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“Sao convocados todos os cidaddos, governantes e dirigentes
de entidades privadas a um amplo movimento em favor de uma
vida mais ativa e sauddvel, para que possamos estar melhor
preparados para a atual e futuras pandemias com caracteristi-
cas similares, ampliando-se os limites da solidariedade.

A pandemia exige que pensemos ndo sé na seguran¢a indivi-
dual, mas também dos demais que nos cercam. 1do importante
quanto a adog¢do de um estilo de vida mais ativo e a redugdo
do comportamento sedentdrio no enfrentamento da pandemia
da COVID-19, sobretudo, estd na solidariedade entre todos, na
busca por um mundo melhor, mais justo e mais sauddvel.”
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Universidade de Brasilia (UnB), Brasilia (DF), Brasil.

de Janeiro (RJ), Brasil.

Este manifesto é fruto de um esforgo coletivo em prol de
uma vida mais ativa, saudavel e solidéria para todos, propos-
to por profissionais e pesquisadores do Brasil e do exterior
participantes do 43¢ Simpésio Internacional de Ciéncias do
Esporte, realizado em Séo Paulo em outubro de 2020, promo-
vido pelo Centro de Estudos do Laboratério de Aptidéo Fisica
de Sdo Caetanos do Sul (CELAFISCS).

Este documento-referéncia procura sensibilizar e mo-
bilizar os mais distintos grupos populacionais, érgéos go-
vernamentais, ndo governamentais e da iniciativa privada
sobre a promoc¢do de uma vida mais ativa, considerando os
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Manifesto Internacional para a Promocao
da Atividade Fisica no P6s COVID-19:
URGENCIA DE UMA CHAMADA PARA ACAO

O cenério atual de pandemia e as evidéncias cientificas revelam grandes desafios,
dentre os quais, o de nos tornarmos ou nos mantermos fisicamente ativos, com toda
seguranga, respeitando-se, rigorosamente, as orientacoes comportamentais e
ambientais que visam diminuir as chances de contagio pela COVID-19

g-@@hamada para acao'

RESPONSABILIDADE INDIVIDUAL E SOCIAL

Incentivar uma vida mais ativa e saudavel, partindo da responsabilidade individual e
social, mesmo apés o surgimento de vacinas.

. 9 POLITICAS PUBLICAS

. Promover esse estilo de vida saudavel amparado por politicas puablicas
n, e de organizagdes nio gover is, em ancia com as
d das de desigualdad 6mica e social.

e

Chad

DEMOCRATIZAGAO AD ACESSO

Priorizar a mobilidade ativa, com efeito multiplicador sobre os beneficios de um estilo
de vida ativo e sustentével, alicercado na democratizacdo de acesso aos servicos de

satde, basico e ed de

Sy 4 PLANO DE AGAO GLOBAL
® 5

0 Fazer uso de g locais, em ancia com as
Q,I\B diretrizes do Plano de A¢do Global em Atividade Fisica 2018-2030 da
) OMS.

5 ESCOLA PROMOTORA DA ATIVIDADE FISICA
Aumentar estimulos e oportunidades para uma vida mais ativa na escola, na retomada
das atividades presenciais, transformar a escola em um polo promotor da atividade
fisica e da redugio do comportamento sedentario.

6 ATIVIDADE FISICA EM DIFERENTES AMBIENTES
Buscar estratégias inovadoras para pratica de atividades fisicas em
casa e nos ambientes abertos, respeitando-se as recomendagdes
sanitarias, especialmente quando em locais fechados.

1 DISSEMINAR PELAS MiDIAS SOCIAIS

Incentivar o uso dos meios digitais para disseminar estratégias, recursos e exemplos
na promogao da atividade fisica e na redugao de comportamento sedentario.

8 INTENSIDADE ADEQUADA
Destacar os beneficios da atividade fisica moderada para o sistema
i l6gi itando-se as atividades fisicas vigorosas em situagoes de
4 ® maior exposi¢do 3 COVID-19 ou outras pandemias similares.

9 APOIAR GRUPOS ESPECIFICOS

Apoiar grupos sociais nas manifestacées da atividade fisica, com foco em estudantes,
trabalhadores, idosos, mulheres, pessoas com deficiéncias e outros grupos vulneraveis.

