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OS BENEFICIOS DO EXERCICIO FiSICO NO TRATAMENTO DA DEPRESSAO
EM ADULTOS

Eduarda Suelem Moraes da Silva
Lenilson Bezerra da Silva

Lucas Freitas da Silva

Me. Jéssica Gomes Gongalves!

Resumo: A depresséo € um transtorno mental que interfere diretamente no cotidiano
dos individuos acometidos com essa patologia. A depressao é a principal causa de
incapacidade em todo o mundo, e estima-se que mais de 300 milhdes de pessoas, de
todas as idades, sofram com esse transtorno. Com a crescente no numero de
diagndsticos e conscientes dos casos nao notificados, a pesquisa objetivou descrever
qgual a importancia do exercicio fisico no tratamento da depressédo em adultos (20-59
anos), a partir da busca de uma possibilidade de tratamento que une a diminui¢cado dos
sintomas depressivos com a inclusdo de bons habitos para o corpo e mente, levando
em consideracgédo a pratica de exercicio fisico como aliada a diminuicdo nos sintomas
fisicos da pessoa com depresséao e incorporacdo de habitos saudaveis a longo prazo.
Dessa forma, realizou-se uma revisédo de literatura realizada nas bases de dados
PubMed e Biblioteca Virtual de Saude (BVS), utilizando como critérios de inclusédo
para uso dos artigos: 1) estudos publicados dentro do recorte temporal de 2020 a
2025; 2) estudos com conteldo dentro da tematica estabelecida; 3) artigos nas
Linguas Portuguesa, Inglesa e Espanhola. Com isso, confirmou-se a hip6tese inicial
de que a pratica de exercicio fisico contribui para a diminuicdo dos sintomas
depressivos e, além disso, quando comparados a outros tratamentos, 0s exercicios
fisicos superam os resultados nos individuos tendo em vista que, ao praticar
exercicios, além da melhora dos sintomas depressivos, ha também uma evolucéo
fisica dos individuos, enquanto outros tipos de tratamento se restringem ao cuidado
exclusivo da satude mental.

Palavras-chave: Exercicio Fisico. Depressdo. Educacao fisica. Adultos.
1 INTRODUCAO

A depressdo é um transtorno mental que interfere diretamente no cotidiano
dos individuos acometidos com essa patologia. Atualmente, ha um percentual
significativo da populacéo, especialmente no Brasil, com o diagnostico de depresséo.
Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a prevaléncia de depresséao na
rede de atencao primaria de saude é 10,4%. Esse diagnostico é obtido a partir da
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escuta completa da historia do paciente e realizacdo de exame sobre o0 estado mental.
Apesar do crescente dialogo sobre o tema, o transtorno depressivo ainda € uma
doenca muito estigmatizada, sendo subdiagnosticada em muitos casos, pelo
preconceito que ainda ha sobre o tema. (Brasil, 2022a)

Por se caracterizar como um transtorno que afeta as capacidades das
pessoas de trabalhar, dormir, estudar, comer e socializar, & preciso que haja o
tratamento medicamentoso para tal, contudo, ja pode-se observar que ndo apenas 0s
farmacos séo eficazes no tratamento e prevencao da depresséo, sendo incorporados
ao tratamento atualmente, bons habitos como a pratica de exercicios fisicos e uma
alimentacéo saudavel. (Brasil, 2022a)

A hipétese de que o exercicio poderia atuar de maneira positiva ha depressao
surgiu da observacdo da acdo de mecanismos biolégicos semelhantes as drogas
antidepressivas, durante treinos fisicos (Mura et. al., 2014 apud Siqueira, 2015). A
falta de exercicio fisico ou a inatividade fisica € um fator de impacto muito grande na
saude mental do individuo, pois enquanto acontece a diminuicdo da autoestima, da
autoimagem, do bem-estar e da sociabilidade, acontece o aumento significativo do
estresse, ansiedade e possivelmente da depresséo. (Santos, 2019)

De acordo com relatério da OMS (OPAS, 2017), ainda temos, no Brasil, uma
grande incidéncia de casos de depressdo — uma média 11,5 milhdes nos ultimos anos
—, contudo, preocupa-nos também ponderar a prevaléncia de casos subnotificados,
que se entrassem no percentual de diagnésticos, poderiam elevar bastante os niveis
de individuos com a depressdao. Como, para ter bons resultados em relacdo aos
sintomas precisamos, ndo apenas do diagndstico, mas também do tratamento,
buscamos uma possibilidade de tratamento que une a diminuicdo de sintomas
depressivos com a inclus@o de bons habitos para o corpo e mente: o exercicio fisico.

