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APRESENTAÇÃO

Um dos termos mais utilizados para descrever o capitalismo e a sua estruturação 
no mundo é a globalização, que nada mais é do que a integração entre culturas/atividades 
de localidades distintas e consequentemente uma maior instrumentalização proporcionada 
pelos sistemas de comunicação principalmente. É preciso salientar que esse conceito 
é amplo e não se refere simplesmente a um acontecimento, mas a um processo como 
um todo. Nessa perspectiva, a medicina mais do que nunca se torna protagonista de um 
processo cada vez mais tecnológico e necessário ao desenvolvimento humano.

A globalização, de certo modo, pode trazer para a saúde vantagens quando nos 
referimos à integração de conhecimento, partilha metodológica, desenvolvimento de práticas, 
equipamentos e distribuição de insumos e medicamentos. Todavia doenças derivadas de 
práticas ou de processos inadequados acabam se tornando globais, aumentando o risco 
das comunidades e exigindo mais ainda uma evolução e uma dinâmica da medicina.

A obra “A medicina imersa em um mundo globalizado em rápida evolução – Volume 
2” que aqui apresentamos trata-se de mais um trabalho dedicado ao valor dos estudos 
científicos e sua influência na resolução das diversas problemáticas relacionadas à saúde 
de um mundo totalmente globalizado. A evolução do conhecimento sempre está relacionada 
com o avanço das tecnologias de pesquisa e novas plataformas de bases de dados 
acadêmicos, o aumento das pesquisas clínicas e consequentemente a disponibilização 
destes dados favorece o aumento do conhecimento e ao mesmo tempo evidencia a 
importância de uma comunicação sólida com dados relevantes na área médica. 

Deste modo, temos o prazer de oferecer ao leitor, nesses dois volumes iniciais da 
obra, um conteúdo fundamentado e alinhado com a evolução no contexto da saúde que 
exige cada vez mais dos profissionais da área médica. Reforçamos mais uma vez que a 
divulgação científica é fundamental essa evolução, por isso mais uma vez parabenizamos a 
Atena Editora por oferecer uma plataforma consolidada e confiável para que pesquisadores, 
docentes e acadêmicos divulguem seus resultados. 

Desejo a todos uma agradável leitura!
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as repercussões da atividade física e comportamento sedentário de mulheres climatéricas 
assistidas pela Atenção Primária à Saúde no século XXI. Observou-se que o envelhecimento 
é uma realidade da população brasileira, o que aumenta o número de mulheres que vivenciam 
o período do climatério. Período este que é marcado por um declínio na função ovariana, 
diminuindo a produção de estrogênio, o que poderá desencadear alterações fisiológicas e 
patológicas. Sendo assim, a prática regular de atividade se faz importante nessa fase da vida 
da mulher, visto que pode minimizar os sintomas deletérios decorrentes dessa transição, que 
é marcado por um aumento no comportamento sedentário. Neste contexto, o Brasil apresenta 
uma importante porta de entrada para o sistema público de saúde que é a atenção primária, 
sendo que o conhecimento das condições de saúde associados à prática de atividade física e 
comportamento sedentário dessas mulheres, pode ser um marcador para o desenvolvimento 
de políticas públicas assistenciais à esse grupo populacional, prevenindo assim as doenças 
futuras.
PALAVRAS-CHAVE: Comportamentos Saudáveis, Políticas Públicas de Saúde, Atenção 
Primária à Saúde, Climatério.

CLIMATE WOMEN: REPERCUSSIONS OF PHYSICAL ACTIVITY AND 
SEDENTARY BEHAVIOR IN THE 21ST CENTURY

ABSTRACT: Climacteric is a period in a woman’s life characterized by hormonal changes, 
irregularity and cessation of menstrual cycles, which can have a direct impact on the health of 
this population. In this context, this study aimed to review the literature on the repercussions 
of physical activity and sedentary behavior of climacteric women assisted by Primary Health 
Care in the 21st century. It was observed that aging is a reality of the Brazilian population, 
which increases the number of women who experience the climacteric period. This period is 
marked by a decline in ovarian function, decreasing the production of estrogen, which may 
trigger physiological and pathological changes. Thus, regular practice of activity is important 
at this stage of a woman’s life, as it can minimize the deleterious symptoms resulting from 
this transition, which is marked by an increase in sedentary behavior. In this context, Brazil 
presents an important gateway to the public health system, which is primary care, and the 
knowledge of health conditions associated with the practice of physical activity and sedentary 
behavior of these women, can be a marker for development of public assistance policies for 
this population group, thus preventing future diseases.
KEYWORDS: Healthy Behaviors, Public Health Policies, Primary Health Care, Climacteric.