1 .
10 MODELO SUSTENTAVEL E COOPERATIVO
Organizar as diferentes abordagens para a promocao e intervencdo com
foco nas atividades fisicas segund jelos do d lvil
sustentavel e de gestao cooperativa por grupos de pessoas.

i INVESTIR NOS ESPAGOS PUBLICOS

Investir em politicas e a¢des que promovam a caminhada, o uso da bicicleta, e a
recreac3o ativa nos espacos publicos.

TODO MOVIMENTO CONTA

Mover-se mais e sentar-se menos. Aumentar seus passos didrios.
referencialmente, acumular 150 minutos ou mais por semana de
atividade fisica moderada. Substituir o tempo sentado por atividades
fisicas leves. Na promocao da satde, todo movimento conta.

Esta urgéncia de uma chamada para agio
“Comoca todos os cidadios, governantes e dirigentes de entidades privadas, a um amplo movimento em favor de vma vida mais
ativa e sanddvel,para que assim possamos estar melhor preparados para a atual ¢ futuras pandemias com caracteisticas similares
ampliando-se os limites da solidariedade.
A pandemia exige que pensemos nio 56 na seguranga individual, mas também dos demais que nos cercam. Tio importante quanto a
adogio de um estilo de vida mais ativo ¢ a redugio do comportamento sedentirio no enfrentamento da pandemia da COVID-19,
sobretudo, esti na solidariedade entre todos, na busca por um mundo melhor, mais justo ¢ mais saudivel”

Para mais informagdes acesse
www.celafiscs.org.br
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seus efeitos preventivos na mitigacdo de pandemias como
a da COVID-19, especialmente quando realizada de forma
Intersetorial e multiprofissional.

Foram consideradas as orientagbes publicas da
Organizacdo das Nagbes Unidas (ONU), da Organizagdo
Mundial da Satide (OMS) e do Colégio Americano de
Medicina do Esporte (ACSM), assim como as publicagdes
cientificas sobre o tema, além de consultas a pesquisadores
de reconhecimento local e internacional.

A esséncia deste documento prioriza a educagéo, valoriza
a cultura local/regional e propée a redugéo de desigualdades
as oportunidades de acesso aos bens ptiblicos como caminho
para uma vida mais ativa e sauddvel em comunidades mais
soliddrias e destaca a importéncia da atividade fisica em re-
lagdo a COVID-19.

A atividade fisica é um comportamento presente nas di-
versas dimensoes da existéncia humana, devendo ser consi-
derada como fundamental para a qualidade de vida em todas
as faixas etdrias. A alta prevaléncia de inatividade fisica traz
consequéncias para a saide individual e coletiva, com signifi-
cativo impacto econdmico e social. Para que todo o potencial
da prética de atividade fisica seja alcangado, sua promogéo,
aliada a proposta de redugdo do comportamento sedentario,
deve ser encarada como um desafio de todos, principalmente
em tempos de reducédo das oportunidades de pratica, como
na atual pandemia da COVID-19. Nunca os determinantes
sociais da saude e da qualidade de vida precisaram ser en-
frentados de maneira tdo ampla e urgente, com especial des-
taque a outro fator fundamental nas relagées humanas e no
combate as desigualdades e & intolerancia: a solidariedade
entre as pessoas, comunidades, cidades e nagdes.

Esfor¢os articulados e sistémicos sdo necessarios para o
enfrentamento a essas pandemias — COVID-19 e inatividade
fisica. As agOes mais efetivas tém considerado a cultura local,
na perspectiva de uma dimenséo global da crise, tal como em
outras epidemias anteriores. Constatou-se que essas acdes
impactam diversos fatores associados a qualidade de vida,
em particular nas relagdes interpessoais, renda familiar, pa-
droes habituais de estudo, trabalho e lazer, eventos culturais
e esportivos e na pratica da atividade fisica.

Além dos diversos beneficios da atividade fisica para a pre-
vencéo e o tratamento de doengas e na promogéo da satde,
com destaque a atencdo primadria, deve-se enfatizar que o
movimento é parte da natureza humana, fundamental para
uma vida mais saudavel, produtiva e plena.

As agbes de promocdo da atividade fisica e redugdo do
comportamento sedentario devem educar, motivar e ampliar
as oportunidades para escolhas bem informadas e qualifica-
das, explorando suas amplas possibilidades para um mundo
melhor e mais solidério.
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Lamentavelmente, uma politica que associa a amplia¢do
da prética de atividade fisica com a redugédo de um estilo de
vida sedentdrio ainda é uma estratégia subvalorizada em nos-
so meio, tendo em vista os seus reais beneficios. Ndo vamos
mais manter a atividade fisica como um “remédio secreto’,
diante de tantas e qualificadas evidéncias recomendando a
sua promogao.

