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APRESENTAÇÃO

Desde os primeiros reportes epidemiológicos na China em dezembro de 2019 que 
sinalizavam o alerta de uma pneumonia de rápido contágio até então desconhecida, os 
números gerais de infecção e mortalidade pelo novo coronavírus tem sido alarmantes. 
No Brasil, o primeiro caso foi confirmado em 26 de fevereiro de 2020 e conforme dados 
do Ministério da Saúde, até o fechamento da organização deste e-book, o país totalizava 
213.817.90 casos de infecção pelo vírus SARS-CoV-2 e 595.446 óbitos por COVID-19. 
Também até o fechamento da organização deste e-book, o Brasil já havia imunizado 
totalmente 87.436.784 indivíduos – o que representa 40,99% da população brasileira – 
segundo o consórcio nacional de veículos de imprensa.

A comunidade científica nacional rapidamente se voltou ao estudo da pandemia do 
novo coronavírus: Mota e colaboradores no artigo “Produção científica sobre a COVID-19 no 
Brasil: uma revisão de escopo” encontraram, apenas até maio de 2020, 69 publicações em 
revistas nacionais sobre assuntos relacionados à COVID-19; no entanto, além de algumas 
lacunas investigativas como a realização de ensaios clínicos randomizados e revisões 
sistemáticas, os autores atestam que “(...) a produção científica nacional sobre a COVID-19 
tem papel imediato na formulação de políticas públicas de enfrentamento da doença e na 
orientação de decisões clínicas no que tange as ações de prevenção e tratamento (…) 
cabendo às universidades brasileiras o papel de protagonistas nessa produção”.

Pensando neste cenário, a Atena Editora convida seus leitores a estudar a obra 
“COVID-19: Reflexões das ciências da saúde e impactos sociais”. Para este e-book foram 
revisados e selecionados 44 artigos técnicos e científicos que aqui estão dispostos em 
dois volumes: o primeiro aborda os aspectos patológicos, clínicos e epidemiológicos da 
COVID-19 e, no segundo volume, encontram-se os trabalhos que investigaram os impactos 
socioambientais da pandemia em diversos grupos e/ou comunidades brasileiras.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: Introdução: Em dezembro de 2019, 
na cidade de Wuhan, China, surgiu a doença 
mundialmente conhecida como COVID-19. O 
Conselho Nacional de Saúde (CNS) defendeu 
que fossem adotadas medidas emergenciais 
para garantir o distanciamento social por medidas 
sanitárias. Objetivos: Observar a prática de 
atividade física durante o período de isolamento 
social e os impactos causados pela COVID-19.  
Resultados: A atividade física é uma importante 
aliada na prevenção de doenças, principalmente 
com o desenvolvimento do novo coronavírus. O 
sistema imunológico é responsável pelas defesas 
do organismo, reconhecendo e identificando 
micro-organismos invasores. Relacionado à 
vitamina D, seu agonista, o calcitriol demonstra 
efeitos benéficos relacionados à lesão pulmonar 
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grave, como é o caso da Síndrome do Desconforto Respiratório Agudo (SDRA). A inatividade 
física é um grande fator de risco para doenças crônicas, como doenças cardiovasculares, 
câncer e diabetes, principais comorbidades associadas a casos complexos de COVID-19 e 
Síndrome Respiratória Aguda Grave (SARS). É de extrema importância a troca de máscaras 
durante a prática de atividade física e seu uso não prejudica a entrada de oxigênio ou a 
expiração de dióxido de carbono. Considerações finais: A prática de atividade física é um 
fator determinante para a diminuição dos efeitos da ansiedade e dos níveis de estresse 
durante o período de pandemia, tendo assim impactos positivos no sistema imunológico e 
em pacientes portadores de doenças crônicas. O ideal é manter sua prática regular durante 
o período de isolamento social, o que poderá levar a uma redução dos danos nocivos ao 
organismo ocasionados pelo vírus. As medidas de biossegurança, como a utilização de 
máscaras e higienização das mãos, são significativas para a diminuição da propagação do 
vírus. 
PALAVRAS-CHAVE: Atividade Física; Infecções por Coronavírus; Isolamento Social; 
Patologia; Biossegurança. 

