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RESUMO  
 
Propõe-se discorrer sobre os possíveis benefícios da atividade física no enfrentamento do 
Transtorno de Ansiedade Generalizada, contextualizando com o momento de isolamento 
social, medida proposta para conter as consequências sanitárias decorrente da Pandemia da 
COVID-19. Com isso, a relevância do tema advém dos impactos ocasionados no contexto 
anual, inclusive pesquisas recentes, como se pode verificar em Barros et al. (2020) e Bezerra 
et al. (2020)  os quais comprovam que os sintomas ansiosos foram potencializados ao 
decorrer deste período. Tem-se como objetivo averiguar na literatura estudos que demostrem 
os benefícios da atividade física no enfrentamento do Transtorno de Ansiedade Generalizada 
em momentos de isolamento social, por meio da metodologia de revisão bibliográfica dos 
estudos que foram publicados referentes ao tema. Destaca-se o Manual Diagnóstico e 
Estatístico de Transtornos Mentais (American Psychiatric Association, 2014) onde são 
classificados os transtornos mentais, apresenta-se o conceito de atividade física por 
Caspersen, Powell e Christenson (1985) e a própria Organização Mundial de Saúde, 
apresentando determinados conceitos e recomendações recentes. Os resultados encontrados e 
discutidos no artigo corroboram o objetivo proposto, evidenciando que a prática regular de 
atividade física tem associação positiva no controle de sintomas ansiosos. 
 
Palavras-chave: Atividade física. Isolamento Social. Pandemia. Transtorno de Ansiedade 
Generalizada. 
 

BENEFITS OF PHYSICAL ACTIVITY IN COPING THE GENERALIZED ANXIETY 
DISORDER IN MOMENTS OF SOCIAL ISOLATION CAUSED BY THE COVID-19 

PANDEMIC 
 

ABSTRACT  
 
It is proposed to discuss the possible benefits of physical activity in coping with Generalized 
Anxiety Disorder, contextualizing it with the moment of social isolation, a measure proposed 
to contain the health consequences resulting from the COVID-19 Pandemic. Thus, the 
relevance of the theme comes from the impacts caused in the annual context, including recent 
researches, as can be seen in Barros et al. (2020) and Bezerra et al. (2020) which prove that 
anxiety symptoms were potentiated during this period. The aim is to investigate in the 
literature studies that demonstrate the benefits of physical activity in coping with Generalized 
Anxiety Disorder in times of social isolation, through the methodology of literature review of 
studies that have been published on the subject. The Diagnostic and Statistical Manual of 
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Mental Disorders (American Psychiatric Association, 2014) stands out, where mental 
disorders are classified, the concept of physical activity is presented by Caspersen, Powell and 
Christenson (1985) and the World Health Organization itself, presenting certain recent 
concepts and recommendations. The results found and discussed in the article corroborate the 
proposed objective, showing that the regular practice of physical activity has a positive 
association in the control of anxiety symptoms.  
 
Keywords: Physical activity. Social isolation. Pandemic. Generalized Anxiety Disorder. 
 
 
1 INTRODUÇÃO  

 

A pandemia da COVID-19 foi considerada a maior emergência em saúde pública das 

últimas décadas. A partir do primeiro caso registrado em Wuhan, China, no dia 31 de 

dezembro de 2019, com isso, novos casos foram surgindo e ganhando proporção mundial. No 

dia 11 de março de 2020 foi declarado pela Organização Mundial de Saúde (OMS) como 

situação de pandemia apresentando um alarme de emergência em todo o mundo.   

 A maneira como o vírus se espalhou rapidamente entre todas as nações gerou pânico 

na população por ser uma situação repentina e com graves consequências, havendo alto índice 

de mortes desde o início, devido aos setores da saúde não possuírem recursos e 

conhecimentos para tratar a doença, como também seu alto índice de contágio. Entretanto, 

para além das preocupações com a saúde física das pessoas, há também o aspecto da saúde 

mental que foi bastante comprometido com o advento da pandemia, o sofrimento psíquico 

assolou a população gerando significativos impactos, sendo o aumento dos sintomas ansiosos 

um deles. 

 Além da situação pandêmica por si só gerar bastante medo, nervosismo, desesperança 

e vários outros sentimentos, um fator que intensificou esses sintomas foi o isolamento social, 

adotado como medida de prevenção/contenção em diversos países, como alternativa para 

reduzir a transmissão do vírus e consequentemente evitar superlotação das unidades de saúde 

que poderia gerar mais caos. Logo, as pessoas tiveram suas rotinas modificadas de maneira 

abrupta, sofrendo ainda mais com o momento e apresentaram dificuldades de adaptação às 

novas condições. 