1 | 	INTRODUÇÃO 
O envelhecimento populacional é um acometimento presente e consolidado no 

cenário mundial. No Brasil, a revolução demográfica configura-se como uma das mais 
importantes mudanças ocorridas nos últimos cem anos (MIRANDA; MENDES; SILVA, 
2016), onde a pirâmide etária passa por uma fase de transformação com características 
semelhantes aos países europeus (IBGE, 2019; OLIVEIRA; SILVA; OLIVEIRA, 2019). 
Esse novo comportamento da estrutura etária tem feito com que, pela primeira vez na 
história do país, o número de indivíduos adultos seja elevado, o que favorece a inversão 
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desse parâmetro, deixando de ser predominantemente jovem para iniciar um processo 
progressivo de envelhecimento (OLIVEIRA; SILVA; OLIVEIRA, 2019; REIS; NORONHA; 
WAJNMAN, 2016).

Esta significativa modificação no perfil demográfico e na estrutura da sociedade 
tem como consequência o aumento da população com idade avançada e decorre de 
fatores como redução das taxas de fecundidade e mortalidade, acesso à assistência à 
saúde, avanços na medicina preventiva, melhorias socioeconômicas, surgimento de novas 
tecnologias e prolongamento da esperança de vida (MIRANDA; MENDES, SILVA, 2016; 
STAMPE; POZZOBON; NIQUITO, 2020).

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE), no Brasil, o número 
de idosos ultrapassou a marca dos 28 milhões em 2018, número que representa 13% da 
população do país. Percentual que tende a dobrar nas próximas décadas (IBGE, 2019). 
Para 2025, de acordo com a Organização Mundial de Saúde (OMS), a expectativa de vida 
nos países desenvolvidos será de 81 anos, e de 78 anos nos países em desenvolvimento 
(WHO, 1998). 

Dados recentes do IBGE mostram que mulheres vivem em média 78,5 anos (IBGE, 
2019). Em 2060, as mulheres continuarão vivendo mais quando comparado aos homens, 
com uma expectativa de vida de 84,4 anos (IBGE, 2017). A população feminina brasileira em 
2019 totalizou mais de 109 milhões, sendo que aproximadamente 27 milhões se constituem 
na faixa etária entre 40 a 65 anos, período em que ocorre o climatério (IBGE, 2020).

Nos últimos anos, o climatério vem ganhado atenção da comunidade científica, 
onde tem crescido o número de estudos sobre essa fase de transição, devido a elevação 
da expectativa de vida da população (MALHEIROS et al., 2014; ASLLANAJ et al., 2019; 
GUERRA JÚNIOR et al., 2019; CURTA; WISSHEIMER, 2020), por compreender um 
período relativamente longo no qual a mulher vivencia (NORTH AMERICAN MENOPAUSE 
SOCIETY, 2014; BIEN et al., 2015; ASSUNÇÃO et al., 2017).

2 | 	CLIMATÉRIO
O ciclo de vida feminino é marcado por alterações hormonais, sendo que o 

envelhecimento reprodutivo é um processo contínuo que se inicia no início da vida 
feminina e, gradativamente, conduz à fase final, a menopausa (WILLI; SUSS; EHLERT, 
2020). Nessa fase de transição ocorre um declínio na função ovariana caracterizado 
pelo hipoestrogenismo progressivo, causando uma diminuição na secreção de estradiol, 
estrona, estriol e androstenediona, como consequência o fim do ciclo menstrual, período 
conhecido como menopausa (HARLOW et al., 2013). 

