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APRESENTAÇÃO

Composto por três volumes, este e-book “Ciências da Saúde: Avanços Recentes 
e Necessidades Sociais” traz em seu arcabouço um compilado de 68 estudos 
científicos que refletem sobre as ciências da saúde, seus avanços recentes e as 
necessidades sociais da população, dos profissionais de saúde e do relacionamento 
entre ambos. No intuito de promover e estimular o conhecimento dos leitores sobre 
esta temática, os estudos selecionados fornecem concepções fundamentadas em 
diferentes métodos de pesquisa: revisões da literatura (sistemáticas e integrativas), 
relatos de caso e/ou experiência, estudos comparativos e investigações clínicas. 

O primeiro volume aborda ações voltadas ao ensino e aprendizagem, atuação 
profissional e diálogo interdisciplinar, bem como práticas integrativas para fomento 
da formação profissional continuada, com vistas ao atendimento comunitário e/
ou individualizado. São explorados temas como ações em projetos de extensão 
universitária; análise de atendimento e estrutura de unidades básicas de saúde; 
conceitos de atuação profissional; métodos didáticos de ensino e aprendizagem, 
dentre outros.

O segundo volume tem enfoque nos seguimentos de diagnósticos, prevenção 
e profilaxia de diversas patologias. Debruçando-se nesta seção, o leitor encontrará 
informações clínicas e epidemiológicas de diversas patologias e fatores depletivos 
do estado de saúde, tais como: câncer; cardiopatias; obesidade; lesões; afecções 
do sistema nervoso central; dentre outras síndromes e distúrbios.

Por fim, o terceiro volume engloba um compilado textual que tange à promoção 
da qualidade de vida da população geral e de grupos especiais. São artigos que 
exploram, cientificamente, a diversidade de gênero, a vulnerabilidade psicossocial 
e a conexão destes tópicos com a saúde pública no Brasil e a inclusão social. 
São apresentadas ações voltadas à população idosa; adolescentes; diabéticos; 
transexuais; encarcerados; mulheres; negros; pessoas com deficiência; entre 
outros.

Enquanto organizadores, acreditamos que o desenvolvimento de estratégias 
de atuação coletiva, educacional e de inclusão social devem, sempre que possível, 
guiar a produção científica brasileira de modo a incentivar estágios de melhoramento 
contínuo; e, neste sentido, obras como este e-book publicado pela Atena Editora se 
mostram como uma boa oportunidade de diversificar o debate científico nacional.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
Thiago Teixeira Pereira
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RESUMO : Sabe-se que quanto mais ativa 
a pessoa for, menor será a limitação física. 
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A prática constante de atividade física traz diversos benefícios, que incluem a 
proteção da capacidade funcional, independentemente da idade.Objetivo:Avaliar a 
relação do Nível de Atividade Física e Pico de Fluxo Expiratório dos acadêmicos dos 
1º,2º,7º,8º períodos do curso de fisioterapia do Instituto de ensino Superior de Rio 
verde, relacionando com o sexo e idade dos participantes. Métodos: Foi utilizado 
o Questionário Internacional de Atividade Física (IPAQ), como maneira de avaliar o 
nível de atividade física dos participantes, e foi utilizado também um medidor portátil 
de fluxo expiratório. Participaram os acadêmicos dos 1º, 2º, 7º, 8º períodos de 
fisioterapia, de ambos os sexos com idade entre 16 a 40 anos, que não possuíam 
nenhuma patologia pré-existente que os impedia de participar. Resultado: o NAF, em 
ambos os sexos da etapa inicial (1º,2º), não houve diferença (P=0,208). Mas na etapa 
final (7º,8º), houve uma diferença entre ambos os sexos de (P=0,021). Separando pelo 
sexo em sua etapa inicial e final, o sexo feminino não há diferença entre as etapas 
(P=0,152). E o sexo masculino também não mostrou diferença (P=0,120) entre as 
etapas. O PFE separando por etapas, o sexo feminino entre sua etapa inicial e final 
houve uma diferença de (P=0,011). O sexo masculino teve sua diferença entre as 
etapas de (P=0,000). Separando pelo sexo, no sexo feminino houve uma diferença 
de (P=0,102) e no sexo masculino houve uma diferença de (P=0,043). Conclusão: O 
nível de atividade física, influencia sim no PFE, pois a atividade física, faz com que o 
pulmão eleve sua capacidade respiratória. Dessa forma aumenta a produção de O2, e 
elimina o CO2 do organismo, assim elevando a capacidade expiratória. 
PALAVRAS – CHAVE: Peak Flow. IPAQ. Pico de Fluxo Expiratório.