Alinhado a este pensamento, Santos (2019) reconheceu em uma metanalise
gue o exercicio fisico é uma alternativa de tratamento eficaz para a depressao,
promovendo um aumento de 49% na probabilidade de resposta ao tratamento.

Partindo da hipotese de que o exercicio fisico pode atuar na depressao
reduzindo seus sintomas, o presente trabalho objetivou descrever a importancia do
exercicio fisico no tratamento da depresséo através da investigacdo das estratégias
de exercicios fisicos para o tratamento da depressao, da compreenséao dos efeitos do

exercicio fisico sobre o0s sintomas emocionais dos pacientes e da exposi¢cdo de como



a pratica de exercicios fisicos auxilia na diminuicdo nos sintomas fisicos da pessoa

com depresséo.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 A depressao

De acordo com o Ministério da Saude, a depressao é um transtorno mental
associado a sentimentos de incapacidade, irritabilidade, pessimismo, isolamento
social, perda de prazer, déficit cognitivo (memodria e raciocinio ficam prejudicados),
baixa autoestima e tristeza, que interferem na vida diaria. (Brasil, 2022a) A OMS,
através de um estudo epidemioldgico, constatou que a prevaléncia de depressdo ao
longo da vida no Brasil esta em torno de 15,5%, mas aponta que o Brasil € o pais com
a maior prevaléncia desta doenca na Ameérica Latina, visto que 5,8% da populagéo
brasileira sofre de depressdo, o que é equivalente a 11,5 milhdes de brasileiros
(Carvalho, 2023; OPAS, 2017).

A depresséo € a principal causa de incapacidade em todo o mundo, e estima-
se que mais de 300 milhdes de pessoas, de todas as idades, sofram com esse
transtorno, conforme a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS). Apesar de
individuos sem histérico familiar também apresentarem o transtorno, a OPAS/OMS ja
apontou a importancia genética relacionada a esse transtorno. (Brasil, 2022b) As
causas que podem levar alguém a ter o transtorno depressivo sdo: genética,
bioguimica cerebral e eventos vitais. Contudo, o diagndstico € feito pelo médico a
partir da escuta completa da historia do paciente e realizacdo de exame sobre o
estado mental deste, ndo havendo ainda um exame laboratorial que diagnostique a
depressao. (Brasil, 2022b)

Como investigado por Aguiar et. al. (2021), os mecanismos atualmente
reconhecidos, que visam explicar a fisiopatologia da depressao incluem: a hip6tese
da amina biogénica, desregulacdo do eixo hipotadlamo-hipofise-adrenal (HPA) e
fatores genéticos e ambientais. Outros possiveis contribuintes incluem neogénese,
aumento da secrec¢dao de citocinas inflamatodrias e niveis elevados de fator de liberagéo
de corticotrofina (CRF). Desse modo, a combinacdo e a ligacdo desses fatores
contribuem, de forma significativa, na construcdo da patogénese da depresséo, por
meio de mudancas estruturais e funcionais em inumeras regides cerebrais, pois reflete

numa disfung&o na neurogénese e neurotransmissao.