PRACTICE OF PHYSICAL ACTIVITY DURING THE PERIOD OF SOCIAL 
ISOLATION AND THE IMPACTS CAUSED BY COVID-19

ABSTRACT: Introduction: In December 2019, in the city of Wuhan, China, the disease 
known worldwide as COVID-19 emerged. The National Health Council (CNS) advocated 
that emergency measures be adopted to ensure social distance from sanitary measures. 
Objectives: Observe the practice of physical activity during the period of social isolation and 
the impacts caused by COVID-19. Results: Physical activity is an important ally in disease 
prevention, especially with the development of the new coronavirus. The immune system is 
responsible for the body’s defenses, recognizing and identifying invading microorganisms. 
Related to vitamin D, its agonist, calcitriol demonstrates beneficial effects related to severe 
lung injury, as is the case of the Acute Respiratory Discomfort Syndrome (ARDS). Physical 
inactivity is a major risk factor for chronic diseases, such as cardiovascular disease, cancer 
and diabetes, the main comorbidities associated with complex cases of COVID-19 and Severe 
Acute Respiratory Syndrome (SARS). It is extremely important to change masks during the 
practice of physical activity and their use does not affect the entry of oxygen or the exhalation 
of carbon dioxide. Final considerations: The practice of physical activity is a determining 
factor for reducing the effects of anxiety and stress levels during the pandemic period, thus 
having positive impacts on the immune system and in patients with chronic diseases. The 
ideal is to maintain your regular practice during the period of social isolation, which can lead to 
a reduction in the harmful damage to the organism caused by the virus. Biosafety measures, 
such as the use of masks and hand hygiene, are significant for reducing the spread of the 
virus.
KEYWORDS: Physical Activity; Coronavirus Infections; Social Isolation; Pathology; 
Biosecurity.
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1 | 	INTRODUÇÃO
Em dezembro de 2019, na cidade de Wuhan, China, surgiu uma síndrome respiratória 

originada da família de Betacovid-2, mundialmente conhecida como novo Coronavírus 
(COVID-19). Até a data de 15 de dezembro de 2020, a pandemia havia atingido 218 países, 
áreas ou territórios, tendo 73.760.680 casos confirmados e 1.640.070 mortes confirmadas 
(WHO, 2020). A Organização Pan-Americana de Saúde (OPAS) define COVID-19 como 
uma doença infecciosa, transmitida pelo contato pessoal próximo com pessoas infectadas, 
apresentando como principais sintomas febre, tosse seca e dificuldade respiratória (OPAS, 
2020).

No Brasil, o Conselho Nacional de Saúde (CNS) defendeu que fossem adotadas 
medidas emergenciais para garantir o distanciamento social por medidas sanitárias (CNS, 
2020). A recomendação nº 036 de 11 de maio de 2020 recomendou aos Poderes Executivos 
(Federal e Estadual), Legislativo e Judiciário que fossem implementadas intervenções 
capazes de garantir um distanciamento social a partir do fechamento de estabelecimentos 
e atividades não essenciais à saúde, dentre eles parques e academias. Em julho de 2020, 
o governo do Distrito Federal decretou a reabertura de 17 parques a partir do Decreto nº 
40.977 (DODF, 2020).

Em meio às recomendações da Organização Mundial de Saúde (OMS) para o 
período de isolamento social, a atividade física foi prescrita a partir de cartilhas e guias 
práticos para a redução do comportamento sedentário (OPAS, 2020). Para atividades 
realizadas em espaços públicos, recomendou-se seguir as medidas de segurança impostas 
pelas autoridades de saúde (CNS, 2020).

De acordo com o exposto, o objetivo do presente capítulo é observar a realização 
de atividade física durante o período de isolamento social e os impactos causados pela 
COVID-19. 

