 25 pontos, correspondendo a nota
mais baixa a uma menor satisfacido com a vida
e a mais alta a uma satisfacdo com a vida mais
elevada. Embora nio permita avaliar a satis-
facao com a vida em dominios especificos como
a saude ou as finangas, permite, no entanto,
que os sujeitos ponderem e integrem estes
dominios do modo como melhor entenderem.
Assim, quanto maior for a pontuagio obtida,
melhor é a apreciagdo cognitiva do sujeito em
relacdo a sua prépria vida.

Neste estudo, utilizdimos a versiao portu-
guesa adoptada por Neto (1990,1993).

Procedimentos

A amostra foi recolhida através de aplicagiao
de questiondrio online. O questiondrio foi
disponibilizado e divulgado através de e-mail e
das redes sociais Facebook e Reddit. Os parti-
cipantes foram informados sobre o objetivo
geral do estudo, foram garantidas as condi-
¢oes de confidencialidade e anonimato. Os
procedimentos do estudo foram conduzidos e
aprovados de acordo com o Regulamento da
Comissio de Etica da Universidade de Tras-os-
-Montes e Alto Douro.

Analise Estatistica
Para a andlise estatistica dos dados adqui-
ridos, utilizdmos a versao 15.0 do SPSS (Statis-



tical Package for the Social Sciences). Inicial-
mente fizemos uma andlise exploratéria dos
dados, para verificarmos possiveis erros ou
valores em falta, o que tal ndo se observou. De
seguida, testamos a normalidade dos dados,
recorrendo a andlise de Skewness (assimetria)
e de Kurtosis (achatamento), verificando que
quase todos os valores se situavam entre ]-1;
1[ e, portanto, que estamos perante uma distri-
buicao normal dos dados. Também testdmos
a consisténcia interna que se refere a andlise
da fiabilidade de uma escala ou de um factor, e
verificamos que a escala é razoavelmente consis-
tente e fidvel com um “o” de Cronbach de 0.73.
Procedemos entdo a analise comparativa dos
dados, utilizando testes t de Student de modo
a comparar dois subgrupos, por exemplo, para
comparar diferencas entre os sexos no que diz
respeito a frequéncia de exercicio fisico, bem
como a andlise de varidncia (ANOVA) univariada
de forma a comparar trés ou mais subgrupos,
como por exemplo para compararmos as dife-
rencas entre os quatro subgrupos definidos de
acordo com os niveis de frequéncia de exercicio
fisico no que diz respeito a satisfagao com a vida.
Por ultimo, efectuamos uma correlacao entre a
satisfacao com a vida e o exercicio fisico.

RESULTADOS

Apés o tratamento dos dados recolhidos,
procedemos a apresentacdo e andlise dos
resultados obtidos, de acordo com as varidveis
em estudo.

No quadro 1 é apresentada a analise descri-
tiva das varidveis em estudo, em que analisimos
a média, o desvio-padrao, o Skewness, o Kurtosis e
o a de Cronbach. Deste modo, para o indice total
de satisfacio com a vida a média é de 17.95 e
o desvio-padrao é de 3.40, quanto ao Skewness e
ao Kurtosis, estes tém o valor de -0.49 e -0.24,
respectivamente. No que concerna ao o de Cron-
bach este apresenta valores de 0.73, o que nos
leva a afirmar que a nossa distribui¢ao é normal
ja que os valores se situam entre ]-1;1[, podendo
assim ser utilizados testes paramétricos.
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Quadro 1
Meédia, desvio-padrd o, Skewness, Kurtosis e o de
Cronbach das varidaveis em estudo.

M=DP Skewness  Kurtosis o
Item1 3.67%0.82 -0.961 1.500
Item2  3.67+0.91 -0.482 0.138
Item3  3.96+0.94 -0.988 0.961
Item4  3.63%+0.98 -0.637 0.016
Item5 3.02+1.22 -0.020 -1.074
SWLS  17.95+3.40 -0.49 -0.24 .73

Nos dois quadros seguintes estao representados
os dados das frequéncias referentes a pratica de
exercicio fisico. Deste modo, no quadro 2 podemos
verificar que 7.8% dos adolescentes inquiridos sao
considerados inactivos, 32.4% s3o insuficiente-
mente activos, 35.2% inserem-se no grupo mode-
radamente activo e, por ultimo, 24.7% dos adoles-
centes sao muito activos. Por outro lado, no quadro
3, podemos verificar que 75.3% dos adolescentes
abordados ndo atingem as recomendagbes aconse-
lhadas para a pratica de exercicio fisico, sendo que
apenas 24.7% estao no nivel recomendado, o qual
se refere a ocorréncia de exercicio fisico ao longo de
5 ou mais dias, durante 60 minutos.

Quadro 2
Subgrupo de adolescentes definido de acordo com a
frequéncia de exercicio fisico.

Frequéncia Percentagem

Inactivo 17 7.76
Insuficientemente activo 71 32.42
Moderadamente activo 77 35.16
Muito Activo 54 24.66
Total 219 100
Quadro 3

Subgrupo de adolescentes definido de acordo com o
atingir ou ndo das recomendagoes.