Além das questdes em relacdo ao diagndstico, é importante ressaltar que
esse transtorno afeta as capacidades das pessoas de trabalhar, dormir, estudar,
comer, socializar, entre outros. Muitos ainda entendem que o tratamento desses
sintomas que dificultam o cotidiano € apenas medicamentoso, porém precisa haver
um cuidado em conjunto, o uso de medicamentos com o tratamento psicoterapico.
Uma das formas eficazes para o tratamento de quem esta em processo de cuidados
€ a prevencgdo, como por exemplo, praticar atividade fisica regularmente, ajustar a

rotina de sono e combater o estresse, dentre outras praticas. (Brasil, 2022b)

2.2 O papel do exercicio fisico no tratamento

O acesso ao atendimento especializado na rede publica de alguns municipios
brasileiros dificulta a vida de quem tem depressdo no pais, segundo especialistas.
Outro problema é que o estigma muitas vezes desencadeia o diagndstico tardio,
tornando a doenca cronica, isso quando ha o diagndstico, pois, em muitos casos, a
falta de atendimento especializado de facil acesso junto com o estigma atrelado as
doencas mentais, faz com que 0s pacientes ndo levem seus sintomas a um servico
de saude, sendo acometidos pelo transtorno e as incapacidades decorrentes dele sem
auxilio profissional. (Carvalho, 2023)

O Sistema Unico de Saude (SUS) disponibiliza atendimento para pessoas em
sofrimento psiquico por meio dos servicos da Rede de Atencado Psicossocial (RAPS).
Contudo, os gastos com saude mental normalmente representam apenas 2% do
orcamento da saude. (Carvalho, 2023)

Em um estudo de Noetel (2024), foi apontado que os exercicios fisicos sédo
um tratamento eficaz para a depressdo, sendo caminhada, corrida, yoga e
treinamento de forca mais eficazes do que outras modalidades. E interessante
ressaltar, ainda nesse mesmo estudo, que foram encontradas evidéncias de que o
exercicio aumenta os efeitos de medicamentos antidepressivos do tipo Inibidores
Seletivos de Recaptacdo de Serotonina (ISRS), sendo, portanto, poderoso aliado de
tratamentos convencionais como a farmacoterapia. (Noetel, 2024)

Um dos achados mais consistentes em depressao, realizado por Pariante e
Lightman (2008) € a hiperatividade do eixo HPA (hipotalamo-pituitaria-adrenal)
resultando em aumento do cortisol plasmético, consequéncia esta, observada em 30-

50% dos deprimidos. Gallo (2004) mostrou que o exercicio fisico de intensidade



moderada atenua esse processo a partir do momento que regula os niveis de
estresse. De acordo com o autor, o exercicio, quando nesta intensidade, pode baixar
o nivel de cortisol, trazendo uma melhora no quadro clinico da depresséo. (Siqueira,
2024).

Além disso, Siqueira (2024) ainda aponta que em estudos relacionado aos
exercicios fisicos em pacientes com Transtorno Depressivo, foi demonstrado que altos
teores de gordura visceral provocam um estado inflamatério crénico, observado em
muitos pacientes deprimidos inativos, e que seria revertido por sessées de exercicio
fisico. Ja em relacdo ao desequilibrio do sistema antioxidante, com aumento dos
parametros de estresse oxidativo, esses sistemas antioxidantes intracelulares tendem
a ser modulados ap06s o treinamento fisico, resultando no aumento da capacidade de
remover especies reativas de oxigénio.

Por fim, evidenciamos ainda que, de acordo com Blumenthal et al. (2007),
pacientes em episddios depressivos submetidos a terapia por exercicio, conseguiram
alivio sintomatico significativo comparavel ao estabelecido pelo antidepressivo
sertralina, beneficios esses mantidos a longo prazo. Assim, confirmando a hipétese
inicial de que o exercicio fisico pode ser considerado um forte aliado no tratamento do

transtorno depressivo.

3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

O trabalho consistiu em uma revisdo de literatura que buscou analisar obras que
tratam sobre quais os beneficios da pratica de exercicio fisico em pacientes adultos

(20-59 anos) com transtorno depressivo.

Para conhecer a producdo do conhecimento acerca dos beneficios dos
exercicios fisicos para tratamento dos sintomas de depressao, foi realizado um
levantamento bibliografico nas bases de dados eletrbnicas PubMed e Biblioteca
Virtual de Saude (BVS). Como descritores para tal busca, foram utilizados os
seguintes descritores: “Exercicio Fisico”, “Depressdao” e “Adultos”, e o operador

booleano para interligacdo entre eles foram: AND.