 Sendo assim, um dos caminhos para redução dos efeitos negativos que o contexto 

gerou e ainda pode gerar na população, é a prática de atividade física, já discutida há muitos 

anos como ferramenta fundamental para manutenção da vida e do bem-estar. Neste momento, 

a prática de atividade física pode ser considerada uma “válvula de escape” para os problemas 



 

 

que surgiram decorrente da pandemia, como por exemplo, mudanças na rotina, crises 

financeiras, isolamento social, medo de contrair o vírus, dentre outros.  

Conforme o estudo realizado por Wang et al. (2020) feito com 1.210 participantes, 

foram observados sintomas moderados a severos de ansiedade, depressão e estresse, em 

28,8%, 16,5% e 8,1%, respectivamente, dentre os sujeitos da pesquisa. Desse modo, pode-se 

notar que o Transtorno de Ansiedade Generalizada – TAG vem acometendo cada vez mais os 

indivíduos na sociedade moderna, sobretudo, no atual contexto da pandemia da COVID-19.  

A prática de atividade física como aponta a Organização Mundial da Saúde pode 

auxiliar no controle do TAG e na regularização do sono. Visto que, o advento da pandemia e a 

recomendação do isolamento social resultaram na diminuição da atividade motora da 

população, gerando muitos impactos psicológicos e biológicos.  

Tendo em vista estes pontos, a pesquisa questiona quais os benefícios gerados 

mediante a prática regular de atividade física no enfrentamento do Transtorno de Ansiedade 

Generalizada em indivíduos que se encontram em isolamento social no presente contexto? 

O presente estudo tem como objetivo averiguar na literatura estudos que demostrem os 

benefícios da atividade física no enfrentamento do Transtorno de Ansiedade Generalizada. 

Para discorrer sobre o tema será conceituado o Transtorno de Ansiedade Generalizada, 

contextualizando com o período atual, no qual os indivíduos se encontram em isolamento 

social, uma vez que pesquisas apontam para potencialização dos sintomas/condições deste 

transtorno e os achados na literatura sobre os benefícios da prática de atividade física como 

estratégia de enfretamento. 

 

2    METODOLOGIA 

 
Este estudo foi realizado mediante uma pesquisa bibliográfica a partir do levantamento 

de referenciais teóricos publicados tanto por meios impressos, quanto eletrônicos, por 

exemplo, livros, artigos científicos, sites. Utilizou-se essa metodologia em virtude da 

possibilidade de obter um leque maior de informações a serem coletadas e comentadas (GIL, 

1999). Serão utilizados os descritores: ansiedade; atividade física; isolamento social; 

pandemia COVID-19; saúde mental. As pesquisas foram realizadas nas bases de dados: 

Google acadêmico e Scientific Eletronic Library Online (SciELO), pelo fato dessas 

plataformas serem gratuitas e mais acessíveis na busca de artigos digitais.  

 O critério de inclusão foram artigos nos idiomas: português, inglês e espanhol, com 

data de publicação entre 2000 e 2020. Sendo os artigos do ano de 2020 direcionados ao 



 

 

momento pandêmico, suas implicações e malefícios para saúde mental, entretanto, por ser 

uma temática atual, a quantidade de estudos ainda é limitada, com isso, estudos com 

características semelhantes publicados em anos anteriores foram necessários para melhor 

explanação do assunto. 

 O estudo contém um referencial teórico que resultou em 42 estudos realizados e a 

disponibilizados pelas plataformas de busca citadas acima, contabilizando artigos, livros, 

documentos e outros sobre o tema geral na pesquisa de acordo com os descritores utilizados. 

Todos eles embasam a pesquisa de uma forma bastante enriquecedora e relevante para o 

mundo acadêmico.  

 

3 TAG E ISOLAMENTO SOCIAL: A ATIVIDADE FÍSICA COMO FORMA DE 

ENFFRENTAMENTO  

Após uma breve introdução do contexto no qual o estudo foi redigido, a partir de então 

serão apresentados alguns tópicos fundamentais como: o conceito e história da ansiedade e 

sobre o TAG, as implicações na vida social da população durante o isolamento social e por 

fim, exposição dos benefícios e conhecimentos sobre a atividade física no controle da 

ansiedade, os estudos são referentes a hipótese levantada e aos objetivos propostos em relação 

ao tema.  

