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Quarentena sim!
Sedentarismo naol! Atividade
fisica em tempos de coronavirus
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RESUMO

A pandemia da COVID-19 estd comprometendo quase 9 milhdes de seres humanos e levado a 6bito mais de 500 mil pessoas em todo o
mundo. O isolamento social, umas das medidas mais indicadas pelas autoridades de satde, tem piorado ainda mais os indices de outra

pandemia, a do sedentarismo, com uma queda da atividade fisica que chegou a alcangar 40% em alguns paises. A prevaléncia de comor-
bidades, fator agravante para a COVID-19, se acentuaria, pois os efeitos negativos do sedentarismo comegam em poucos dias de inati-
vidade, levando inclusive a depressdo imunolégica. Os danos nao se restringem aos aspectos fisicos, mas também aos aspectos mentais,
com aumento do estresse, da ansiedade e, mais ainda, da depresséo. As principais instituicdes mundiais se posicionaram alertando sobre
os riscos desse cenario. A recomendacéo geral para adultos ¢ a realizagdo de 150 minutos de atividade fisica moderadamente-vigorosa por

semana. Nunca principiar com atividades fisicas intensas que, além de aumentarem o risco cardiaco, podem levar a assim chamada “janela

imunoldgica”. Evidéncias mais recentes tém mostrado o papel importante da atividade fisica leve para a melhora de indicadores de satde
e a redugdo da mortalidade cardiovascular e por todas as causas, o que levou o programa Agita Sdo Paulo a criar a campanha “Todo Passo
Conta”, que teria uma aplicagdo muito precisa nesse periodo de pandemia. Em outras palavras: “Quarentena Sim! Sedentarismo Nao!”.
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Quando escreviamos este artigo, mais de 8 milhdes de
pessoas haviam sido contagiadas pela COVID-19 e mais de
450 mil pessoas haviam morrido em todo o mundo. No Brasil,
quase 900 mil pessoas teriam sido contagiadas e as mortes se
aproximavam de 50 mil.!

O nivel de sedentarismo no mundo ja era alto antes da
pandemia do coronavirus e respondia por 5,3 milhdes de
mortes por ano, ou seja, em torno de 14 mil mortes por dia,*
e, infelizmente, se acentuou ainda mais durante a pande-
mia. Dados obtidos por instrumentos portateis revelaram

diminui¢do de 15%° a 20%* no nivel de atividade fisica no
Brasil. No entanto, essa diminuicgéo variou com as diferentes
préticas esportivas: corrida 13%, musculacdo 55%, esteira
67% e natacgdo 87%, dados coletados de aparelhos vestiveis
da empresa Polar. Quedas de 10% a 40% também acontece-
ram em Londres, Dublin, Seul, Nova York, Paris, Mildo, Sdo
Francisco e Madri e variou de 10% a 40%.°

Outras estimativas indicam que o comportamento se-
dentdrio seria responsavel por aproximadamente 3,8% do
total de mortes, ou seja, 433 mil mortes precoces em todo o
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mundo.® Outro estudo indicou que a cada uma hora adicional
de sedentarismo aumentariam 126 délares os gastos anuais
em saude por pessoa.’

O comportamento sedentdrio, ao contrario da ativida-
de fisica, teve aumento significativo em 10 anos de acom-
panhamento.? Infelizmente, o isolamento social contribui
de forma consideravel para reduzir o nivel de atividade
fisica e aumentar o comportamento sedentario. Desta for-
ma, agdes e incentivos sdo necessarios para minimizar
esta situacdo.

Além disso, a populagéo brasileira em risco de uma inter-
corréncia de COVID-19 grave chegaria de 34.0% (53 milhdes)
a 54.5% (86 milhdes) quando mais de 51 mil pessoas foram
avaliadas quanto a presenca de comorbidades como enfer-
midade cardiovascular, diabetes, hipertensdo, pneumonias,
cancer, derrame cerebral, nefropatia cronica, tabagismo,
asma moderada ou grave, obesidade e ter idade acima de
65 anos; sendo que esse risco dobraria entre aqueles com bai-
xo nivel educacional.’

RISCOS DO SEDENTARISMO
A SAUDE - COVID-19

O sedentarismo traz agravos a satde, dos quais ressalta-
mos: a) a perda muscular ocorre rapidamente, sendo detec-
tavel dentro de dois dias apés a inatividade; b) esté associa-
da a desnervacdo das fibras, explicada principalmente pela
supressdo da sintese de protefnas musculares; c) afeta a ho-
meostase da glicose, reduz a sensibilidade & insulina; d) a po-
téncia aerdbica é prejudicada em todos os niveis da cascata
de O, e e) o balango energético positivo durante a inatividade
fisica estd associado & deposicdo de gordura, associada & in-
flamacéo sistémica.'

