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PERGUNTA CLÍNICA

A atividade física está associada a risco reduzido de depressão?

PONTO DE PARTIDA

Essa foi uma revisão sistemática1 que incluiu estudos de 
coorte prospectivos avaliando 266.939 indivíduos de todas as 
idades sem depressão no início do estudo. Os estudos incluí-
dos tiveram um período de seguimento de pelo menos um ano. 
Participantes que praticavam alta atividade física (>  150  mi-
nutos por semana com atividade de intensidade pelo menos 
moderada) apresentaram menor risco de depressão do que 
aqueles com baixos níveis de atividade física. Os achados desta 
revisão sugerem que o exercício é um fator preventivo para de-
pressão, porém a natureza observacional dos estudos incluídos 
pode limitar a confiança nesses achados. Outra limitação é que 
a prática de atividade física foi autorreferida em muitos estu-
dos e avaliada por meio de questionários.

DESENHO DO ESTUDO

Revisão sistemática de estudos de coorte prospectivos.
Nível de evidência: 2a.2 

FINANCIAMENTO

Desconhecido.

CENÁRIO

Variado.

ALOCAÇÃO

Desconhecida.

SINOPSE

Para essa revisão sistemática1 de estudos de coorte pros-
pectivos, os autores incluíram 49 estudos, com um total 
de 266.939 participantes (53% de mulheres, seguimento de 
1,8 milhões de pessoas por ano). Os critérios de elegibilida-
de dos estudos incluíam: (a) desenho: coorte prospectiva 
com pelo menos um ano de seguimento; (b) participantes: 
ausência de diagnóstico de depressão ou limiar de sinto-
mas depressivos, de acordo com qualquer ferramenta; (c) 
exposição: prática de atividade física (geralmente com um 
questionário de autorrelato; considerando maior nível de 
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atividade física como mais de 150 minutos por semana de 
atividade de intensidade moderada, como caminhada rápi-
da); (d) desfecho: incidência de depressão.

Os resultados mostraram que participantes com níveis 
mais altos de atividade física apresentaram menor risco de 
depressão (odds ratio ajustado 0,83; intervalo de confiança 

de 95%: 0,79-0,88; P < 0,001). Fatores de confusão (incluindo 
idade, sexo, índice de massa corporal, tabagismo e sintomas 
depressivos iniciais) foram considerados e não alteraram sig-
nificativamente os resultados. Análises de subgrupo por faixa 
etária (< 18 anos, 18-65 anos, > 65 anos) não apresentaram 
diferenças significativas em relação à análise principal.
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