 

3.1 Conceituando o Transtorno de Ansiedade Generalizada 

 

Para introduzir o presente tópico, faz-se necessário apresentar o conceito de saúde 

mental mais recente definido pela Organização Pan-Americana da Saúde – OPAS (2016, p. 1) 

“Saúde mental é um estado de bem-estar no qual um indivíduo realiza suas próprias 

habilidades, pode lidar com as tensões normais da vida, pode trabalhar de forma produtiva e é 

capaz de fazer contribuições à sua comunidade”. 

Posto isso, entende-se a ansiedade como uma condição da humanidade que está 

presente desde a Antiguidade e é analisada por diversas áreas como: Antropologia, filosofia, 

religião, medicina e psicologia.  

Na Antiguidade, a ansiedade foi inicialmente identificada como pânico,  apresenta-se a 

história do deus Pã (deus dos bosques) que assustava as pessoas que passavam pelas florestas 

a noite, causando gritos, medos, pavores e sofrimento, como se fosse um ‘ataque de pânico’ e 

assim surge o termo pânico (COUTINHO; DIAS; BEVILAQUA, 2013).    



 

 

 Em outro momento, na Grécia Antiga, os povos entendiam a ansiedade como histeria, 

paranoia e outros, sendo esses sentimentos vividos em intensidade bem similar com o 

conceito atual. Foi no século XVII que o termo foi utilizado pela primeira vez sobre a vertente 

da medicina, referente a doenças mentais, considerava-se como a reação desproporcional que 

algumas pessoas tinham mediante algumas situações da vida cotidiana quando comparadas ao 

resto da população, porém ainda era enquadrada em sintomas depressivos e não ansiosos 

(COUTINHO; DIAS; BEVILAQUA, 2013).  

 Mais tarde, no século XVIII, o foco do transtorno foi bastante estudado pelo viés da 

biologia, dando destaque aos efeitos físicos e corporais que essa reação intensa ocasionava 

nas pessoas. Só no século XIX o assunto foi investigado pelo viés da psicologia 

(COUTINHO; DIAS; BEVILAQUA, 2013). Entretanto vale ressaltar que até os dias atuais a 

ênfase dada à perspectiva da psicologia é bem limitada, apesar de certos avanços ao longo dos 

anos.  

 Foi a partir de Freud no ano de 1890 que o conceito ganhou maior ênfase, quando ele 

postula sobre “neurose de angústia”, trazendo como principais sintomas, a irritabilidade geral, 

expectativa ansiosa e ataques de ansiedade, tendo como causa “problema hereditário ou de 

uma excitação somática oriunda de um mau funcionamento do sistema nervoso e poderiam 

estar associados de diversas formas” (COUTINHO; DIAS; BEVILAQUA, 2013, p. 19).  

De acordo com a argumentação de Coutinho, Dias e Bevilaqua (2013) foi no século 

XX que o conceito de ansiedade foi incluído pela primeira vez no Manual Diagnóstico e 

Estatístico de Transtornos Mentais – DSM. Consequentemente foi a partir desse marco que o 

conceito foi sendo mais explorado e ampliaram-se os conhecimentos a cerca do tema.  

Miranda et al. (2012) salientam que ansiedade não significa necessariamente um 

estado patológico, isto é, trata-se de uma emoção básica do ser humano compreendida como 

um estado fisiológico, caracterizado por componentes cognitivos, somáticos emocionais e 

comportamentais. Sadock, Sadock e Ruiz (2017) reforçam que o indivíduo pode não ser 

diagnosticado com transtorno de ansiedade e isso não significa que este indivíduo não possa 

sentir sintomas provocados pela ansiedade, pois são sintomas que podem acompanhar um 

estado de alerta com a tentativa de prepará-lo para algum fenômeno desconhecido.  

Sendo assim, todo mundo experimenta ansiedade, por considerada como estados 

emocionais, não são apenas experiências subjetivas fenomenológicas, elas influenciam 

fortemente as ações, o desempenho, a tomada de decisão e funcionamento social 

(TAMMINEN et al., 2016).  Considera-se então que a ansiedade “comum” faz parte da vida 

cotidiana de qualquer indivíduo passível de mudanças, experiências e crescimento, sendo 



 

 

assim, é uma função necessária para manutenção do organismo, entretanto, quando essa 

reação dita normal ultrapassa níveis adaptativos, com intensidade e duração desproporcionais, 

torna-se disfuncional e prejudicial à qualidade de vida do sujeito (AGAPITO, 2009). 