O climatério, do grego Klimater, significa ponto crítico e representa o período de 
transição entre a fase reprodutiva ovariana para o estado não reprodutivo (WILLI; SUSS; 
EHLERT, 2020). Trata-se de um processo fisiológico, que se inicia a partir da quarta década 



 
A Medicina imersa em um Mundo Globalizado em Rápida Evolução 2 Capítulo 23 204

de vida e finaliza com a senilidade, em torno dos 65 anos (HOFFMANN  et al., 2015; DAVIS 
et al., 2015; MARLATT et al., 2018).

A Sociedade Brasileira de Climatério (SOBRAC), por sua vez, realiza a classificação 
dessa fase em três etapas (SOBRAC, 2013):

- Pré-menopausa – inicia-se geralmente aos 40 anos, caracterizando-se por redução 
na fertilidade e ciclos menstruais regulares ou com padrão similar aos demais ciclos de 
toda a sua vida reprodutiva (SOBRAC, 2013).

- Perimenopausa – inicia-se alguns anos antes da última menstruação, por volta dos 
46 anos de idade, indo até um ano após a menopausa, com ciclos menstruais irregulares 
e alterações endócrinas. Algumas manifestações clínicas podem estar presentes, como 
sintomas vasomotores (ondas de calor), atrofia genitourinária, dispareunia (dor durante o 
ato sexual), problemas de ansiedade e depressão, distúrbios do sono, entre outras.

- Pós-menopausa – inicia-se 12 meses após a última menstruação. Além dos 
sintomas apresentados na fase anterior, nessa fase as mulheres são mais propensas a 
apresentar doenças crônicas como as cardiovasculares, obesidade, osteoporose, elevação 
do colesterol, diabetes e neoplasias.

A menopausa, um marco do período climatérico, é definida como a última 
menstruação (WHO, 1996; KHOUDARY et al., 2019) e a idade média de sua ocorrência 
tem se mantido praticamente inalterada ao longo dos anos, ou seja, por volta dos 50 anos 
de idade fazendo com que as mulheres passem cerca de um terço de suas vidas em um 
estado de carência hormonal (WHO, 1996; BRASIL, 2008; BJELLAND et al., 2018).

Essa fase ocorre de forma natural ou induzida através de processo cirúrgico, 
quimioterapia ou radiação (NORTH AMERICAN MENOPAUSE SOCIETY, 2006). A 
menopausa natural ocorre após 12 meses consecutivos de amenorréia permanente, sem 
causa patológica ou fisiológica reconhecida. Já a induzida é definida como a cessação da 
menstruação após intervenção cirúrgica de ambos os ovários (com ou sem histerectomia) 
ou ablação iatrogênica de suas funções (quimioterapia ou radioterapia). Nos casos em que 
é feito a histerectomia simples, a função dos ovários das mulheres é conservada e pode 
persistir por vários anos após a cirurgia (NORTH AMERICAN MENOPAUSE SOCIETY, 
2006).

Embora o climatério seja uma fase natural da vida mulher, 60 a 80% destas relatam 
sintomas relacionados a essa transição (DELLU et al., 2016). Durante esse período, em 
função do declínio na produção de estrogênio que é importante para os diversos processos 
biológicos, as mulheres podem vivenciar doenças do aparelho circulatório, do aparelho 
respiratório, nutricionais, metabólicas, endócrinas além de aumentar a suscetibilidade 
à neoplasias (LUI FILHO et al., 2015; ASSUNÇÃO et al., 2017; UNGER et al., 2020; 
SORPRESO et al., 2020).