ABSTRACT: It is known that the more active the person is, the less the physical 
limitation will be. The constant practice of physical activity brings several benefits which 
includes the protection of functional capacity, regardless of age. Objective: The aim is 
to evaluate the relationship between Physical Activity Level and Peak Expiratory Flow 
(PEF) of Physical Therapy’s students from Instituto de Ensino Superior de Rio Verde. 
All of them were enrolled at 1st, 2nd, 7th, 8th semesters of the graduate course. It 
was checked information about gender and age of the participants regarding to this 
matter. Methods: The International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) classified 
the level of physical activity of the participants. The research also used a portable 
expiratory flow meter. The students chosen were from the1st, 2nd, 7th, 8th semesters 
of Physical Therapy, both gender (male or female), aged between 16 and 40 years and 
they hadn´t any pre-existing pathology. Results: The level of physical activity between 
male and female students from the 1st and 2nd semesters showed no difference (P = 
0.208). However, there was a difference (P = 0.021) for male and female students of 
7th and 8th semesters. Comparing women from initial (1st and 2nd) and the ones from 
final (7th and 8th) semesters of college, it was noticed no difference (P = 0.152). The 
same happened to the male students: there was no difference (P = 0.120) between the 
initial and final stages of the graduate course. The Peak Expiratory Flow was diferent 
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(P = 0.011) between women from initial and the ones from final semesters of college. 
The male gender showed no difference (P = 0.000) when it compared initial and final 
semesters. Classifing the students by gender to analyse the PEF, it was pointed that 
there was a difference between women (P = 0.102) and men (P = 0.043). Conclusion: 
The level of physical activity influences the Peak Expiratory Flow, since physical 
activity makes the lung to increase the respiratory capacity. In this way it increases the 
production of O2 and eliminates CO2 from the body which increases the expiratory 
capacity.
KEYWORDS: Peak Flow. IPAQ. Peak Expiratory Flow

1 | 	INTRODUÇÃO

De acordo com a OMS Atividade Física é qualquer movimento corporal 
produzido pelos músculos que requeiram gasto de energia. Estudos destacam a 
importância da atividade física regularmente para se ter uma boa qualidade de 
vida. Assim, entende - se que a prática de atividade física regular envolve um 
comportamento preventivo e alcance um maior número de pessoas no mundo de 
hoje. (MOTA; RIBEIRO; CARVALHO, 2006).

É comprovado que quanto mais ativa a pessoa for, menor será a limitação física 
dela. A prática constante de atividade física possui inúmeros benefícios. Um dos 
principais benefícios, é a proteção da capacidade funcional não importando a idade. 
Quando se diz capacidade funcional refere - se ao desempenho para a realizar as 
atividades do cotidiano ou atividades da vida diária. (CAVANAGH, EVANS, et. al. 
1998; ANDREOTTI, 1999)

De acordo com De Souza Vespasiano et. al. (2013) foi realizado um estudo ao 
qual se utilizou e analisou o IPAQ e sua eficácia. Chegando a seguinte conclusão, 
que o IPAQ, com seu baixo custo e os resultados em relação à sua reprodução, 
em comparação a outras formas de avaliação, se mostrou eficaz. Assim dando 
credibilidade para utilização do IPAQ em diferentes populações. 

O pico de fluxo expiratório (PFE) é um dos valores analisados através da 
espirometria e demonstra o maior fluxo gerado durante expiração rápida e forçada, 
começando no nível máximo de insuflação pulmonar. (FONSECA A., FONSECA M., 
et.al., 2006). 

O objetivo desta pesquisa é avaliar a relação do Nível de Atividade Física sobre 
o Fluxo Expiratório, dos acadêmicos dos 1º,2º (etapa inicial),7º,8º (etapa final), do 
curso de fisioterapia do Instituto de ensino Superior de Rio verde, relacionando com 
o sexo dos participantes.
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2 | 	METODOLOGIA

Participaram da seguinte pesquisa um total de 66 acadêmicos sendo distribuídos 
entre 1º,2º (etapa inicial),7º,8º (etapa final), do curso de fisioterapia. Sendo eles 
com idade entre 16 a 40 anos, de ambos os sexos, que se propuseram a participar 
da pesquisa e assinaram o TCLE (Termo De Consentimento Livre E Esclarecido), 
(Anexo 2 e 3). Não participaram aqueles que possuíam alguma patologia pré-
existente que os impediam de participar, os indivíduos que não se encaixaram na 
faixa etária e aqueles que recusaram a assinar o TCLE.

