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A pandemia relacionada ao novo coronavirus (SARS-CoV-2), causador da COVID-19 1, vem impac-
tando negativamente na satide da populacio e na economia mundial 2. Dados publicados em 28 de
abril de 2020 registram a doenca em 213 paises, com aproximadamente 2.954.222 casos confirmados,
correspondendo a mais de 202.597 6bitos no mundo 3, sendo os idosos o grupo mais vulneravel. E
importante ressaltar que a subnotificacdo dos dados é uma questdo pertinente a todos os paises que
enfrentam a doenca, portanto, o quantitativo apresentado pela Organizacio Mundial da Saide (OMS)
e paises esta sub-representado. No Brasil, apds notificacdo do primeiro caso, em fevereiro de 2020,
observou-se um crescente aumento no nimero de casos confirmados, suspeitos e ébitos relacionados
a COVID-19 4.

Dada a inexisténcia de profilaxia, tratamento especifico e sua alta taxa de transmissibilidade, o
Brasil decretou Emergéncia de Saide Publica de Importancia Nacional (ESPIN) 56 e, seguindo reco-
mendacdes e experiéncias internacionais, adotou o isolamento social como a principal medida de
prevencao e controle da doenca 7. Foram, assim, suspensas grande parte das atividades laborais, fisicas
e recreativas 7,89,10,11,12, sendo proibida a permanéncia em praias e pracas publicas, estando sujeitos os
cidaddos a punicdo penal por desobediéncia 13,14, alterando ainda mais a dinamica social.

Importantes esforcos da vigilancia e servicos de satude estdo, principalmente, focados na conten-
¢do da epidemia e promocéo de estratégias que viabilizem a a¢do coordenada e oportuna do sistema
de saide, o qual ja esta sobrecarregado. Entretanto, as doencas crénicas e comorbidades preexistentes
continuam a ser um problema de grande magnitude — principalmente para idosos, grupo mais afetado
pelo virus — e que requerem ag¢des de tratamento, controle e monitoramento continuos, associados
ao estilo de vida 15, além do impacto econdmico que a inatividade fisica da populacdo pode gerar aos
sistemas de sadde e individuos 16.

Apesar de ser uma medida estratégica para a contencao de casos, o isolamento social pode trazer
consequéncias negativas nao intencionais, impactando no aumento do sedentarismo e inatividade
fisica da populacio, considerada por muitos autores, por si sd, como uma pandemia 17. A estada pro-
longada limitada a residéncia pode promover a diminui¢ao da intera¢ao social e maiores periodos de
imobilidade (sentado ou deitado) direta ou indiretamente relacionados & maior utilizacdo de equipa-
mentos virtuais como TV, computadores, celulares ou outros 18. Podem também ocorrer alteracdes
no nivel motivacional para a pratica de atividades fisicas, pois estas, muitas vezes, sdo associadas a
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necessidade de estrutura fisica, equipamentos complexos e de alto custo; locais especificos como
parques, pragas, clubes; e/ou suporte profissional presencial 19.

Entretanto, os beneficios da atividade fisica estdo relacionados a sua pratica e ndo exclusivamente
a esses fatores. Sua realizacao apresenta efeitos imediatos e a longo prazo na sadde 20: além de dimi-
nuir efeitos nocivos relacionados a grandes periodos de imobilidade, favorece o controle das doencas
cronicas e comorbidades a elas associadas 15, e melhora a resposta imunoldgica a infec¢des 21, o que
pode impactar na gravidade dos sintomas e desfecho do quadro clinico de pacientes com COVID-19 22
ou outras doencas transmissiveis; promove ganhos funcionais globais, qualidade de vida e favorece a
diminuicdo do estresse e ansiedade, sintomas comuns em situacdes de crise social 23.

Por sua vez, a inatividade fisica é considerada fator de risco chave para doencas cronicas nio
transmissiveis, como as cardiovasculares, cinceres e diabetes 1520, principais comorbidades associa-
das a quadros complexos da sindrome respiratoria aguda grave (SRAG) por COVID-19 22 e principais
causas de morte no mundo 24. Assim, o desenvolvimento e adocdo de metodologias alternativas que
favorecam a autonomia das pessoas e promovam a realiza¢do e manutencio da atividade fisica sdo de
extrema importancia para a promocdo da satde, prevencio e controle de doengas 25. Nesse sentido, o
estimulo a realizacdo de atividades fisicas domiciliares apresenta-se como uma proposta importante
e viavel, sobretudo para grupos vulneraveis e/ou durante periodos emergenciais de restricio social,
como vivenciados pela pandemia de COVID-19.

A despeito dessas questdes, até o presente momento o Ministério da Satide e governos estaduais e
municipais ndo apresentaram, por meio dos dispositivos de acdo para o enfrentamento da COVID-19,
propostas e recomendagdes para a populagio e estabelecimentos sobre a importancia da realiza¢io
de atividade fisica durante periodos de reclusdo social. O Conselho Federal de Educacdo Fisica
(CONFEF), por sua vez, recomendou aos profissionais de educacio fisica o estimulo e orienta¢do ao
beneficidrio a permanecer fisicamente ativo, inclusive na residéncia, respeitando eventuais contrain-
dicacoes especificas 26. Porém, essas recomendacdes nao foram estendidas aos estabelecimentos.