2 | 	A COVID-19 E A ATIVIDADE FÍSICA
Considerando a ameaça à saúde das pessoas com o novo vírus mundialmente 

conhecido como COVID-19, no Brasil, o CNS fez a recomendação de distanciamento social 
para evitar a disseminação do vírus, aumentando assim o comportamento sedentário (CNS, 
2020). Isso porque o exercício físico pode ser benéfico, pois proporciona um aumento 
do funcionamento do sistema imunológico e também auxilia a resguardar e combater 
doenças crônicas, que podem acentuar os efeitos do Coronavírus. Com o isolamento 
social, foi preciso reinventar e fazer adaptações em diversos sentidos, incluindo a prática 
de atividades físicas que costumavam ser realizadas em academias e parques ecológicos 
(SAÚDE BRASIL, 2020).

A OPAS publicou novas diretrizes recomendando que todos os adultos (incluindo 
adultos com doenças crônicas ou que possuíssem alguma condição limitante) realizassem 
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pelo menos 150 a 300 minutos de exercícios aeróbicos moderados a vigorosos por semana, 
e que crianças e adolescentes tivessem uma média de pelo menos 60 minutos de prática 
de atividade física (OPAS, 2020). Há uma aceitação comum de que 150 minutos semanais 
de exercícios aeróbicos com intensidade moderada, divididos em três a cinco sessões, 
são o ideal para uma boa saúde; todavia, caso sejam realizadas sessões com intensidade 
vigorosa, setenta e cinco minutos semanais são suficientes, para preservar-se saudável. 
Do mesmo modo que sessões de atividades aeróbicas são recomendadas, para adultos 
mais velhos é indicado praticar exercícios de resistência ao menos dois dias por semana 
em sessões distintas (LAKICEVIC et al., 2020).

De acordo com a Secretaria de Atenção Primária à Saúde (SAPS), atividade física é 
todo movimento corporal realizado em que ocorre um gasto energético acima dos níveis de 
repouso, ou seja, é todo movimento intencional do nosso dia a dia, portanto, os movimentos 
involuntários, como a respiração e os batimentos cardíacos, não são contados. Por outro 
lado, o comportamento sedentário pode ser entendido como a realização de atividades de 
baixo gasto energético ou sem gasto de energia. Em outras palavras, atividades sentadas 
ou deitadas, geralmente realizadas em frente a telas de computador, TVs, celulares e 
tablets (SAPS, 2020).

2.1	 Biossegurança na prática da atividade física
O vírus se propaga de pessoa para pessoa através das gotículas respiratórias 

quando são expiradas gotas infecciosas produzidas por espirros, respiração, saliva ou tosse 
e estas atingem mucosas como boca, nariz ou olhos de outra pessoa. O vírus também pode 
ser transmitido quando a pessoa infectada entra em contato com superfícies e objetos. 
A maneira mais comum de contágio é através da aerossolização, que é a dispersão das 
gotículas no ar (CORTEZ et al., 2020).

O tamanho das gotículas infectadas é outro fator que interfere na disseminação 
do vírus. Devido à forças gravitacionais, partículas maiores tendem a ficar mais perto da 
sua fonte. Porém, a maioria das gotículas aerossolizadas são partículas menores, que 
tendem a assentar mais lentamente, permanecendo no ar por mais tempo e percorrendo 
distâncias maiores. Além disso, a emissão de gotículas é afetada pela turbulência do ar 
que as impulsiona e transporta, fazendo com que percorram distâncias ainda maiores 
(PRATEEK et al., 2020).

Um estudo realizado por Akram (2020) com câmaras e modelos de dinâmica de 
fluidos computacional demonstrou o comportamento das gotículas conforme a força 
e a velocidade de transmissão pelas vias respiratórias. Quando a pessoa está apenas 
respirando ou falando normalmente, a gotícula percorre um caminho de maneira mais 
lenta. Já durante um espirro, tosses ou gritos, que são situações mais explosivas, as 
gotículas, além de saírem de uma maneira mais rápida, também saem em quantidade 
maior do que a situação anterior. A distância dessas gotículas também depende de fatores 
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como a viscoelasticidade do fluido de expiração, que seria a capacidade dessa gotícula de 
se deformar e dissolver no ar (BORAK, 2020). A sobrevivência do vírus pode ser menor em 
ocasiões de temperaturas mais quentes. Em contrapartida, pode sobreviver até 28 dias em 
superfícies em dias mais frios (AKRAM, 2020).