Foi entregue o questionário IPAQ – versão curta (anexo 4), aos participantes 
ao qual foi possível coletar as informações dos praticantes e os não praticantes de 
atividade física e a sua regularidade. A aplicação se realizou no horário de entre as 
aulas na própria sala de aula, com os acadêmicos sentados em suas respectivas 
carteiras e separados por uma distância mínima de um metro. 

Eles foram orientados que nenhum tipo de pergunta feita por eles seria 
respondida, sendo que o questionário é autoexplicativo e não permite nenhum tipo 
de intervenção do pesquisador(a). Também foram orientados a não conversarem 
entre si.

Para a classificação dos dados do nível de atividade física, foi utilizado o 
consenso realizado entre o CELAFISCS e o Center of Disease Control and Pevention 
(CDC) de Atlanta em 2002. Considerando os critérios de regularidade e duração, 
ao qual se diferencia e classifica os indivíduos em cinco categorias: Sedentários, 
insuficientemente ativo A, insuficientemente ativo B, ativo, muito ativo.

 Finalizando a aplicação do IPAQ os participantes realizaram uma avaliação 
utilizando um medidor de Pico de Fluxo Expiratório (Peak Flow). Cada participante 
após uma profunda inspiração, realizava a expiração total no aparelho, sendo 3 
expirações com espaço de 15 segundos entre uma e outra. E foi utilizado o último 
resultado como base para a análise. O aparelho utilizado foi o Peak Flow Meter – 
Medidor de Fluxo da marca Medicate. Medida padrão: 60-900 L/min. Lote 10282A, 
Série 72000MM, registro ANVISA nº 10332170038.

E ao final, os dados coletados, foram organizados no programa Microsoft Excel 
2016, sendo analisados pelo programa Bioestat 5.0 obtendo assim os resultados. 
E após foram organizados novamente no  programa Microsoft Excel, para gerar os 
gráficos necessários.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Na figura 1 podemos analisar a porcentagem referente a quantidade de 
participantes da pesquisa distribuídos da seguinte maneira: 1º período 3 (4,5%), 2º 
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período 32 (48,5%), 7º período 8 (12,1%) e 8º período 23 (34,8%). 

FIGURA 1 – Porcentagem de participantes conforme período
Fonte: autora (2018)

Na fi gura 2 podemos analisar a porcentagem referente ao sexo dos participantes, 
participaram 66 indivíduos. Sendo que 56 (85%) são do sexo feminino, enquanto o 
sexo masculino é composto por 10 (15%).

FIGURA 2 – Porcentagem referente ao sexo dos participantes.
Fonte: autora (2018)
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Na tabela 1 podemos notar a classificação segundo o IPAQ, segundo o 
sexo e etapa inicial e final. Sendo assim, podemos descrever da seguinte forma. 
Etapa inicial sexo feminino: Sedentários (3,40%); Irregularmente Ativo B (31,00%); 
Irregularmente Ativo A (41,40%); Ativo (24,10%); Muito Ativo (0,00%). Etapa Inicial 
Sexo Masculino: Irregularmente Ativo B (66,70%); Ativo (33,30%); Sedentários, 
Irregularmente Ativos A e Muito Ativos (0,00%). Não houve diferença significativa 
(P=0,208) entre os níveis de atividade física de cada sexo na etapa inicial, pelo 
teste de Qui-Quadrado.

Na etapa final a classificação ficou da seguinte maneira. Etapa final sexo 
feminino: Sedentário (14,80%); Irregularmente Ativo B (48,10%); Irregularmente 
Ativo A (22,20%); Ativo (14,80%); Muito Ativo (0,00%). Etapa final sexo masculino: 
Irregularmente Ativo A (25,00%); Ativo (50,00%); Muito Ativo (25,00%); Sedentários 
e Irregularmente Ativos B (0,00%). Houve diferença significativa (P=0,021) entre os 
níveis de atividade física de cada sexo na etapa final, pelo teste de Qui-Quadrado.