De acordo com a American Psychiatric Association - APA (2014), a ansiedade não 

patológica caracteriza-se por reações controladas/amenas frente determinadas situações de 

vida diária e as preocupações têm caráter manejável e poucas vezes é acompanhada de 

sintomas físicos. Enquanto a patológica faz com que o indivíduo interprete as situações 

exageradamente, com bastante angústia e intensidade, por vezes, causando consequências no 

convívio social e sofrimento subjetivo. Como aponta Ferreira (2009), a presença e a 

intensidade desses sinais podem trazer consequências prejudiciais para as condições de vida e 

de saúde da população em geral, uma vez que níveis elevados de ansiedade podem provocar 

percepções negativas quanto às habilidades motoras e intelectuais do indivíduo. 

Vale destacar que a ansiedade é classificada por duas vertentes: ansiedade-estado e 

ansiedade-traço, sendo a primeira um estado emocional transitório caracterizada por 

sentimentos subjetivos de tensão que podem variar em intensidade ao longo do tempo. Com a 

presença de sentimentos de preocupação, tensão ou nervosismo conscientes diante de uma 

situação específica (BARRETO, 2017). Já a segunda, Barreto (2017) considera ser uma 

característica relativamente estável de um indivíduo determinada por ansiedade mais 

constante, é a predisposição relacionada com o perfil psicológico individual de perceber 

circunstâncias como ameaçadoras ou não.  

Posto isso, o presente estudo terá como foco esta última definição, a qual também 

pode ser nomeada como patológica, especificamente será discutido sobre o Transtorno de 

Ansiedade Generalizada.  Os transtornos da ansiedade são diversos, dentre eles: Transtorno de 

ansiedade de separação; Fobias específicas; Transtorno de Ansiedade Social; Mutismo 

seletivo; Transtorno de Pânico; Agorafobia e o Transtorno de Ansiedade Generalizada. Este 

último, classificado pela APA (2014, p. 224) como: 

Ansiedade e preocupação excessivas (expectativa apreensiva), ocorrendo na 
maioria dos dias por pelo menos seis meses, como diversos eventos ou atividades 
(tais como desempenho escolar ou profissional); O indivíduo considera difícil 
controlar a preocupação; A ansiedade e a preocupação estão associadas com três 
(ou mais) dos seguintes seis sintomas: Inquietação ou sensação de estar com os 
nervos à flor da pele; Fatigabilidade; Dificuldade em concentra-se ou sensações 
de ‘branco’ na mente; Irritabilidade; Tensão muscular; Perturbação do sono; A 
ansiedade, a preocupação ou sintomas físicos causam sofrimento clinicamente 
significativo ou prejuízo no funcionamento social, profissional ou em outras 
áreas importantes da vida do indivíduo; A perturbação não se deve aos efeitos 
fisiológicos de uma substância ou outra condição médica; A perturbação não é 
mais bem explicada por outro transtorno mental.  



 

 

 Ainda apresentando as informações do DSM-V (APA, 2014) vale destacar algumas 

características que são bastante significativas para o entendimento da patologia.  Menciona-se 

a frequente presença de sintomas somáticos, como por exemplo: sudorese, náuseas, diarreia. 

Os sintomas tendem a ser crônicos e têm remissões e recidivas ao longo da vida, flutuando 

entre formas sindrômicas e subsindrômicas do transtorno com taxas de remissão muito baixas. 

 É mais comum que o transtorno se desenvolva em média aos 30 anos, havendo duas 

vezes mais probabilidade de acometer o sexo feminino do que o masculino, entretanto “Os 

sintomas de preocupação e ansiedade excessivas podem ocorrer no início da vida, mas 

manifestam-se como um temperamento ansioso” (APA, p. 225, 2014). 

 Sobre os outros tipos de ansiedades, de acordo com a APA (2014) tem-se:  Transtorno 

de ansiedade de separação, caracterizada pela sensação de medo e ansiedade em excesso 

decorrente da separação de casa ou das figuras de apego; Transtorno ou fobia específica 

quando há uma situação/objeto específico que causem medo e/ou ansiedade além do comum; 

Transtorno de ansiedade social refere-se ao aparecimento dos sintomas em situações sociais, 

como por exemplo, uma palestra/apresentação de TCC, onde está sendo avaliado/julgado por 

terceiros; Transtorno de pânico, quando ocorrem ataques de pânico de maneira abrupta e com 

certa frequência; Mutismo seletivo acontece quando o indivíduo não consegue se expressar 

verbalmente em situações de interação social; Agorafobia quando há exposição, por exemplo, 

usar transportes públicos, locais com muitas pessoas, sair de casa sozinho, dentre outras, a 

pessoa reage apresentando medo e ansiedade intensos.  