 Meyers e colaboradores (2020), em sua pesquisa, fizeram análise para comparar o 
tempo de sobrevivência do SARS-CoV-2 na pele, aço inoxidável, vidro e plástico. Para isso, 
soluções com altas concentrações de Coronavírus foram secas em porcelana e cerâmica, 
depois tratadas com álcool de alta concentração entre 15 segundos, 30 segundos e 
1 minuto. O estudo indicou que a duração varia de acordo com o tipo de superfície e 
temperaturas: no cobre ele pode sobreviver até 4 horas, no plástico por até 72 horas, no 
papelão até 24 horas etc. (AKRAM, 2020). Portanto, está comprovado que o uso do etanol 
tem eficiência de desinfecção de 80%, e fazendo o seu uso após a lavagem das mãos, o 
SARS-CoV-2 pode ser totalmente inativado em 15 segundos.

A reinserção de atividades esportivas deve acontecer com cautela e seguindo 
métodos, com fundamentação nas melhores comprovações dentro da ciência, para 
aprimorar a segurança do indivíduo (atleta e da comunidade). A volta desses serviços deve 
ser realizada de acordo com a recomendação das autoridades em saúde pública no âmbito 
federal, estadual, territorial ou local, com prioridade na manutenção da saúde pública, 
diminuindo o risco de contágio dentro da população (HUGHES et al., 2020).

A utilização de máscaras faciais, quando adaptadas adequadamente, interrompem 
efetivamente a dispersão das partículas expelidas por meio da tosse ou espirro, impedindo 
a transmissão de doenças respiratórias (GARCIA e LEILA, 2020). As máscaras devem ser 
usadas por cerca de duas horas e substituídas posteriormente. O ideal é que todos tenham 
pelo menos duas máscaras de pano, e, na hora de substituí-las, é importante não colocar 
as mãos entre elas, apenas puxar o elástico em volta das orelhas. Devem ser substituídas 
sempre que molharem. Elas podem garantir proteção de 2 a 3 horas, mas esse tempo 
é reduzido durante a atividade física, pois a máscara acabará por aumentar a força ao 
respirar. Então, é recomendado reduzir a intensidade do exercício. Seu uso não prejudica 
a entrada de oxigênio ou a expiração de dióxido de carbono, mas pode causar desconforto 
devido ao aumento da temperatura, principalmente em climas quentes e úmidos (PRATEEK 
et al., 2020).

2.2	 Efeitos fisiológicos da atividade física
A atividade física é uma importante aliada na prevenção de doenças, em especial do 

novo Coronavírus. Apesar disso, a medida de segurança imposta pelo distanciamento social 
fez com que as práticas de atividades físicas fossem drasticamente reduzidas. De acordo 
com o estudo apresentado por Ferran et al. (2020), a inatividade física pode ser ainda mais 
prejudicial, levando em consideração diversos fatores, como o comprometimento glicêmico, 
aumento da inflamação e redução da síntese de proteína muscular, além de reduzir a massa 
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muscular enquanto aumenta a massa gorda (FERRAN et al., 2020). No estudo de Coelho 
e Burini (2009), os autores descrevem os mecanismos que relacionam a atividade física 
com a prevenção e tratamento de doenças e incapacidades funcionais. Embora ainda não 
totalmente compreendidos, os estudos incluem principalmente a redução da obesidade, 
redução da pressão arterial, melhora do perfil lipídico e sensibilidade à insulina, aumento 
do gasto energético, massa e força muscular, resistência cardiorrespiratória, flexibilidade e 
equilíbrio (COELHO; BURINI, 2009).