Etapa

Classificação 
IPAQ

Inicial Final
sexo sexo

Feminino Masculino Feminino Masculino

Coluna N % Coluna N % Coluna N % Coluna N %

Sedentário 3,40% 0,00% 14,80% 0,00%

Irregularmente 
Ativo B 31,00% 66,70% 48,10% 0,00%

Irregularmente 
Ativo A 41,40% 0,00% 22,20% 25,00%

Ativo 24,10% 33,30% 14,80% 50,00%
Muito Ativo 0,00% 0,00% 0,00% 25,00%

P 0,208 0,021

TABELA 1 - Nivel de Atividade Física x Sexo x Etapa
Fonte: autora (2018)

De acordo com o estudo de Ceschini e Júnior (2009) o nível geral de atividade 
física foi insuficiente em adolescentes (53,8%) essa inatividade está associada ao: 
gênero, série acadêmica, moradia, tempo de TV e incentivo dos pais para a prática 
de atividade física dos filhos. 	

Segundo o estudo que utilizou os mesmos requisitos para avaliar o nível 
de atividade física com um grupo de mulheres acima de 50 anos. Foi observada 
diferença significativa entre as idades de 60-69 para > 70 anos (p>0,05) nas três 
intensidades de atividade física, comparando outros grupos etários, observamos 
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o mesmo quantidade para as classificações, insuficientemente e suficientemente 
ativas, apresentando diferença significativa da faixa etária de 50-59 para 60-69 e de 
60-69 para >70 anos.( CRUCIANI, ARAÚJO, MATSUDO, MATSUDO, 2009)

Seguindo a tabela anterior, temos a tabela 2 a qual ocorre a divisão por sexo 
nas etapas iniciais e finais. Se dividindo da seguinte maneira. Sexo feminino: No 
período Inicial temos: Sedentárias 1 (3,40%); Irregularmente Ativo B 9 (31,00%); 
Irregularmente Ativo A 12 (41,40%); Ativo 7 (24,10%); Sendo Zero a quantidade 
de Mulheres Muito Ativas. No período Final temos: Sedentárias 4 (14,80%); 
Irregularmente Ativo B 13 (48,10%); Irregularmente Ativo A 6 (22,20%); Ativo 4 
(14,80%); Sendo zero a quantidade de mulheres Muito Ativas. Não houve diferença 
significativa (P=0,152) entre os níveis de atividade física de cada etapa no sexo 
feminino, pelo teste de Qui-Quadrado.

O Sexo masculino se divide da seguinte maneira: No período Inicial temos: 
Irregularmente Ativo B 4 (66,70%); Ativo 2 (33,30%); Sendo zero a quantidade 
de homens Sedentários, Irregularmente Ativos A e Muito Ativos. No período Final 
temos: Irregularmente Ativo A 1 (25,00%); Ativo 2 (50,00%); Muito Ativo 1 (25,00%); 
Sendo zero a quantidade de homens Sedentários e Irregularmente Ativos B. Não 
houve diferença significativa (P=0,120) entre os níveis de atividade física de cada 
etapa no sexo masculino, pelo teste de Qui-Quadrado.

Sexo

Feminino Masculino

Classificação
IPAQ Etapa Etapa

Inicial Final Inicial Final

N Coluna N % N Coluna N % N Coluna N % N Coluna 
N %

Sedentário 1 3,40% 4 14,80% 0 0,00% 0 0,00%
Irregularmente Ativo B 9 31,00% 13 48,10% 4 66,70% 0 0,00%
Irregularmente Ativo A 12 41,40% 6 22,20% 0 0,00% 1 25,00%

Ativo 7 24,10% 4 14,80% 2 33,30% 2 50,00%
Muito Ativo 0 0,00% 0 0,00% 0 0,00% 1 25,00%

P 0,152 0,12

TABELA 2 – Nível Atividade Física relacionado ao sexo dos participantes.
 Fonte: autora (2018)

De acordo com Kisner (2005), a prática frequente de atividade física por 
30 minutos ao dia, ou no mínimo três vezes por semana, é necessário para que 
ocorra alterações positivas no organismo, tais como: menor índices de mortalidade, 
principalmente por patologias cardiovasculares, hipertensão arterial, diminuição no 
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risco de desenvolver diabetes, além realizar a manutenção da força muscular, e das 
estruturas e funções articulares. 