Os principais sinais e sintomas do climatério podem ser divididos em dois grupos, 
o de manifestações transitórias e o de alterações não transitórias (OLIVEIRA et al., 
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2019). Das manifestações transitórias destaca-se: menstruais (menstruação irregular, 
cuja intensidade do fluxo e o período de duração podem oscilar); neurogênicas (ondas de 
calor, sudores, calafrios, palpitações, cefaleias, tonturas, parestesias, insônia, perda da 
memória e fadiga); psicogênicas (diminuição da autoestima, irritabilidade, labilidade afetiva, 
sintomas depressivos, dificuldade de concentração e memória, dificuldades sexuais e 
insônia). Já as alterações não transitórias destacam-se: urogenitais (mucosa mais delgada, 
propiciando prolapsos genitais, ressecamento e sangramento vaginal, dispareunia, disúria, 
aumento da frequência e urgência miccional); metabólicas (doenças cardiovasculares 
e cerebrovasculares, alterações no colesterol e frações, triglicerídeos, e glicemia), 
metabolismo ósseo (mudança na massa e arquitetura dos ossos, principalmente na 
região da coluna e no fêmur); composição corporal (sobrepeso, obesidade, principalmente 
o padrão androide) (MAHESHWARI et al., 2015; SEYYEDI; RAFIEAN-KOPAEI; MIRAJ, 
2016; OLIVEIRA et al., 2018; WEI et al., 2020).

A experiência com a sintomatologia do climatério é única para cada mulher e pode ser 
influenciada por fatores hereditários, sociais, culturais e estilo de vida (GUERRA JÚNIOR 
et al., 2019), considerando a saúde numa perspectiva ampliada, que vai além do conceito 
de ausência de doenças, é importante reconhecer esse período com potencial impacto 
negativo para a vida das mulheres (SCHNEIDER; BIRKHAUSER, 2017). Dentre as fases 
vivenciadas pela mulher, acredita-se que esta seja a de maior impacto na saúde (DUARTE; 
TRIGO; PAIM, 2016; EL KHOUDARY et al., 2019; CURTA; WEISSHEIMER, 2020), o que 
motivou a inserção desse grupo etário na Política Nacional de Atenção Integral à Saúde 
da Mulher, para que ações de prevenção e promoção da saúde sejam desenvolvidas pelo 
Sistema Único de Saúde (SUS) e consagradas nas políticas brasileiras de saúde da mulher 
(SORPRESO et al., 2020).

3 | 	NÍVEL DE ATIVIDADE FÍSICA E CLIMATÉRIO
Todo movimento produzido pela musculatura esquelética que gere energia maior 

que o estado de repouso é definido como atividade física (RIBEIRO JÚNIOR; FERNANDES, 
2020), incluindo não apenas o exercício físico (atividade física planejada, estruturada, 
acompanhada e realizada de forma sistemática, com o objetivo de melhorar ou manter a 
aptidão física) (DASSO, 2018), mas também as atividades desempenhadas no domínio 
ocupacional (atividades laborais), nas tarefas domésticas (lavar louça, limpar a casa, etc.), 
no transporte ativo (caminhada ou bicicleta de deslocamento) e atividades físicas de lazer 
(atividades físicas realizadas no tempo livre), e que pode ser influenciada por diferentes 
dimensões - intrapessoal, interpessoal, ambiental, político e comunitário (CUSATIS; 
GARBARSKI, 2019).

O método mais utilizado para avaliar a intensidade da atividade física é a 
determinação dos Múltiplos Equivalentes Metabólicos (MET) - medidor de estimativa 
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de gasto calórico total -, correspondendo à quantidade mínima necessária de oxigênio 
para as funções metabólicas do organismo, sendo considerado 1 MET a taxa de repouso 
metabólico obtida durante o estado de repouso total (AINSWORTH et al., 2000). De acordo 
com um compêndio de atividade física publicado em 2000, o nível dos METs pode variar de 
0,9 durante o sono a 18 durante uma corrida (5,5 milhas/min) (AINSWORTH et al., 2000).

Com relação à prática de atividade física, diferentes instituições criaram diretrizes 
que trazem recomendações mundiais para a atividade física em adultos. Dentre essas se 
destaca o American Coleege of Sports Medicine (ACSM), que recomenda 30 minutos de 
atividade física moderada, 5 dias por semana; ou 20 minutos de atividade física vigorosa, 
3 dias por semana, em sessões de pelo menos 10 minutos de duração (BLAIR et al., 2007; 
HASKELL et al., 2007).