Sabe-se que a inatividade física pode ser lesiva em outros mecanismos da saúde, 
como relatado no estudo de Ferran et al. (2020), que aponta redução da capacidade 
aeróbia máxima, reduzindo o volume de oxigênio máximo (Vo2 Máx) em curto prazo, além 
da diminuição da massa muscular esquelética e impactos maiores nos sistemas internos 
do corpo. A sarcopenia é um processo de perda da massa muscular natural e que pode ser 
muito comum em idosos e em indivíduos obesos (obesidade sarcopênica), causando um 
impacto maior no metabolismo e aumento do risco de mortalidade (FERRAN et al., 2020). É 
aconselhável que os idosos realizem atividades destinadas a aumentar o tamanho e a força 
muscular dos seus membros, a fim de combater os efeitos da sarcopenia e da perda de 
massa muscular proveniente do envelhecimento (WILKINSON et al., 2013). A baixa massa 
muscular e potência muscular estão associadas a deficiências de mobilidade na idade mais 
avançada, uma vez que a perda de potência muscular está associada a uma velocidade de 
marcha mais lenta (McPHEE et al., 2016).

No que diz respeito ao equilíbrio energético, a atividade física realiza um papel 
importante, pois indivíduos com níveis elevados de atividade física podem otimizar a 
sensibilidade do sistema de controle do apetite. O estudo realizado por Ferran et al. (2020) 
demonstra que os indivíduos que apresentam níveis reduzidos de atividade física diária 
possuem uma conexão baixa entre a ingestão e o gasto de energia; já os indivíduos que 
realizam altos níveis de atividade física estão predispostos a ter uma melhora no controle 
de ingestão de alimentos e do gasto de energia (FERRAN et al., 2020). Em contrapartida, 
segundo Gross et al. (2013), ainda há necessidade de realizar mais pesquisas para concluir 
qual seria a dose apropriada de exercício em combinação com comportamentos sedentários 
e outras atividades no contexto do nosso estilo de vida moderno (GROSS et al., 2013).

Stein (2020) apresenta em seu estudo que a obesidade ou o excesso de peso causam 
um declínio da função pulmonar, o que leva a uma diminuição da capacidade pulmonar 
(principalmente do volume), demonstrando então a importância de continuar com a rotina 
de exercícios e atividades físicas, pois, além de reduzir os efeitos prejudiciais associados 
aos exercícios de longa duração, também ajuda no controle de doenças crônicas, como 
hipertensão, insuficiência cardíaca, diferentes tipos de miocardiopatias e comorbidades 
relacionadas e melhora do sistema imunológico (STEIN, 2020). O estudo apresentado por 
Maynard et al. (2020) traz como destaque o consumo diário de alimentos não saudáveis 
durante a pandemia, como doces, embutidos e refrigerantes, e podem ser uma ameaça à 
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saúde (MAYNARD et al., 2020).
A atividade física age com gastos de energia e é atribuída à contração do 

músculo esquelético. Esse mecanismo contribui para o aumento do status de vitamina 
D, especialmente quando realizada ao ar livre (CARTER; BARANAUSKAS; FLY, 2020). 
A síntese da vitamina D, quando são realizadas atividades físicas ao ar livre, promove 
interação entre a radiação ultravioleta e o 7-desidrocolesterol na pele. O 7-desidrocolesterol 
é um zoosterol que funciona como um precursor do colesterol e é fotoquimicamente 
convertido em Vitamina D3 na pele, funcionando como provitamina-D3. Em contrapartida, 
mesmo com as orientações de distanciamento social, o estudo realizado por Scott et al. 
(2010) mostra que atividades físicas, mesmo que praticadas em ambientes fechados, 
podem melhorar o status da Vitamina D, considerando a ação do mecanismo biológico 
além do 7-desidrocolesterol (SCOTT et al., 2010).