EVIDENCIAS CIENTIFICAS

A importéncia da prética da atividade fisica para a satide
estda amplamente sedimentada, com evidéncias para os sis-
temas cardiovascular, metabdlico e imunoldgico, bem como
para a saude mental, com maior controle do estresse, ansie-
dade e depressdo.'” Mais recentemente, o estilo de vida ativo
para a promocao da satide passou a incluir, além da pratica
da atividade fisica, a redugéo do comportamento sedentério.
Assim, as novas recomendagdes tém associado a combina-
¢do desses dois fatores.*1°

Evidéncias recentes tém demonstrado que mesmo as ati-
vidades fisicas de intensidade leve e de curta duragdo podem
trazer beneficios a satde. Qualquer movimento corporal é
melhor do que nenhum e que mais é melhor que menos, todo
passo conta para a prevencéo de diferentes agravos a satide e
a sua promogao, resultando em um estado de bem-estar ge-
ral. Portanto, os beneficios a satide podem ocorrer em volu-
mes bem menores do que os preconizados 150 minutos por
semana ou 10 mil passos por dia.'"'?

O isolamento fisico decorrente das medidas sanitdrias
veio agravar o nivel de sedentarismo mundial, motivando
importantes pesquisadores e institui¢des, nacionais e inter-
nacionais, a chamarem a atencgédo para a necessidade de se
promover a atividade fisica durante a pandemia.”*'®

A inatividade fisica ja é considerada uma pandemia em si,
responsével por mais de cinco milhdes de mortes por ano ao
redor do mundo.”* A conjuncéo da pandemia da COVID-19
com a da inatividade fisica e da obesidade caracteriza um es-
tado de sindemia, em que a interacgéo entre elas resulta no
aumento da prevaléncia de comorbidades, como obesidade,
hipertenséo, diabetes, cancer, doengas respiratérias e reu-
matoldgicas, principalmente em populagdes de baixa renda,
o que afetaria ainda mais o risco de formas mais graves da
COVID-19.2

Ha evidéncias de que houve reducgéo drdstica nos niveis
de atividade fisica durante a pandemia,®?® apesar de uma
recente publicacdo ter demonstrado um maior interesse
na busca de informagdes sobre atividade fisica durante
este perfodo.”

A inatividade fisica pode reduzir os niveis de aptidédo fisi-
ca, diminuindo a capacidade cardiovascular, forca muscular,

flexibilidade, equilibrio, entre outras variaveis, contribuindo para
surgimento ou piora de comorbidades, como a obesidade, que
podem agravar, ainda mais, os quadros clinicos da COVID-19.%%
Evidéncias de pandemias virais anteriores indicaram que
a atividade fisica influenciou na reducdo do agravamento do
quadro clinico respiratério e na mortalidade e, de forma posi-
tiva, nos efeitos da vacinagéo, principalmente em idosos.***
E plausivel inferir que estes resultados poderiam ser trans-
portados a realidade da COVID-19."* A atividade fisica, leve
e moderada, tem mostrado respostas imunolégicas em qua-
dros de infecgédo, diminuindo marcadores pré-inflamatérios.®
A literatura cientifica enfatiza, por outro lado, que néo se
deve recomendar atividade fisica intensa e de longa duragéo
por levar & imunossupressdo transitdria, expondo as pessoas
amaior possibilidade de contrair ou agravar a infecgéo viral.*
Estudos tém demonstrado a importancia da pratica de
atividade fisica durante a pandemia em diferentes ambien-
tes, especialmente dentro de casa e ao ar livre, com o devido
distanciamento fisico. Quanto aos centros de condiciona-
mento fisico, clinicas, clubes, escolas, entre outros ambientes
fechados, serd sempre necessario atender as medidas e as re-
comendacOes sanitdrias, com a devida responsabilidade civil,
os devidos principios de solidariedade e ao desenvolvimento
de uma cultura promotora de estilos de vida saudéveis.'18384
Esse conjunto de evidéncias conduz para uma chamada
aacéo.