Tem-se ainda o Advisory Committee on International Physival Activity Questionnaire 
(IPAQ), que recomenda 30 minutos de atividade física moderada 5 ou mais dias por 
semana; 20 minutos de atividade física vigorosa 3 ou mais dias por semana; ou qualquer 
combinação de intensidade, desde que atinja o mínimo de 600 MET-minutos/semana 
(IPAQ, 2010).  O Brasil adota a recomendação da Organização Mundial da Saúde (OMS), 
que orienta adultos à prática de pelo menos 150 minutos por semana de atividade física 
moderada ou 75 minutos por semana de atividade física vigorosa, em sessões de pelo 
menos 10 minutos de duração, sem determinação de frequência semanal (WHO, 2010; 
BRASIL, 2012).

Neste contexto, a prática regular de atividade física se faz importante no período do 
climatério, visto que nessa fase da vida as mulheres passam por transformações fisiológicas 
e hormonais (DAVIS et al., 2015; SEIDELEN et al., 2017), e a literatura aponta que essa 
prática regular é considerada uma intervenção não farmacológica que pode minimizar os 
sintomas deletérios decorrentes dessa fase (SEIDELEN et al., 2017). 

Isso porque atividades físicas regulares aumentam a densidade mineral óssea, o 
VO2 máximo, a força muscular e o equilíbrio, repercutindo positivamente na composição 
corporal (CAPUTO; COSTA, 2014; SEIDELEN et al., 2017). Quanto aos fatores clínicos, 
melhora o sistema imunológico, promove efeitos anti-inflamatórios (ZBINDEN-FONCEA et 
al., 2020), reduz o risco de resistência à insulina,  diabetes tipo 2, síndrome metabólica 
e risco de doenças cardiovasculares (STERNFELD; DUGAN, 2011; COLBERG et al., 
2016; BIRD; HAWLEY, 2017; SYLOW; RITCHER, 2019), além de reduzir os sintomas 
vasomotores (SILVESTRI et al., 2019) e sintomas psicológicos (SILVESTRI et al., 2019; 
SPÖRNDLY-NEES et al., 2017; MORARDPOUR et al., 2020), sintomas recorrentes nesse 
período (MOILANEN et al., 2012).

Há evidências sobre a importância da atividade física na promoção de saúde geral 
e melhoria do bem-estar, na prevenção de doenças e agravos à saúde, bem como no 
tratamento de patologias, sendo poucas as intervenções comportamentais em saúde, que 
apresentam benefícios em tantas áreas médicas como a atividade física (PASCOE et al, 
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2020; TEYCHENNE et al., 2020; SHINN et al., 2020).  Assim, a prática regular de atividade 
física e hábitos saudáveis precisa ser inserida no contexto de saúde, especialmente no 
âmbito da atenção primária (GUIMARÃES; CIOLAC, 2014). Quanto maior o envolvimento 
dos setores públicos e privados relacionados à educação em saúde, mais expressiva será 
a redução dos custos destinados à atenção secundaria para essa população (SALDIVA; 
VERAS, 2018; SPAGIARI et al., 2018).

4 | 	COMPORTAMENTO SEDENTÁRIO E FATORES DE RISCO NO CLIMATÉRIO
O comportamento sedentário refere-se a qualquer atividade caracterizada por um 

baixo gasto energético, ou seja, não ultrapassando 1,5 METs, desempenhada nas posições 
deitado, sentado ou reclinado enquanto acordado, quantificada principalmente pelos 
indicadores tempo sentado e tempo de tela (THIVEL et al., 2018; TREMBLAY et al., 2017). 
Geralmente, esses hábitos são considerados diferentes da prática de pequenas quantidades 
de atividade física, comportamento em que o indivíduo também não consegue se engajar 
em atividades físicas moderadas ou vigorosas que demandariam gasto energético acima 
de 3 METs (PATE; O’NEILL, 2008).

O comportamento sedentário, seja no tempo sentado ou no tempo de tela, apresenta 
características comuns, que são utilizadas para quantificar e identificar um padrão 
(TREMBLAY et al., 2017). As principais características são (MELLO; RIBEIRO; OKUYAMA, 
2020):

- tempo sedentário: Qualquer tempo gasto (ex: minutos/dia) em comportamento 
sedentário, independentemente do contexto (ex: escola, trabalho, transporte).