O estudo de Xu et al. (2017) indica que um agonista da vitamina D, o calcitriol, 
demonstra efeitos benéficos relacionados à lesão pulmonar grave, como é o caso da 
síndrome do desconforto respiratório agudo (SDRA). A Vitamina D exibe efeitos anti-
inflamatórios, melhorando significativamente a permeabilidade pulmonar, indicando 
exercer efeitos protetores, pelo menos parcialmente, sobre as lesões pulmonares induzidas 
por lipopolissacarídeos (LPS). Conforme apresentado por Grant et al. (2020), os indícios 
que sustentam o papel da vitamina D na redução do risco de COVID-19 incluem surtos 
que ocorrem no período de inverno, quando as concentrações de 25-hidroxivitamina D 
são consideradas mais baixas, e essa deficiência de vitamina D contribui para a SDRA. 
Relacionadas à baixa concentração de vitamina D, as taxas de letalidade aumentam com a 
idade e com comorbidades de doenças crônicas (GRANT et al., 2020).

O sistema imunológico atua na defesa do organismo reconhecendo e identificando 
micro-organismos invasores. A primeira linha de defesa é formada por leucócitos, e a 
segunda é formada por linfócitos T e B e por imunoglobulinas (CRUVINEL et al., 2020). 
A regulação da quantidade dessas substâncias varia com a intensidade e a duração da 
atividade física realizada. 

2.3	 Efeitos fisiológicos da atividade física na COVID-19
Segundo Ferreira et al. (2020), o risco de desenvolvimento de doenças 

cardiovasculares e mortalidade mostra-se reduzido em indivíduos com hábitos de vida 
saudáveis, principalmente em pessoas fisicamente ativas, que realizam atividades físicas 
como caminhadas de intensidade leve e moderada (FERREIRA et al., 2020). A prática de 
atividade física auxilia no mecanismo de defesa do sistema imunológico, que identifica e 
elimina os micro-organismos invasores, regulando para mais ou para menos a quantidade 
dessas substâncias no organismo, dependendo da intensidade e da duração da atividade. 

No estudo de Pitanga et al. (2020), é recomendado que a intensidade do exercício 
físico seja de leve a moderada, pois intensidades muito altas levarão a uma imunossupressão 
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mais acentuada e o tempo de recuperação será maior. A duração de cada exercício deve 
ser de 30 a 60 minutos por dia, pois deve-se evitar um tempo total de atividade física muito 
longo, devido ao período que o sistema imunológico necessita para se recuperar e não 
gerar uma depressão imunológica (PITANGA et al., 2020). Nyenhuis et al. (2020) mostram 
dados de que o exercício pode reduzir o risco de síndrome do desconforto respiratório 
agudo, que é uma das principais causas de óbito em pacientes com COVID-19 (NYENHUIS 
et al., 2020).

A intensidade do exercício tem sido apontada como o fator que mais impacta na 
percepção do prazer. Segundo Oliveira et al. (2020), a intensidade do exercício físico 
é indiretamente regulada em níveis em que o impacto sobre sentimentos e emoções 
positivas seria mínimo. Assim, controlar a intensidade em um nível já preestabelecido de 
prazer ajuda a facilitar a experiência a ser ainda mais positiva. No estudo de Oliveira et al. 
(2020), para relacionar o estado emocional com os efeitos fisiológicos da atividade física, 
foi utilizada a Escala de Sentimento, variando de +1, que significa “razoavelmente bom”, a 
+5, que significa “muito bom” em relação ao estado de prazer, no qual ocorrem estímulos 
fisiológicos melhorando a força muscular e aptidão cardiorrespiratória (OLIVEIRA et al., 
2020).

A obesidade é considerada um fator de risco para letalidade ou agravamento em 
caso de infecção pelo COVID-19, além de tornar o corpo vulnerável a complicações como 
hipertensão e diabetes. Alguns genes que estão relacionados à forma grave da COVID-19 
estão associados com adipócitos, a enzima conversora da angiotensina 2 (ECA2). Essa 
condição é abundantemente expressa em adipócitos de sujeitos portadores do diabetes 
mellitus 2. A ECA2 também é encontrada em células reguladoras do pulmão humano; essa 
enzima é utilizada pelo SARS-CoV 2 para infectar tecidos epiteliais alveolares, resultando 
no desenvolvimento da COVID-19 (OLIVEIRA et al., 2020). No estudo feito por Warren et 
al. (2010), foi relatado que uma hora adicional de atividade sedentária aumenta o risco de 
excesso de peso em 13%, e o desenvolvimento de gordura abdominal pode ser aumentado 
em 26% (WARREN et al., 2010). No estudo de Oliveira et al. (2020), foi demonstrado que 
o exercício físico ajuda a prevenir e combater a obesidade e consequentemente ajuda a 
reduzir as chances de complicações à saúde, além de ser o responsável por manter um 
sistema imunológico ativo e apto a responder de forma rápida e eficaz aos organismos 
invasores (OLIVEIRA et al., 2020).