Os critérios de incluséo do uso dos artigos foram: 1) estudos publicados dentro
do recorte temporal de 2020 a 2025; 2) estudos com conteudo dentro da tematica

estabelecida; 3) artigos nas Linguas Portuguesa, Inglesa e Espanhola; 4) artigos



originais. Os critérios de exclusdo do uso dos artigos foram: 1) estudos indisponiveis

na integra; 2) estudos de reviséo; 3) estudos repetidos.

A partir das buscas com os filtros aplicados a partir dos critérios ja citados, a
pesquisa prosseguiu para a leitura do titulo dos artigos, de seus resumos e,
posteriormente, por meio da leitura na integra, avaliando se o estudo se enquadrava

nos critérios de incluséo citados anteriormente, conforme o fluxograma abaixo.

Figura 1 — Fluxograma de busca dos trabalhos

[ Identificacdo dos estudos através de bases de dados e reaistos ]
[e] ; ; £ 4 .
S Registos identificados atraves de: Registros removidos antes da triagem:
IS
(&} — > .
= BVS (n = 281) Duplicados (n =5)
1= PubMed (n = 105)
3 Total de registros (n = 386)
'
— Excluidos com base no idioma (n =
Registros em triagem (n = 381) , 57)
Excluidos com base no recorte
l temporal (n = 248)
Publicactes pesquisadas para se Publicagdes retiradas por serem de
g manterem (n = 76) ' reviséo (n = 42)
S
= v
Publicacdes avaliadas para Registros excluidos com base na
elegibilidade (n = 34) leitura de titulos (n = 15)
Registros excluidos com base na
leitura dos resumos (n = 09)
——
:8 Total de estudos incluidos na
S reviséo
= (n =10)

Fonte: os autores, 2025.



4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Os dados relevantes dos 10 artigos selecionados foram organizados em um

quadro que inclui: autores/ano de publicacdo, objetivo, tipo de estudo, populagéo

investigada, intervencdo realizada e resultados principais. Os resultados foram

sintetizados e apresentados de forma organizada, destacando as principais

descobertas sobre a teméatica abordada. (Quadro 1).

Quadro 1 — Resultados encontrados nos levantamentos bibliograficos.

AUTORES/ANO | OBJETIVOS TIPO DE POPULACAO | INTERVENGCAO | RESULTADOS
ESTUDO INVESTIGADA
BARBOSA, B. Avaliar a Estudo 8.650 A prética de Os resultados
C.R; associagao transversal. estudantes de AFMV foi sugerem que o
MENEZES- do graduacéo de avaliada com CS é um fator
JUNIOR, L. A. Comportame oito base na de risco
A. de; DE nto universidades frequéncia associado a
PAULA, W.; Sedentario brasileiras. semanal, sintomas de
CHAGAS, C. M. (CS) eda duragéo e tipo ansiedade e
dos S.; et al. atividade de exercicio. depresséo e
(2024) fisica de Posteriormente, gue ndo se
lazer foi calculada a envolver em
moderada a razao entre o AFMV exacerba
vigorosa tempo gasto em os efeitos
(AFMV) com AFMV negativos do
a presenca (minutos/dia) e Cs.
de sintomas 0 tempo gasto
de em CS
transtornos (horas/dia).
mentais
durante a

pandemia de
COVID-19.