- tempo de tela: Tempo gasto em visualização de tela (ex: computadores, 
smartphones, televisão), com diferentes consequências, segundo o tipo de comportamento 
de tela;

- período sedentário: Período ininterrupto de tempo sedentário;
- quebra no comportamento sedentário: Qualquer atividade não sedentária (gasto 

energético > 1,5 METs) realizada entre dois períodos de comportamento sedentário;
- padrão de comportamento sedentário: Maneira como o comportamento sedentário 

que é acumulado ao longo da semana. Por exemplo, o período sedentário e o tipo de 
atividade (tempo de tela ou não) durante o dia.

A literatura aponta que com o envelhecimento, o estilo de vida tem sido modificado, 
e que as pessoas têm substituído a prática de atividade física, pelo comportamento 
sedentário (KIM; LEE, 2019), inclusive as mulheres no período do climatério, fase da vida 
em que há uma alta prevalência de comportamento sedentário, o que pode desencadear 
sintomas menopáusicos mais graves (BLÜMEL et al., 2016; GODINHO-MOTA et al., 2019), 
o que sugere o comportamento sedentário como um importante problema de saúde pública, 
sendo inversamente associado a realização de atividade física (OLIVEIRA et al., 2018).
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Evidências científicas estão se acumulando indicando que um maior tempo gasto 
em comportamento sedentário está associado à maior causa de morbidade e mortalidade 
em adultos (YOUNG et al., 2016), apresentando uma relação direta principalmente com 
as doenças cardiometabólicas (PITANGA et al., 2019), como as doenças cardiovasculares 
(CARTER et al., 2017), sobrepeso e obesidade (MUN et al., 2017), diabetes mellitus 
tipo 2 (BALDUCCI et al., 2017) e síndrome metabólica (KIM; KANG, 2019), impactado 
diretamente na qualidade de vida da população, sobretudo das pessoas que estão em fase 
de envelhecimento (KIM; LEE, 2019; SCHRACK et al., 2019).

Além disso, como consequência do aumento do comportamento sedentário durante 
e após a menopausa há uma redução da taxa metabólica basal, onde as mulheres 
experimentam perda de massa muscular esquelética, com uma mudança negativa na 
proporção de gordura corporal, processo caracterizado como sarcopenia (MATTIOLI et al., 
2019). Esse processo reduz a mobilidade, aumenta o risco de quedas, fraturas, uso de 
serviços hospitalares, reabilitação prolongada, institucionalização, e diminui a qualidade de 
vida do individuo (LARSSON et al., 2018; WOO, 2019).

5 | 	INSTRUMENTOS PARA AVALIAR A PRÁTICA DE ATIVIDADE FÍSICA
Em nenhum momento histórico a prática de atividades físicas esteve tão presente 

na agenda de saúde pública e no debate acadêmico da área da saúde como nos últimos 
anos (FERREIRA; DIETRICH; PEDRO, 2015). No entanto, são apontados desafios, 
principalmente no que se refere à metodologia dos estudos (HALLAL et al., 2007; 
HALLAL; KNUTH, 2011). A literatura relata, que apesar do cuidado com a condução dos 
estudos epidemiológicos e do rigor metodológico, e apesar da fidedignidade, validade e 
reprodutibilidade de alguns métodos, estes ainda apresentam limitações. O método de 
coleta de dados tem uma considerável responsabilidade aplicada à temática da atividade 
física, mas não é capaz de responder, por si só, a todos os questionamentos da área 
(HALLAL; KNUTH, 2011).

Nos estudos científicos que buscam avaliar a prevalência da atividade física, estimar 
os fatores associados, analisar a sua relação com diferentes desfechos de interesse e avaliar 
a efetividade de programas de intervenção é essencial dispor de instrumentos de medida da 
atividade física que apresentem propriedades psicométricas adequadas (reprodutibilidade 
e validade) (FARIAS JÚNIOR et al., 2010). Vários são os métodos utilizados para avaliação 
do nível de atividade física, sendo que estes podem ser classificados em objetivos e 
subjetivos, e mais de 50 técnicas diferentes para coleta de dados tem sido relatadas na 
literatura (CABRAL et al., 2019), entretanto, Cafruni et al., (2012), reforçam que ainda existe 
falta de ferramentas mais adequadas, acuradas, reprodutíveis e fidedignas.