Haja vista a incerteza sobre quando poderd ser seguro deixar o isolamento, a situacdo de inati-
vidade fisica pode se agravar. A importancia de recomendacdes por parte dos 6rgios reguladores e
instancias governamentais esta centrada no potencial de influenciar estabelecimentos e profissionais
a adocdo de praticas. Além disso, tém um importante papel em conferir legitimidade e regulamen-
tar praticas inovadoras, respaldando o exercicio profissional e encorajando profissionais a ampliar
suas praticas.

E importante que o Ministério da Satide e Secretarias de Satide tenham planos intersetoriais para
apromocao de atividade fisica, fortalecendo o combate a inatividade fisica, e a promoc¢ao de estilos de
vidas saudaveis como prevencao e tratamento de doencas cronicas 17. Nesse sentido, é urgente a emis-
sdo de recomendacdes oficiais gerais a populacdo com relacdo a pratica de atividade fisica, em parti-
cular as domiciliares, no periodo de isolamento social, bem como a profissionais e estabelecimentos.

Programas de atividades fisicas domiciliares sdo considerados eficazes, seguros e de baixo custo, e
quando realizados de forma direcionada, de acordo com a especificidade de cada individuo, promo-
vem ganhos nos componentes da aptidao fisica relacionados a saide e habilidades, impactando positi-
vamente na funcionalidade global e qualidade de vida destes 27.28. Apresentam, assim, uma alternativa
promissora e eficaz para o aumento e manutenc¢io dos niveis de atividade fisica da populacdo e de
resposta imunoldgica ao SARS-CoV-2, a ser adotada como politica puiblica de saude.

Além de importantes estratégias gerais, como as recomendadas pela OMS para a manutencio
do estilo de vida ativo — como a realizacdo de, pelo menos, 150 minutos semanais de atividade fisica
moderada para adultos 24 — alguns individuos podem necessitar de programas especificos, adequados
as suas condig¢oes fisicas e psicossociais, o que pode favorecer a adesao e atenuar riscos relacionados
a comorbidades preexistentes 29.

Sempre que possivel, devem ser considerados os componentes para a prescricdo de atividade
fisica — frequéncia, intensidade, tempo, tipo, volume, e progressdo da atividade — e verificar os possi-
veis efeitos que cada componente pode exercer e sofrer em relacdo as especificidades dos individuos
e grupos, como faixa etaria, progressio de doengas, tratamentos especificos, sintomas, situagiao de
vulnerabilidade social, status laboral, fragilidade emocional, risco de quedas, orientacao religiosa,
entre outros 29.
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Assim, é apresentada uma proposta de abordagem holistica que relacione a pratica de atividade
fisica ndo apenas ao status funcional e a autoavaliacdo subjetiva, pelos praticantes, de seu nivel de
aptidao fisica para a realiza¢do do programa proposto, mas apresente a¢des factiveis dentro das pre-
feréncias e possibilidades de cada pessoa.

Quando possivel, oportunizar uma variedade de modalidades como danga, exercicios resistidos,
ioga, jogos e outros; e compreender fatores que podem influenciar no declinio funcional global e con-
dicoes que levem a incapacidades 30, bem como aspectos fisicos, sociais, emocionais e espirituais que
possam impactar na pratica de atividade fisica, auxilia na adesdo e adequacdo da proposta ao grupo
ao qual é direcionado.

Assim, a criacdo de canais de comunicacdo remotos entre profissionais e usuarios/clientes pode
possibilitar a adequacao, quando necessario, do programa ofertado e avaliar seus possiveis impactos
a saude. Essas acdes podem ser adotadas por profissionais de educacdo fisica liberais, como perso-
nal trainers, bem como pelos estabelecimentos de saide e atividade fisica, publicos e privados. Os
profissionais de educacao fisica vinculados as unidades de atencdo primaria, por exemplo, podem
desenvolver programas de atividade fisica — baseados em materiais instrucionais e comunicacdo
remota — prescricdes e avaliagoes, de acordo com grupos, favorecendo a continuidade do cuidado e a
manutencdo do vinculo.

Essas recomendacdes sdo validas tanto para periodos de isolamento social, imposto pela situa¢do
de epidemias e pandemias, quanto para periodos de “normalidade”, direcionadas a grupos vulneraveis
ou com fragilidades que dificultam a saida de casa, ou por preferéncias dos individuos.

Reforcamos que a pratica de atividades fisicas, inclusive em domicilio, deve ser uma politica de
saude publica amplamente divulgada e difundida que se adeque as novas dinamicas sociais e busque
incentivar a autonomia e independéncia das pessoas, fortalecendo o autocuidado apoiado.

E importante levar em consideracio que periodos de isolamento social, normalmente, nio sao
experienciados a longo prazo, entretanto, seus impactos podem ser vivenciados por toda uma vida.
Portanto, requerem a¢des coordenadas e pautadas em uma concep¢io de satude ampliada, atenta as
diferencas entre grupos e iniquidades em saide. Nesse sentido, torna-se emergencial a recomendacdo
de estratégias que auxiliem as pessoas a manterem-se ou tornarem-se fisicamente ativas em domicilio,
fomentando a autonomia destas no gerenciamento e tomada de decisdes sobre suas vidas.
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