A inatividade é a chave para o sedentarismo e para o sobrepeso, ao qual 
necessita de uma maior demanda do sistema cardiorrespiratório, para a realizar 
atividade física. Dessa forma o consumo de O2, volumes e sua capacidade pulmonar 
se ajustam para atender as solicitações do organismo. (ANDREASI, et. al, 2010); 
SAVVA, et. al, 2014).

Na tabela 3 temos a relação do PFE de acordo com a Etapa Inicial e etapa final, 
em ambos os sexos. O sexo feminino etapa inicial teve em sua média 262,5. E em 
sua etapa final teve em sua média 308,15. Houve diferença significativa (P=0,011) 
entre as médias de PFE de cada sexo na etapa inicial, pelo Teste t (independente). 
O sexo masculino em sua etapa inicial, obteve uma média de 401. Já em sua etapa 
Final, a média obtida foi de 585. Houve diferença significativa (P=0,000) entre as 
médias de PFE de cada sexo na etapa final, pelo Teste t (independente).

Etapa
Inicial Final

Sexo PFE PFE

Mín. Máx. Média Desvio 
padrão P Mín. Máx. Média Desvio 

padrão P

Fem. 60 440 262,5 102,076
0,011

110 540 308,15 101,035
0

Mas. 240 670 401 167,517 550 640 585 38,73

TABELA 3 – PFE Médio na etapa inicial e final.
Fonte: autora (2018)

O valor de PFE em pessoas saudáveis, é examinado pelo volume e elasticidade 
do pulmão, força e controle dos músculos expiratórios. Em casos patológicos, a 
desordem na estrutura ou na função das vias aéreas intratorácicas é a ocorrência 
mais comum no PFE, pois leva ao aumento de resistência do fluxo aéreo dentro 
das mesmas. Podendo o PFE, também estar diminuído por uma obstrução nas 
vias aéreas extratorácicas, sendo a causa condições que restringem a expansão 
pulmonar ou comprometem a função dos músculos expiratórios, ou condições que 
afetam a integridade do sistema neural. (BRITTO; BRANT; PARREIRA, 2009)

Em um estudo utilizou indivíduos com idade entre 18 a 30 anos, para se 
avaliar se o envelhecimento desencadeia uma redução da elasticidade pulmonar 
ao qual contribui para a redução da força muscular respiratória, e o PFE tem seu 
pico máximo entre 18 e 20 anos e mantém estável até os 30 anos. Foram avaliados 
apenas sujeitos sedentários ou sem atividade física regular, pois a atividade física 
contribui para o aumento do PFE. (GIANINIS, ANTUNES, PASSARELLI, SOUZA, 
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GASTALDI, 2013)
Na tabela 4 temos a média de fluxo expiratório de acordo com o sexo dos 

participantes. O sexo Feminino composto por 28 mulheres na etapa inicial teve 
em sua média 262,5. E em sua etapa final composta por 27 mulheres teve em sua 
média 308,15. Não houve diferença significativa (P=0,102) entre as médias de PFE 
de cada etapa no sexo feminino, pelo Teste t (independente). O sexo masculino 
em sua etapa inicial composta por 6 homens, obteve uma média de 401. Já em 
sua etapa Final, composta por 4 homens, a média obtida foi de 585. Havendo uma 
diferença significativa (P=0,043) entre as médias de PFE de cada etapa no sexo 
masculino, pelo Teste t (independente).

Sexo
Feminino Masculino

Etapa PFE PFE

n Mín. Máx. Média Desvio 
padrão P n Mín. Máx. Média Desvio 

padrão P

Inicial 29 60 440 262,5 102,08
0,102

6 240 670 401 167,517
0,043

Final 27 110 540 308,15 101,04 4 550 640 585 38,73

TABELA 4 – PFE médio relacionado ao sexo dos participantes.
 Fonte: autora (2018)

Um  estudo realizado por Brito, Veloso, Alves, Calvacante (2013), verificou que 
houve um aumento no pico de fluxo expiratório máximo nos participantes de aula de 
pilates, sendo nos homens de 530 L/min para 575 L/min representando um aumento 
de 7,82%, e, as mulheres 402 L/min para 454 L/min evidenciando um aumento de 
11,45%.