Durante o período de pandemia do novo Coronavírus, o ideal é manter atividades 
de baixa e média intensidade e com duração não prolongada, pois em alta intensidade 
podem elevar o estresse oxidativo e piorar a imunidade. Dessa forma, será possível evitar 
a imunossupressão provocada pelo exercício físico (SCHUCH et al., 2020).  
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3 | 	RISCOS QUE PODEM SER AGRAVADOS PELA INATIVIDADE FÍSICA
A ausência de atividade física é um fator de risco para doenças crônicas não 

transmissíveis, como as doenças cardiovasculares, câncer, diabetes e doenças respiratórias 
crônicas, e também está relacionada às principais comorbidades ligadas a casos complexos 
de COVID-19 e SARS (DE SOUZA FILHO; TRITANY, 2020). O isolamento doméstico é 
susceptível de resultar em uma diminuição dos níveis de atividade física e aumento do 
comportamento sedentário (PEÇANHA et al., 2020).

Gualano e Tinucci (2011) realizaram estudos epidemiológicos demonstrando 
que a falta de exercícios físicos pode aumentar a incidência relativa de Doença Arterial 
Coronariana (45%), Infarto Agudo do Miocárdio (60%), Hipertensão Arterial (30%), câncer 
de cólon (41%), câncer de mama (31%), diabetes tipo 2 (50%) e osteoporose (59%). As 
evidências também mostraram que a inatividade física está associada à mortalidade, 
obesidade, quedas e fraqueza física em idosos, dislipidemia, depressão, demência, 
ansiedade e alterações de humor. (GUALANO; TINUCCI, 2011)

Durante os períodos de confinamento, podem ocorrer disfunções físicas e angústias 
mentais parcialmente atribuídas a reduções na atividade física habitual (DAMIOT et al., 
2020). Com a diminuição da atividade física entre adultos ativos, podemos observar impactos 
significativos na depressão e no humor após apenas uma semana. Assim, a manutenção ou 
aumento da atividade física durante períodos de mudanças sociais significativas poderiam 
ter efeitos positivos (MEYER et al., 2020).

No estudo realizado por Rahman et al. (2020), que investigou o comportamento de 
2.020 jovens universitários asiáticos após o fechamento de suas instituições de ensino, 
foi constatado que os estudantes que relataram estados mentais vulneráveis, como 
depressão, ansiedade e estresse, tinham uma probabilidade significativamente maior de 
não realizarem atividade física e de ficarem mais tempo na internet durante períodos de 
tempo mais longos, potencializando, assim, os riscos da inatividade física associados ao 
estresse mental e comportamental (RAHMAN et al., 2020).

Os pacientes com doenças reumáticas têm geralmente um risco mais elevado de 
infecções graves do que a população em geral devido à imunossupressão e à atividade 
da doença. Entre os indivíduos com doenças reumatóides, as doenças cardiovasculares 
são a principal causa de mortalidade, e esse risco aumenta com a inatividade física. Os 
efeitos da inatividade incluem atrofia e fraqueza muscular, fadiga, obesidade, resistência à 
insulina, dislipidemia, capacidade física e função reduzida e má qualidade de vida (PINTO 
et al., 2020).

A diminuição dos níveis de atividade física e o aumento do comportamento sedentário 
causado pelo isolamento podem provocar uma rápida deterioração da saúde cardiovascular 
e mortes prematuras entre populações com risco cardiovascular aumentado. Mesmo 
a inatividade de curto prazo (1 a 4 semanas) tem sido associada a efeitos prejudiciais 
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na função e estrutura cardiovascular e ao aumento dos fatores de risco cardiovascular 
(PEÇANHA et al., 2020).