CAMARGO, E. Verificar a Estudo 2000 individuos | Os participantes | A manutencao
M. de; LOPEZ- associacdo | epidemiolégico adultos responderam a da atividade
GIL, J. F.; entre a transversal brasileiros com | um questionario fisica e uma
PIOLA, T.S; prética de descritivo idade 218 anos. eletrénico frequéncia
PECHNICKI atividade contendo alimentar
DOS SANTOS, fisica e os informac0bes adequada séo
L.; BORBA, E. padrbes sociodemograéfic medidas que
F. de; DE alimentares as e clinicas, devem ser
CAMPOS, W.; no padrbes consideradas
SILVA, S. G. da. | sofrimento nutricionais, para lidar com
(2023) psiquico atividade fisica | niveis mais altos
(ansiedade e e sofrimento de ansiedade e
depresséo) psiquico. depressao.
antes e
durante o
periodo de
lockdown da
COVID-19
em adultos
brasileiros.
CARDENOSA, | Determinar a Estudo 4,948 Foi utilizado Um baixo nivel
A. C,; associacao transversal e participantes, | formulario online de atividade
CARDENOSA, entre as observacional. selecionados que incluiu fisica durante o
M. C.; caracteristica por meio de perguntas sobre periodo de
NAVARRO, E. sda uma técnica de dados isolamento esté
M.: TRAPE, A. atividade amostragem em | sociodemografic associado a
A fisica bola de neve. os e de saude, maior
APOLINARIO, | praticada e o além da prevaléncia de
T.: SAYAVERA, risco de avaliacdo do depresséao, e a
J. B. (2022) apresentar estado de saude utilizacao de
problemas mental e recursos
de saude caracteristicas profissionais
mental em de atividade para a atividade
pessoas fisica. fisica pode ser
durante o um fator de

confinamento

protecéo para
os disturbios de
saude mental.




CRUZ, M. S. da. Verificar a Estudo Adultos Para a As analises
(2023) associacdo | epidemiolégico | residentes em avaliacdo da transversais
entre observacional Séo Paulo (n= atividade fisica | mostraram que
diferentes envolvendo 3,145). foi utilizado diferentes tipos
dominios de recorte International de praticas de
atividades transversal e Physical Activity atividades
fisicas com | acompanhame Questionnaire. | fisicas no lazer
transtornos | nto longitudinal Para a foram fatores
mentais de coorte. avaliacdo da protetores
comuns e saude mental foi contra
depressao utilizado o Self- transtornos
em adultos Report mentais comuns
residentes no Questionnaire no geral e em
municipio de (SRQ-20) ambos os
Sao Paulo. Sexos.
IMBODEN, C. et Avaliar o Estudo Pacientes com Os pacientes O exercicio
al. (2020) efeito da controlado idade entre 18 e foram demonstrou um
Exercicio randomizado | 60 anos, com a | aleatoriamente | efeito moderado
Aerdbbico duplo-cego pontuacéo da | designados para | na memdria de
(AE) como Escala de seis semanas trabalho,
tratamento Avaliagéo de de AE (grupo sugerindo um
complementa Depressao de AE) ou efeito
rem Hamilton 17 atividades de procognitivo
comparagao (HDRS-17) >16. alongamento geral do
ao (grupo controle exercicio
alongamento ativo). aerobico no
em pacientes tratamento da
moderadame depresséo.
nte a
gravemente
deprimidos
submetidos a
tratamento
hospitalar,
incluindo
tratamento
farmacologic
o,
psicoterapia
e uma série
de terapias
criativas de

grupo.




LUIL, S.; MEI, Y.; | Investigar a Estudo 19.798 Depressao e A participacao
HUANG, L.; LIU, | associacéo transversal. participantes da ansiedade em HPA, seja
X.; XI, Y. (2024) | da Atividade pesquisa foram medidas | de baixo, médio
Fisica nacional sobre usando o ou alto volume,
Habitual psicologia e Questionario de | foi associada a
(HPA) com o comportamento Saude do um menor risco
risco de de residentes Paciente de de depresséao
depressao e chineses. nove itense a | em comparagao
ansiedade escala de coma
entre adultos Transtorno de participacdo
chineses, Ansiedade inativa.
coma Generalizada de
consideracgao sete itens. O
da gravidade HPA foi avaliado
da doenca. pela forma
abreviada do
Questionario
Internacional de
Atividade Fisica.