Um estudo realizado por Alves, Silva e Oliveira (2014), propôs comparar o 
PFE de estudantes universitários saudáveis, obesos e tabagistas. Os resultados 
indicaram que os obesos obtiveram resultado estatístico significativamente maior, 
em relação aos tabagistas e saudáveis. Os resultados encontrados não foram os 
esperados, talvez uma falha na metodologia da pesquisa quanto ao interrogar se os 
indivíduos são praticantes de atividade física.

Na tabela 5 temos a análise referente a relação entre o PFE e o NAF, nas 
etapas iniciais e finais. Na etapa inicial temos: sedentários temos 1 pessoa, e sua 
média expiratória foi de 310; Irregularmente ativos B, temos 13 pessoas, e sua 
média expiratória foi de 289,67a; Irregularmente Ativo A, temos 12 pessoas, e sua 
média expiratória foi de 267,50a; Ativo, temos 9 pessoas, e sua média expiratória foi 
de 306,67a; Não possui indivíduos muito ativos. Não houve diferença significativa 
(P=0,788) entre as médias de PFE e o NAF na etapa inicial, pelo Teste F.
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Na etapa final temos: Sedentários 4 pessoas, com média expiratória 202,50b; 
Irregularmente Ativo B temos 13 pessoas, com média expiratória de 305,38b; 
Irregularmente Ativo A temos 7 pessoas, com média expiratória 362,86ab; Ativos 
temos 6 pessoas, com média expiratória 461,67a; Muito ativo temos 1 pessoa, e 
sua média expiratória foi de 570. Houve diferença significativa (P=0,006) entre as 
médias de PFE e o NAF na etapa final, pelo Teste F.

Etapa
Classificação 

IPAQ Inicial Final

PFE PFE

N Mín. Máx. Média* Desvio 
Padrão P N Mín. Máx. Média* Desvio 

Padrão P

Sedentário 1 310 310 310 .

0,788

4 110 290 202,50b 78,899

0,006

Irregularmente 
Ativo B 13 60 670 289,67a 169,635 13 180 430 305,38ab 82,726

Irregularmente 
Ativo A 12 130 400 267,50a 101,096 7 200 580 362,86ab 144,996

Ativo 9 130 480 306,67a 99,247 6 330 640 461,67a 121,559
Muito Ativo 0 . . . . 1 570 570 570 .

TABELA 5 – Nível de Atividade Física relacionado ao PFE de acordo com etapa inicial e final.
Fonte: autora (2018)

Um estudo realizado por Nascimento, Dos Santos e De Faria Freire, (2015), 
comparou os resultados encontrados em sua pesquisa a partir da avaliação do 
PFE utilizando o aparelho Peak Flow, observou que houve um aumento do PFE 
em todos os participantes dos grupos participantes. O primeiro grupo realizou 
exercícios aeróbicos, e o segundo grupo realizou exercícios resistidos. Ambos os 
grupos compostos por seis voluntários de ambos os sexos, apresentaram aumento 
PFE final depois 24 sessões de exercícios. 

Antes do programa aeróbico, a média do grupo para o PFE inicial era de 368, e 
após a realização dos exercícios aeróbicos a média aumentou para 491. Notou – se 
também o aumento do PFE após a realização de exercícios resistidos, para ambos 
os sexos. Antes do programa de exercício resistido, a média do grupo para o PFE 
inicial, era de 388, e após dos exercícios resistidos a média aumentou para 525.

4 | 	CONCLUSÃO

Observou que mesmo tendo um maior nível de sedentarismo, os indivíduos da 
etapa final tiveram um maior PFE. Esse fato pode ter ocorrido, devido estarem nos 
últimos períodos, e esses se destinam apenas a estágios, de uma forma ou de outra 
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acaba por se praticar alguma atividade física, mesmo que inconscientemente (ao 
subir e descer escadas, locomover um paciente de um local ao outro, entre outros 
feitos.) Acaba que se estabelece na correria de estágio para faculdade, ou trabalho 
para o estágio, ou vice e versa. Enquanto os da etapa inicial permanecem apenas 
as aulas teóricas. Pode se considerar também que esses indivíduos pratiquem 
atividade física, a mais tempo que os indivíduos da etapa inicial.

 Ou seja, o nível de atividade física, influencia sim no PFE, pois a atividade física, 
faz com que o pulmão eleve sua capacidade respiratória. Dessa forma aumenta 
a produção de O2, e elimina o CO2 do organismo, assim elevando a capacidade 
expiratória. 
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