Recentemente, provas de ensaios clínicos demonstraram que a inatividade 
física pode levar a anomalias cardiovasculares, bem como alterações nos mecanismos 
moleculares. Por exemplo, Teixeira et al. (2017) observaram uma grande redução na 
dilatação mediada pelo fluxo da artéria poplítea após 1 semana de redução da atividade 
física diária (TEIXEIRA et al., 2017), assim como Boyle et al. (2013), que verificaram uma 
redução no diâmetro da artéria braquial dentro de 3 a 5 dias de inatividade física (BOYLE 
et al., 2013).

 

4 | 	BENEFÍCIOS DA ATIVIDADE FÍSICA
Com o advento da COVID-19, as pessoas precisam ficar isoladas e manter o 

distanciamento social, o que ocasiona um aumento na inatividade física, gerando, assim, 
problemas de saúde física e mental. A atividade física pode trazer benefícios e é conducente 
à saúde de todos os indivíduos (SCHUCH et al., 2020). É importante saber como manter 
a rotina de atividade física diária e seus benefícios na manutenção da saúde. A atividade 
física pode apresentar um impacto direto, a curto e longo prazo na saúde, promovendo 
uma melhora do funcionamento geral, melhora na qualidade de vida e redução nos níveis 
de estresse, depressão e ansiedade (DE SOUZA FILHO; TRITANY, 2020). A realização de 
atividades ao ar livre, com maior exposição à natureza, promove resultados psicológicos 
positivos para a saúde, como felicidade, humor e autoestima, aumentando a vitalidade 
(LESSER; NIENHUIS, 2020).

O ideal é manter os níveis de atividade física durante o distanciamento social mesmo 
em ambiente doméstico, em conjunto com uma dieta saudável, visto que, em caso de 
infecção por COVID-19, indivíduos que praticam atividade física podem apresentar melhor 
controle dos distúrbios metabólicos e os danos nocivos ao organismo ocasionados pela 
doença serão reduzidos (FERRAN et al., 2020).

Portanto, o estilo de vida fisicamente ativo é uma importante estratégia de 
enfrentamento para lidar com eventos estressantes e para proteger a saúde física e mental. 
Sendo assim, essas recomendações se aplicam tanto a períodos de isolamento social 
causados por epidemias e pandemias quanto a períodos “normais” de vulnerabilidade ou 
preferência pessoal – quando se dirige a grupos vulneráveis ou quando ocorre a dificuldade 
de sair de casa (DE SOUZA FILHO; TRITANY, 2020).

O treinamento resistido como agachamentos, flexões ou abdominais podem ser 
úteis para combater as consequências metabólicas e físicas do COVID-19. Deve-se 
considerar um programa de atividade física incluindo os componentes da aptidão física, 
como equilíbrio, força, coordenação, velocidade e flexibilidade, uma vez que treinos de 
resistência melhoram a densidade óssea, a saúde metabólica e a resistência à insulina. 
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Esses treinos devem respeitar os princípios de individualização, periodização e progressão, 
porém, é uma dificuldade apresentada durante o isolamento social, no qual a realização 
em domicílio acaba causando uma barreira, pois a ausência de um profissional qualificado 
para orientar e supervisionar diminui a segurança e a eficácia da prática da atividade física. 
(FERRAN et al., 2020).

 

5 | 	CONCLUSÃO
Diante do exposto, foi observado que a atividade física é um dos principais fatores 

determinantes para a diminuição dos efeitos da ansiedade e dos níveis de estresse 
durante o período de pandemia, tendo assim impactos positivos no sistema imunológico 
e na prevenção de doenças crônicas. A inatividade física afeta diretamente as funções 
fisiológicas do nosso organismo e a saúde mental. As medidas de biossegurança, como a 
utilização de máscaras e higienização das mãos, são significativas para a diminuição da 
propagação do COVID-19.
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