Os instrumentos para avaliação do nível de atividade física objetivos são: calorimetria 
direta, calorimetria indireta, frequencímetros, água duplamente marcada, sensores de 
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movimento (pedômetro, integradores em larga escala, acelerômetros e acelerômetros 
tridimensionais) (CABRAL et al., 2019), embora apresentem níveis considerados 
satisfatórios de reprodutibilidade e validade, possuem limitações em termos de logística 
e custo, podem ser reativos e mensuram apenas atividades físicas “atuais” ou “recentes” 
(HALLAL; KNUTH, 2011).

Embora tenha sido relatado na literatura científica um crescente uso dos instrumentos 
objetivos para medidas do nível de atividade física (HALLAL; KNUTH, 2011), em estudos 
epidemiológicos a medida de atividade física tem sido efetuada, essencialmente, 
por métodos subjetivos (diários, questionários como o IPAQ e o Baecke, entrevistas 
estruturadas, capacidade aeróbica VO2máx direta e indireta, teste caminhada de 6 min e 
teste de preensão palmar) (CABRAL et al., 2019).

No Brasil, os instrumentos que dominam os inquéritos populacionais associados à 
atividade física são os questionários. Apesar dos problemas relacionados com o formato 
subjetivo da avaliação e dos erros de estimativa, esses instrumentos são importantes 
para coleta de dados devido a sua facilidade de aplicação, ao seu baixo custo, à grande 
aplicabilidade populacional e por permitir conhecer, por exemplo, o nível de atividade física 
em populações específicas, utilizando menos recursos financeiros, quando comparados a 
outros instrumentos de medidas do nível de atividade física (GUEDES; LOPES; GUEDES, 
2005). No caso de mulheres no período climatérico, que consequentemente impacta no 
nível de atividade física (PITANGA et al., 2019), os questionários representam o instrumento 
mais acessível para a avaliação da atividade física habitual (GUEDES; LOPES; GUEDES, 
2005). 

Com relação às opções de questionários disponíveis para avaliação do nível de 
atividade física, o instrumento mais utilizado é o International Physical Activity Questionnaire 
(IPAQ) (CRAIG et al., 2003), devido a sua praticidade e baixo custo de aplicação em maior 
número de pessoas (TORQUATO et al., 2016). Trata-se de um instrumento proposto pelo 
Grupo Internacional para Consenso em Medidas da Atividade Física, constituído sob a 
chancela da Organização Mundial da Saúde, com representantes de 25 países, incluindo 
o Brasil, com a finalidade de estimar o nível de prática habitual de atividade física para 
população de 18 a 65 anos de diferentes países e diferentes contextos socioculturais 
(CRAIG et al., 2003). 

O IPAQ foi adaptado para vários idiomas, sendo disponibilizadas duas versões, 
uma no formato longo e outra no formato curto. As duas versões são autoaplicáveis, ou, 
podem ser aplicadas no formato de entrevista, além disso, buscam avaliar a frequência e a 
duração das caminhadas, bem como das atividades cotidianas que exigem esforços físicos 
de intensidades moderada e vigorosa, tendo como período de referência uma semana 
típica ou a última semana que antecede o período da coleta de dados (GUEDES; LOPES; 
GUEDES, 2005). 
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O IPAQ foi validado para a população brasileira adulta, e apresentou resultados 
similares a outros instrumentos para medir nível de atividade física, demonstrando ter 
validade e reprodutibilidade, além de que a sua forma curta é prática, rápida e possibilita o 
levantamento de dados em grandes grupos populacionais (MATSUDO et al., 2001).

Apesar das limitações que o IPAQ apresenta, este instrumento possui vantagens 
em comparação a outros instrumentos, principalmente no que se refere à possibilidade de 
comparabilidade entre os estudos (HALLAL et al., 2007).