MARTINEZ, V. Investigar a Estudo 353 individuos | Foram avaliados | Nas analises de
M. L.; associacao transversal (idade = 33,8 atividade fisica, rede, a
MARTINS, M. entre utilizando um [12,2], 59,2% estilo de vida e | Atividade Fisica

da S.; CAPRA, atividade guestionario mulheres). saude mental. (AF) foi
F.; SCHUCH, F. | fisica (AF), online. indiretamente
B.; WEARICK- | estilo de vida relacionada a
SILVA, L. E.; e sintomas depresséo e ao
FEOLI, A. M. P. de estresse por
(2024) depresséo, meio da relagcéo
ansiedade e com outros
estresse. dominios de
estilo de vida,
como dieta e
nutricdo, ou por
meio do

gerenciamento
do estresse e
suporte social.




OLIVEIRA, D.V. | Comparar 0s Pesquisa 1.118 adultos | Foram utilizados | Os individuos
de; SANTOS, N. | sintomas de | transversal e (18 a59 anos) | um questionario | que reportaram
Q. dos; ansiedade e | observacional. de diferentes com questdes gue nédo
FREIRE, depressao regioes do sociodemografic praticavam

G.L.M.; de adultos Brasil. as, de pratica de | exercicio fisico
NASCIMENTO brasileiros exercicio fisico, antes do
JUNIOR, J. R. durante a alimentacéo e isolamento
A. do; FIDELIX, | pandemia da isolamento social
Y.L; COVID-19 social durante a apresentaram
SCARPONI, A. em fungéo pandemia da | maiores escores
P., etal. (2022) | da pratica de COVID-19. Foi tanto de
exercicio e utilizada ansiedade
qualidade da também a guanto de
alimentagéo. Escala depressao.
Hospitalar de
Ansiedade e
Depressao
(HAD).
O'SULLIVAN, D. | Examinar os | Ensaio clinico 55 adultos Os participantes | O RET induziu
et al. (2023) efeitos de randomizado jovens (26 £ 5 completaram reducdes
oito semanas anos; 36 sessoes estatisticamente
de mulheres) com individuais de significativas,
treinamento e sem RET duas vezes clinicamente
de exercicios transtorno de por semana. significativas e
de ansiedade de grande
resisténcia generalizada magnitude nos
(RET) subclinico ou sintomas
ecologicame analogo e depressivos do
nte valido, transtorno inicio até a
baseado em depressivo oitava semana
diretrizes, em maior (DMD). no total das
comparacgao amostras.
com um
controle de
lista de
espera,
sobre os
sintomas

depressivos




VERHOEVEN, | Examinar os Estudo 141 pacientes Intervencao de Embora as
J.E. etal efeitos dos randomizado. | com depresséo 16 semanas intervencdes
(2023) antidepressiv e/ou transtorno | com dois bragos tenham tido
0S versus de ansiedade. de tratamento: efeitos
terapia de 1) medicagéo comparaveis na
corrida na antidepressiva e | salde mental, a
saude mental 2) terapia de terapia de
e fisica. corrida. corrida superou
0S
antidepressivos

na saude fisica,
devido tanto a
maiores
melhorias no
grupo da terapia
de corrida
guanto a maior
deterioragdo no
grupo dos
antidepressivos.

Fonte: os autores, 2025.

A partir dos resultados obtidos através da revisao dos artigos, a hipotese inicial
confirmou-se, tendo a clareza de que os beneficios da préatica do exercicio fisico,
alinhados ao tratamento adequado (seja terapéutico, medicamentoso ou ambos) para
0 paciente, resulta em boa resposta corporal e emocional do individuo, ajudando-o em
todas as areas em que os sintomas da depresséao o afetam.

No inicio da discussdo dos achados, é importante salientar que, em relacao a
intensidade, de acordo com Lui et al. (2024) a participacdo em Atividade Fisica
Habitual (HPA), seja de baixo, médio ou alto volume, foi associada a um menor risco
de depressdo em comparacdo com a participacao inativa. O risco de depressao em
individuos relatando HPA de baixo, médio e alto volume foi reduzido em 23%, 21% e
13%, respectivamente.