URGENCIA DE UMA
CHAMADA PARA A ACAO

O cendrio atual de pandemia e as evidéncias cientificas re-
velam grandes desafios, dentre os quais o de nos tornarmos
ou nos mantermos fisicamente ativos, com toda seguranca,
respeitando-se rigorosamente as orientagcdes comportamen-
tais e ambientais que visam diminuir as chances de contégio
pela COVID-19. E importante destacar que o quadro pés-pan-
démico reduz as oportunidades da prética de atividade fisica,
especialmente pelas pessoas com maior necessidade de isola-
mento fisico, como idosos e portadores de doencas cronicas.

Neste contexto e & luz do atual conhecimento sobre os be-
neficios da atividade fisica e da adogdo de um estilo de vida
menos sedentdrio em relagdo a COVID-19, recomenda-se: 1)
Buscar uma vida mais ativa e saudével, partindo da responsa-
bilidade individual e social - eu, vocé e nds — além dos 6rgéos
governamentais, ndo governamentais e instituicdes privadas,
durante e ap6s a pandemia, mesmo depois do surgimento de
vacinas; 2) Promover esse estilo de vida amparado por politi-
cas publicas e de organiza¢des ndo governamentais, através de
programas, projetos e agdes concretas e articuladas, em conso-
nancia com as demandas de desigualdades economica e social,
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com foco na mobilizagéo das novas geragdes; 3) Priorizar uma
vida mais saudavel por meio da sinergia entre as diferentes po-
liticas publicas que enfatizem a importancia da mobilidade ati-
va das pessoas, gerando efeito multiplicador sobre os demais
beneficios de um estilo de vida ativo e sustentavel, alicercado
na democratizac¢do de acesso aos servigos essenciais de satide
publica, saneamento bésico e na universalizacdo da educagéo
de qualidade; 4) Fazer uso de estratégias inovadoras locais, em
consonancia com as diretrizes do Plano de A¢do Global em
Atividade Fisica 2018-2030 da OMS (Organizagdo Mundial da
Satide (OMS). A adogéo dessa perspectiva “glocal” implica em
priorizar a educagdo e reduzir desigualdades de acesso aos
bens ptiblicos no nivel local, para se alcangar o objetivo global
de se ter pessoas mais ativas em comunidades mais saudaveis
e solidérias; 5) Focar no aumento dos estimulos e das oportu-
nidades para o exercicio de uma vida mais ativa no contexto
da escola. Na retomada das atividades presenciais, serd neces-
séria uma profunda revisdo do ambiente escolar, transforman-
do-o em um polo promotor da atividade fisica combinado com
a redugdo do comportamento sedentdrio, promovendo, dessa
forma, a satide ao longo da vida; 6) Buscar estratégias inova-
doras para que as pessoas pratiquem suas atividades fisicas
em casa e nos ambientes abertos, respeitando-se todas as re-
comendacdes sanitarias de cada regido, especialmente quan-
do em locais fechados; 7) Incentivar o uso dos meios digitais

para disseminar estratégias, recursos, modos e exemplos na
promogédo da atividade fisica e redugdo de comportamento
sedentario, no sentido de levar as pessoas a adog¢do de um es-
tilo de vida mais ativo e saudével; 8) Dar a devida atencio aos
beneficios da atividade fisica moderada, realizadas de forma
regular para o sistema imunoldgico, evitando-se as atividades
fisicas vigorosas em situac¢des de exposi¢do a COVID-19 ou as
pessoas mais suscetiveis as suas formas mais graves; 9) Apoiar
grupos sociais especificos nas diferentes manifestacoes da ati-
vidade fisica, com foco nos estudantes, nos trabalhadores, nos
idosos, nas mulheres, nas pessoas com deficiéncias e outros
grupos minoritérios e vulneraveis; 10) Organizar as diferentes
abordagens para a promogéo e intervencdo com foco nas ati-
vidades fisicas segundo modelos do desenvolvimento susten-
tavel e de gestdo cooperativa por grupos de pessoas tendo por
base o equilibrio com os ambientes fisico, social e econdmico
que os cercam; 11) Investir fortemente em politicas e agdes
que promovam a caminhada, o uso da bicicleta, a pratica de
esporte, jogos e recreacdo mais ativa nos espagos publicos e
12) Promover uma atitude ativa no cotidiano. Mova-se mais e
sente-se menos. Aumente seus passos didrios. Preferencialmente,
acumule 150 minutos ou mais por semana de atividade fisica
moderada. Sempre que possivel, substitua o tempo sentado por
atividades fisicas leves, como ficar de pé e se movimentar, lem-
brando que na promocéo da satide, todo movimento conta.
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