6 | 	ATENÇÃO PRIMÁRIA A SAÚDE
A atenção primária à saúde (APS) representa o componente da atenção que 

funciona como porta de entrada para o sistema de redes, sendo responsável por fornecer 
e coordenar cuidados abrangentes e centrados na pessoa e na comunidade, incluindo 
aspectos da promoção em saúde, prevenção, tratamento e reabilitação, e que tem crescido 
consideravelmente, com a reestruturação das equipes de saúde da família, cuja meta é 
a distribuição equitativa da saúde entre populações (FAUSTO et al., 2018; TASCA et al., 
2020). A Estratégia Saúde da Família (ESF) é um projeto do Ministério da Saúde do Brasil 
para organizar as unidades de Atenção Básica e Saúde da Família, com o objetivo de 
proporcionar qualidade de vida à população brasileira e intervir nos fatores de risco à saúde 
(ANDRADE et al., 2018).

Dentre os serviços oferecidos pela APS, têm-se a “Assistência Integral à Saúde 
da Mulher: bases de ação programática”, documento que foi implantado há mais de três 
décadas, e que contempla a importância da atenção à saúde da mulher (SORPRESO et al., 
2020), e que serviu de alicerce para o então Programa de Assistência Integral à Saúde da 
Mulher (PAISM), que dentre os objetivos propostos estava a implantação e implementação 
da atenção à saúde da mulher no climatério (OLIVEIRA et al., 2019).

Em 1994, o Ministério da Saúde publicou a Norma de Assistência ao Climatério e 
em 1999, a Área Técnica de Saúde da Mulher do Ministério da Saúde incorporou no seu 
planejamento a atenção à saúde da mulher acima de 50 anos (BRASIL, 2008). Entretanto, 
um balanço institucional no ano de 2002 apontou lacunas na assistência ao climatério e, 
em 2003, essa área técnica assumiu a decisão política de iniciar ações de saúde voltadas 
para as mulheres nessa fase do ciclo biológico, incluindo um capítulo específico sobre o 
tema no documento Política Nacional de Atenção Integral à Saúde da Mulher – Princípios e 
Diretrizes, com o objetivo de fortalecer a atenção à saúde da mulher climatérica no âmbito 
da APS (BRASIL, 2008).

Embora tenha sido observada uma redução nas taxas de mortalidade de mulheres 
climatéricas por doenças crônicas não transmissíveis (DCNT) após a implantação 
da PAISM, essas doenças continuam sendo a principal causa de mortalidade nessa 
população em pleno século XXI (SORPRESO et al., 2020), e que poderiam ser evitadas 
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com o monitoramento de fatores comportamentais modificáveis ​​e que se associam com 
mortalidade em mulheres climatéricas atendidas em serviços de APS (MARQUES et al., 
2020).

Assim, levando em consideração que as mulheres climatéricas representam uma 
parcela da população marcada pelo período de transição desafiador das condições de saúde 
(JASPERS et al, 2015) e, apesar de necessitarem de cuidados adaptados às necessidades 
individuais, parte dos profissionais de saúde que prestam assistência a essas mulheres 
dão pouca atenção às singularidades e individualidades dessa etapa do ciclo reprodutivo 
(HOGA et al, 2015). Desse modo, espera-se um despertar dos profissionais de saúde que 
atuam na APS, possibilitando um novo olhar para a saúde da mulher no climatério, numa 
perspectiva de estímulo ao autocuidado e a promoção à saúde (PIMENTA et al., 2020; 
PEIXOTO et al., 2020).

7 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
Discutir a importância de adoção de comportamentos saudáveis durante o climatério 

e sua influência na qualidade de vida é vital para criar alternativas de orientação e incentivo 
às mulheres nessa importante fase de transição. Além disso, são grandes as repercussões 
da atividade física e comportamento sedentário na vida das mulheres climatéricas, sendo 
que os profissionais da Atenção Primária à Saúde devem priorizar a assistência a esse 
público a fim de reduzir a mortalidade por doenças e agravos evitáveis, promovendo assim 
à saúde, gratuita e de qualidade.
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