A pesquisa de Verhoeven et al. (2023) ao examinar os efeitos dos
antidepressivos em relacao aos efeitos da terapia de corrida, concluiu que, embora as
intervencdes (antidepressivos e corrida) tenham tido efeitos comparaveis na saude
mental, a terapia de corrida superou os antidepressivos na saude fisica — em peso,
circunferéncia da cintura, pressao arterial sistOlica e diastolica, frequéncia cardiaca e
variabilidade da frequéncia cardiaca — com resultados mais favoraveis para o grupo

de terapia de corrida. Nesse caso, 0 exercicio fisico mostrou-se positivo em relacéo a



saude mental e fisica, enquanto os antidepressivos trazem efeitos benéficos apenas
em relacdo a saude mental.

Alguns trabalhos, ao analisar a relacdo entre exercicio fisico e os sintomas
depressivos, restringiram-se a andlise no periodo de isolamento pandémico de
COVID-19. Por exemplo, Cadernosa et al. (2022), enquanto estudaram a associacao
entre as caracteristicas da atividade fisica praticada e o risco de apresentar problemas
de saude mental, conseguiram constatar que um baixo nivel de atividade fisica
durante o periodo de isolamento esta associado a maior prevaléncia de depressao, e
a utilizacdo de recursos profissionais para a atividade fisica pode ser um fator de
protecdo para os disturbios de saude mental.

Barbosa et al. (2024) se dedicaram a avaliar a associacdo do Comportamento
Sedentario (CS) e da atividade fisica de lazer moderada a vigorosa (AFMV) com a
presenca de sintomas de transtornos mentais durante a pandemia de COVID-19. A
pratica de AFMV foi avaliada com base na frequéncia semanal, duracéo e tipo de
exercicio, sendo classificadas como praticas de intensidade moderada: caminhada,
caminhada em esteira, ciclismo, musculagdo, alongamento, yoga, pilates,
hidroginastica, natacao, lutas e artes marciais, ciclismo, vélei/futevolei, danca e outras.
Ja corrida, corrida em esteira, crossfit, ginastica funcional, ginastica aerobica,
futebol/futsal, basquete, ténis, HIT e esportes coletivos foram classificados como
exercicios de intensidade vigorosa. Os resultados sugerem que o CS é um fator de
risco associado a sintomas de ansiedade e depressdo e que nao se envolver em
AFMV exacerba os efeitos negativos do CS.

Ainda em relacado ao isolamento social vivido mundialmente em um periodo
recente, Oliveira et al. (2022) a partir da andlise dos dados obtidos por meio de
respostas a um questionario com os participantes da pesquisa, chegaram ao resultado
de que os individuos que nao praticavam exercicio fisico antes do isolamento social
apresentaram maiores escores tanto de ansiedade quanto de depressao, enquanto
os individuos que reportaram estar praticando exercicio durante o isolamento social
apresentam menores escores tanto de ansiedade quanto de depresséo.

Camargo et al. (2023), também verificaram a associagdo entre a pratica de
atividade fisica e os padrdes alimentares no sofrimento psiquico (ansiedade e
depressao) antes e durante o periodo de lockdown da COVID-19. Ao fazé-lo, puderam
concluir que a manutengéo da atividade fisica e uma frequéncia alimentar adequada

sdo medidas que devem ser consideradas para lidar com niveis mais altos de



ansiedade e depressdo. Um achado importante desse estudo mostrou que antes do
lockdown, a atividade fisica insuficiente dobrava a chance de ter estresse muito alto
em relacdo aqueles que praticavam atividades fisicas de seis a sete vezes por
semana, enquanto durante o lockdown, essa probabilidade era maior, de duas a 10
vezes.