Bengt Saltin, um grande fisiologista sueco, mostrou em
um de seus trabalhos cldssicos que apenas 20 dias de ina-
tividade fisica levou um individuo a uma redugdo de 20%
no consumo de oxigénio e de 11% no volume do coragdo."
Nao obstante, somente dois dias de imobilizacéo foi o sufi-
ciente para atrofia do musculo quadriceps.'” Outra pesquisa
interessante, mostrou que pessoas obesas ou pré-diabé-
ticas ao reduzirem seus passos didrios para menos de mil
aumentaram a resisténcia a insulina, glicose circulante e
apresentaram menor sintese proteica e, pior, esses prejuizos
metabdlicos ndo foram restabelecidos mesmo apés elas vol-
tarem a suas rotinas de passos didrios em duas semanas."
Em um estudo classico, Heath e colaboradores, cujo chefe
de grupo era um dos grandes pesquisadores na drea da fisio-
logia, John Holloszy, mostraram que 10 dias sem exercicios
aumentaram a intolerancia a glicose e reduziram a sensibi-
lidade & insulina.**

BENEFICIOS DA ATIVIDADE
FiSICA EM TEMPOS DE COVID-19

Intiimeros sdo os beneficios da pratica da atividade fisi-
ca durante o isolamento social por causa da pandemia, dos
quais destacarfamos: a) a atividade fisica reduz a gravidade
da COVID-19, pois musculos ativados produzem substan-
cias que melhoram a imunidade e diminuem a inflamacéo;
b) a atividade fisica reduz o risco de comorbidades e as trata,
reduzindo a gravidade e o risco de morte de COVID, sendo
esse um dos grandes beneficios, ou seja, fazermos exercicios
durante a pandemia; c) a atividade fisica reduz o estresse
mental, a ansiedade e o risco de depresséo e d) a atividade
fisica reduz o risco de desequilibrio do cortisol, uma vez que
esse desequilibrio aumenta o risco de depressdo imunolégica
e ainflamacéo.

FATORES PSICOSSOCIAIS
NA QUARENTENA

Muito se tem falado do impacto psicolégico, social e emo-
cional da quarentena. Estudo que avaliou 1.460 brasileiros
mostrou que apdés um més de quarentena ocorreu aumento
de 40% no nivel de estresse agudo, de 71% na ansiedade e de
incriveis 90% no nivel de depresséo.”®

POSICOES DE INSTITUICOES MUNDIAIS

Ante esse cendrio, as grandes institui¢des mundiais rea-
giram e se posicionaram firmemente. Em 16 de marcgo a
Organizacdo Mundial de Satide (OMS) decretou oficialmen-
te a COVID-19 como situagéo de pandemia. Naquele mesmo
momento, a Divisdo de Atividade Fisica e Satide da OMS, por
meio de sua diretora, doutora Fiona Bull, divulga para todos
os parceiros da Rede Mundial de Atividade Fisica — Agita
Mundo Network e todas as institui¢des coligadas um posi-
cionamento ressaltando a importancia de que, mesmo em
condicdo de quarentena, as institui¢Oes, os governos e as
pessoas atentassem para a importancia da manutencéo da
atividade fisica, ainda que no 4mbito de suas residéncias.'®
Posteriormente, a OMS organiza uma Corrida Virtual e colo-
ca no seu site fotos de exercicios recomendados para a situa-
¢do, fato nada comum naquela instituicéo."’

O American College of Sports Medicine,'® a mais concei-
tuada instituicdo cientifica da area, veio também imediata-
mente a publico pelo programa “Permaneca Ativo Durante a
Pandemia’, em que séo sugeridas atividades aerébicas dentro
e fora de casa, além de exercicios de forca e a recomendagédo
de diminuir o tempo sentado, orientando para que as pessoas
se levantem a cada intervalo comercial da TV.
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Ja o Conselho Internacional de Ciéncias do Esporte e
Educagéo Fisica (ICSSPE) veio a puiblico com posicionamen-
to em que clama a OMS, a UNESCO, aos Comités Olimpicos e
Paraolimpicos a: a) promover a atividade fisica durante a pan-
demia; b) garantir a incluséo da educagéo fisica, da atividade
fisica e de todos os niveis de esporte no periodo pds-pandemia;
c) enfatizar a importincia da educagéo fisica escolar quando
da reabertura das escolas e d) procurar retomar o treinamen-
to de atletas em todos os niveis de desempenho.”

QUAL ATIVIDADE FiSICA?

Se alguém néo faz regularmente atividade fisica, agora ndo
é o melhor momento para tentar comegar, especialmente se
estiver pensando em exercicios intensos. O risco de um se-
dentdrio ter infarto se fizer exercicios vigorosos é 100 vezes
maior do que se ficasse em repouso.” Assim, a recomendagéo
é de que todos os adultos e todos os idosos realizem pelo me-
nos 150 minutos de atividade fisica de intensidade moderada
a vigorosa. Mas, hd outra razdo para se evitar a realizacdo de
exercicios moderados a de intensos (55% a 75% da potén-
cia aerébica mdxima) e prolongados, pois tal protocolo tem
sido associado a uma depressdo do sistema de defesa cha-
mada de janela imunolégica,” fato que pode agravar o risco
da COVID-19.