Frequéncia  Percentagem
Nao atinge fts 165 753
recomendagdes
Atinge as~ 54 247
recomendagbes
Total 219 100
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Seguidamente, comparamos através do teste
t de Student os valores de satisfacgio com a vida
tanto do sexo masculino como do feminino,
verificando que os membros do sexo mascu-
lino apresentam uma maior satisfagdo com a
vida (18.34+3.50) do que os do sexo feminino
(17.55+3.27), embora essa diferenca nao seja
estatisticamente significativa (t= 1.72, p. = .088)

Relativamente a comparacdo entre quem
atinge e quem nao atinge os indices recomen-
dados de pactividade fisica constatou-se que ao
nivel da satisfacio com a vida os individuos
que atingem as recomendagles apresentam,
claramente, uma maior satisfacio com a vida
(19.52+2.76) do que os que ndo atingem
(17.43+3.44).

Verificimos igualmente que os individuos
do sexo masculino praticam significativa-
mente mais exercicio fisico do que os do femi-
nino, em que os homens praticam 3.83+1.64,
enquanto as mulheres 2.00+1.61 dias por
semana.

Realizdmos do mesmo modo uma analise
de varidancia (ANOVA) para compararmos
os valores de satisfacio com a vida entre os
quatro subgrupos definidos de acordo com a
frequéncia de exercicio fisico (ver quadro 7).
Assim, apenas a partir do nivel mais elevado de
frequéncia de exercicio fisico (muito activos) é
que se verificam niveis mais elevados de satis-
facao com a vida (19.52+2.76), apesar de ter
sido verificado um valor elevado no subgrupo
inactivo (18.29+3.53).

Finalmente, por ultimo, efectudmos uma
correlagio entre a satisfacio com a vida e o
exercicio fisico e encontramos uma correlacao
positiva e significativa entre as duas dimensoes
(r=.276; p<.001: r* = .076).

DISCUSSAO
Com a realizagdo do presente estudo,
pretendeu-se comparar por sexo, frequéncia
e regularidade de actividade fisica ao nivel da
satisfacio com a vida. Os resultados obtidos
corroboram os ja conhecidos na literatura e cujos

relatos constam da revisao da literatura. Ou seja,
hd um efeito estatistico positivo do exercicio
fisico nos niveis de satisfacao com a vida.

Os resultados desta investiga¢cdo revelaram
que os niveis de satisfagdo com a vida sao mais
elevados no grupo que pratica exercicio fisico
muito activamente, apesar de termos obtido um
resultado relativamente elevado no grupo inac-
tivo, que pode ser explicado por outros factores
que ndo o exercicio fisico. Verificimos, também,
que é nos rapazes que se verifica uma maior
aderéncia a pratica de exercicio fisico e, conse-
quentemente, é também no sexo masculino que
se registam maiores indices de satisfagdo com a
vida. Esta conclusao confirma aquilo que ja ante-
riormente foi referido por Guedes, et. al. (2001)
que sugeriram que os rapazes sao fisicamente
mais activos que as raparigas.

Os nossos resultados vao assim de encontro
aos estudos referidos no inicio desta investi-
gacdo, dai podermos afirmar convictamente que
a pratica regular de exercicio fisico é benéfica em
praticamente todos os aspectos fisicos e psico-
légicos do ser humano, assim como aumenta
significativamente os niveis de bem-estar e satis-
facdo com a vida.

Os nossos resultados consolidam o conhe-
cimento acumulado que evidencia que o exer-
cicio fisico, além de acarretar beneficios ao nivel
da satude fisica, proporciona também benefi-
cios a nivel psicolédgico. Por associagdo como os
niveis de satisfagdo com a vida, torna-se possivel
argumentar que com esta também os niveis de
auto-confianca e auto-estima se fazem reper-
cutir, contribuindo para melhorar as relagoes de
interaccdo com os outros, diminuindo os niveis
de stress e, consequentemente, melhorando
a saude mental, reforcando a satisfacito com
a propria vida. Nos adolescentes, a pratica de
exercicio fisico de forma regular permite, entre
outras coisas, um maior convivio e proximidade
entre os jovens. Além disso, gragas ao contexto,
as interacgOes fazem-se com um sentimento de
maior seguran¢a em si préprios, resultando dai
o estabelecimento de relagdes com maior quali-



dade dentro dos grupos em que se inserem. Esta
ideia vai de encontro aquilo que foi proposto
por Valois, et. al. (2004) que afirmaram que
um menor envolvimento em actividades fisicas
revela menores indices de satisfacio com a vida.

CONCLUSAO

Através dos resultados observados na nossa
investigacdo podemos afirmar que a pratica de
exercicio fisico aumenta o nivel de satisfacao
com a vida.

Consideramos que os valores superiores rela-
tivamente a pratica de exercicio fisico sdo princi-
palmente verificados no sexo masculino. Verifi-
camos também que os niveis de satisfagio com a
vida sao incrementados pela pratica de exercicio
fisico a partir do nivel moderadamente activo,
e que o maior grau de satisfacio com a vida é
observavel nos individuos muito activos.

Deste modo, o nosso estudo, demonstra
a existéncia de uma relagio entre as variaveis
exercicio fisico e satisfagio com a vida, ou seja,
verificou-se que os sujeitos que praticam mais
frequentemente exercicio fisico apresentam
niveis mais elevados de satisfacao com a vida.

Assim, concluimos que existe uma relagdo
positiva e significativa entre o exercicio fisico e a
satisfacio com a vida, principalmente a partir do
nivel mais elevado de frequéncia de exercicio fisico.
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