Martinez et al. (2024) se propuseram a investigar a associacao entre atividade
fisica (AF), estilo de vida e sintomas de depresséo, ansiedade e estresse. O estilo de
vida aqui abordado, elenca 7 dominios, sendo eles: dieta e nutricdo, Atividade Fisica
(AF), sono restaurador, gerenciamento de estresse, uso de substancias, suporte
social e exposicdo ambiental. Em relac&o a depresséo, foi possivel observar um efeito
de grupo estatisticamente significativo que individuos fisicamente ativos apresentaram
menos sintomas, com um tamanho de efeito pequeno, sugerindo que esse resultado
poderia ser atribuido especificamente a pratica de AF. Em patrticular, a AF mostrou
associacfes negativas com problemas mentais e associa¢des positivas com outros
dominios de estilo de vida, uma relacdo positiva entre um estilo de vida saudavel e
melhores parametros de satde mental. Por fim, concluiu-se que a AF parece ter uma
relacdo importante com aspectos da saude mental, bem como com outros fatores de
estilo de vida, como sono restaurador, dieta e nutricdo, gerenciamento de estresse e
suporte social.

O'Sullivan et al. (2023) examinaram os efeitos do treinamento de exercicios
de resisténcia (RET) sobre os sintomas depressivos. A intervengdo ocorreu por oito
semanas, duas vezes por semana, e 0s exercicios foram: agachamento com barra,
supino reto com barra, levantamento terra com barra hexagonal, elevacéo lateral de
ombros com halteres sentado, remada curvada com barra, estocadas com halteres,
flexdes com halteres sentado e abdominais. Com isso, 0 estudo apresentou como
resultado que o RET implica em reducfes estatisticamente significativas, clinicamente
significativas e de grande magnitude nos sintomas depressivos; 18 dos 19 (95%)
participantes do RET apresentaram remissdo de Transtorno Depressivo Maior
Analogico (AMDD) na oitava semana, apoiando o RET como um tratamento promissor
para depresséo leve ou subclinica entre adultos jovens.

Em relagéo a Atividade Fisica em individuos em tratamento farmacologico e
psicoterapico, Imboden et al. (2020) avaliaram o efeito do Exercicio aerdbico (AE)
como tratamento complementar em comparacdo ao alongamento em pacientes

moderadamente a gravemente deprimidos, buscando entender os efeitos positivos na



gravidade dos sintomas e sintomas cognitivos da depresséo. O exercicio aerdbico
resultou em um efeito de tempo significativo de curto prazo para a gravidade dos
sintomas, resisténcia mental, pontuacdo de resisténcia da autodescricdo fisica,
flexibilidade cognitiva e indice de massa corporal (IMC). E imprescindivel destacar o
achado de que ha um efeito de curto prazo significativo e clinicamente relevante do
AE na memodria de trabalho. Como apenas alguns tratamentos melhoram os sintomas
cognitivos da depresséo, esta descoberta tem relevancia clinica importante.

Por fim, relacionando a atividade fisica no lazer, Cruz (2023) verificou a
associacao entre diferentes dominios de atividades fisicas com transtornos mentais
comuns e depressédo. As praticas de algum tipo de Atividade Fisica (AF) moderada ou
vigorosa no lazer e as AF totais no lazer reduziram significativamente as chances de
Transtornos Mentais Comuns (TCM). As andlises realizadas mostraram que diferentes
tipos de praticas de atividades fisicas no lazer foram fatores protetores contra

transtornos mentais comuns no geral e em ambos 0S sexos.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Através da pesquisa, foi possivel constatar que, a hipétese inicial de que, em
relacdo aos sintomas depressivos, a pratica de exercicios fisicos mostra-se benéfica
no sentido de atenuar os sintomas, principalmente quando associada a outro tipo de
tratamento.

Quando comparados a outros tratamentos, 0s exercicios fisicos superam 0s
resultados nos individuos tendo em vista que, ao praticar exercicios, além da melhora
dos sintomas depressivos, ha também uma evolucdo fisica dos individuos, enquanto
outros tipos de tratamento se restringem ao cuidado exclusivo da saude mental. Além
do beneficio a saude fisica juntamente com a melhora dos sintomas emocionais, é
importante ressaltar que a pratica de exercicios também pode acarretar na
incorporacao de habitos saudaveis, como dieta e sono restaurador.

A limitacdo desse estudo se deu enquanto nas bases de dados buscadas,
grande parte dos trabalhos encontrados se limitavam a faixa etaria de idosos (acima
de 60 anos), ndo considerando a grande prevaléncia do transtorno depressivo em
adultos (20-59 anos).
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