E bom lembrar que recentes achados tém demonstrado
que os efeitos benéficos do exercicio fisico independem da
duragdo,” assim como da intensidade, desde que atividades
fisicas leves tém sido associadas a diminui¢éo do diabetes, da
mortalidade cardiovascular e por todas as causas.**

Considerando essas evidéncias, o programa Agita Sdo
Paulo langou a campanha “Todo Passo Conta” para promover
sua saude, que se adequa de forma perfeita a orientagéo de
atividade fisica neste periodo, lembrando que “algo é melhor
que nada e que um pouco mais é melhor que menos”.*

ATIVIDADE FISICA EM
CRIANCAS & QUARENTENA

Poucos foram os estudos que focaram as criangas e adoles-
centes no contexto da pandemia da COVID-19. Certamente
um dos mais relevantes foi o estudo publicado no The Lancet
Child & Adolescent Health que tratou especificamente da
condicdo das criangas e adolescente em relacdo a pandemia
da COVID-19.% Essa publicagdo aborda especificamente a
condicio de isolamento social de criancgas frente as restri-
¢des em continuar frequentando as escolas, os parques, os
clubes, bem como todas as demais atividades cotidianas
fora do ambiente doméstico, ficando essas, portanto, limita-
das as atividades que podiam ser realizadas apenas em suas
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proprias casas. O artigo observou que as criancas de Wuhan,
na China, aumentaram em 66% o tempo em frente a TV e
em 35% no tempo dedicado aos jogos de videogames. Mas,
por outro lado, elas apresentaram reducéo de 31% no tempo
gasto em atividades em locais publicos como parques, praias
e pracas. Houve também diminuicdo de 31% no transporte
publico, que normalmente também estd associado a alguma
atividade fisica, sobretudo a de deslocamento ativo. Tais re-
sultados demonstraram a nitida reducédo da atividade fisica
das criangas e o expressivo aumento do tempo em compor-
tamento sedentério.

Outro estudo,” evidenciou alteragdes no padrdo de sono
de criancas que iam dormir mais tarde e acordavam mais tar-
de. E conhecido que distirbios do sono podem estar associa-
dos a aumento do peso e a obesidade, além de outros proble-
mas de satide mental como o estresse e a ansiedade.

Estudo com criancas canadenses também evidenciou
a diminuicdo do nivel de atividade fisica em criangas com
doenga cardiaca congénita, uma condi¢do agravante para
a COVID-19, que poderia ser mitigada pela atividade fisica.
O impacto da COVID-19 na atividade fisica foi medido pelo
numero de passos, que foi notavelmente mais baixo no final
de margo e inicio de abril de 2020 em comparagdo com 2019
e inicio de margo 2020. Os autores enfatizaram o quanto é
de vital importancia entender como as precau¢ées com a
COVID-19, sobretudo o isolamento social, afetardo a satde
das criangas cardiopatas.”®

Um estudo realizado na Itdlia, mais precisamente em
Verona, avaliou 41 criancas e adolescentes em relagdo ao
impacto do lockdown em alguns comportamentos. Ao final
de trés semanas de acompanhamento, observou-se efeito
positivo em relacdo a ingestdo de frutas. Todavia, houve au-
mento no consumo de batatas fritas, bebidas com adi¢édo de
agucar e maior ingestdo de carnes vermelhas. Além disso,
foi observada redugéo de 2 horas e 30 minutos em ativida-
des esportivas e o tempo de tela aumentou em mais de 4
horas nessas criancas.”

CONCLUSAO

Seré que esta pandemia deixard nossa populagdo mais se-
dentéria? A resposta ainda nédo temos, mas ao compararmos
com uma situagdo de extrema comoc¢do mundial, como no
caso do Tsunami, em Ozaka, no Japdo, em 2011, a resposta
néo é animadora, pois o nivel de atividade fisica das criancas
e adolescentes naquele local reduziu significativamente por
trés anos seguidos.* Talvez, seja um momento propicio para
que mudancas favoraveis pés-pandemia sejam realizadas,
uma vez que a mortalidade pela COVID-19 acomete muito
mais individuos com piores condi¢des de satide,* e a falta de
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atividade fisica tem contribuido consideravelmente para o
risco aumentado de doenca coronariana em 24%, de acidente
vascular cerebral em 16% e de desenvolver diabetes em 42%.*

A quarentena é necessdria para evitar o contagio pela
COVID-19, mas reduzir, concomitantemente, o nivel de
atividade fisica e aumentar o comportamento sedentdrio
sdo condi¢des que favorecem o agravamento da infecgdo
pela COVID-19 e ainda aumentam as chances de morte,
uma vez que a atividade fisica esta inversamente associa-
da a obesidade, diabetes, doencas cardiacas, hipertenséo,

processos inflamatérios e alguns tipos de cancer, condi¢des
essas que estdo diretamente ligadas ao agravo e mortalidade
pela COVID-19.

Seria oportuno lembrar que sem duvida temos esses nu-
meros aterrorizantes de mortes pela COVID-19. No entanto,
em apenas um dia morrem no planeta mais de 14 mil pes-
soas vitimas do sedentarismo.” Assim, pode-se dizer que
com certeza o coronavirus vai passar, mas infelizmente o
sedentarismo vai continuar! Em conclusdo: Quarentena sim!
Sedentarismo néo!
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