Clemente et al. (2017) reforçam o quanto os sintomas interferem na dinâmica do 

paciente, provocando perda de concentração, a ansiedade afeta o pensamento, a percepção 

causando diminuição do aprendizado. Como Muller (2014) também apresenta, as 

consequências desses sintomas ansiosos na jornada de trabalho, os quais comprometem a 

qualidade e consequentemente a produção, de forma corriqueira, resulta entre a segunda e a 

terceira causa de afastamento do trabalho. Lobo et al. (2018) mostram que diversos setores, 

para além do contexto laboral da sociedade vêm discutindo, de qual forma pode ser melhorada 

a qualidade de vida da população de maneira geral.  

Nesse sentido, no contexto pandêmico a temática sobre saúde mental, principalmente 

sobre ansiedade e depressão, como mencionado na introdução do estudo, ganhou bastante 

notoriedade. O advento da pandemia gerou consequências de diversas ordens, como: sociais, 

emocionais, financeiras, psicológicas em nível global e a presença de sentimentos, em sua 

maioria negativos, do isolamento social podem ter reflexos a longo prazo, mesmo após o 

controle do vírus.  



 

 

3.2 Implicações do isolamento social durante a pandemia da COVID-19 

 

A pandemia da COVID-19 gerou muitas mudanças na vida da população, sendo uma 

delas: a medida preventiva de isolamento social. Medida esta decretada pelos governantes 

recomendando que as pessoas se mantivessem em suas casas saindo apenas para realização de 

tarefas consideradas essenciais, como por exemplo, idas ao mercado, médicos e farmácias. 

Com isso, ocorreu fechamento de locais que potencialmente geram aglomerações, por 

exemplo, shoppings, academias, cinemas, lojas e outros e assim surgiu a proposta de 

modalidades adaptativas como a realização de home office/school, entre outras mudanças.  

A finalidade da medida supracitada é minimizar a taxa de contágio ao máximo 

possível, preservando assim, a saúde física da população. Entretanto, o isolamento social 

apresenta malefícios quando somados a uma pandemia com grandes proporções como esta, 

esses impactos refletem em larga escala na saúde mental dos indivíduos. Segundo Ramírez-

Ortiz et al. (2020, p. 11) “em uma pandemia, o medo aumenta os níveis de estresse e 

ansiedade em indivíduos saudáveis e intensifica os sintomas daqueles com distúrbios 

transtornos mentais pré-existentes” com isso, pode-se destacar os indivíduos que possuem 

TAG.  

Como havia sido relatado pela Organização Pan-americana da Saúde em 2009, 

situações de epidemia geram implicações psicossociais, por vezes, além da capacidade de 

enfretamento da população. No ano de 2020, isso aconteceu de maneira bastante intensa, 

consequentemente, como foi exposto por Porsse et al. (2020), o número de pessoas cuja saúde 

mental é afetada tende a ser maior que o número de pessoas afetadas pela infecção. Como 

posto pela Organização Pan-Americana da Saúde – OPAS (2016, p. 1):  

 

Saúde mental e bem-estar são fundamentais para nossa capacidade coletiva e 
individual, como seres humanos, para pensar, nos emocionar, interagir uns com os 
outros e ganhar e aproveitar a vida. Nesta base, a promoção, proteção e restauração 
da saúde mental podem ser consideradas como uma preocupação vital dos 
indivíduos, comunidades e sociedades em todo o mundo.   

 

A Fiocruz (2020) estima que um terço ou metade da população do mundo desenvolva 

algum tipo de transtorno mental, decorrente das implicações da pandemia. Sendo assim, a 

atenção para os sintomas psicológicos, mentais e emocionais ocasionados pelo contexto 

pandêmico faz-se bastante necessária, para que nos próximos anos as consequências sejam 

menores, mesmo que as condições sanitárias estejam controladas.  



 

 

Como pode ser visto no estudo de Brooks et al. (2020), o qual apresentaram que 

sintomas de estresse pós-traumático, confusão e raiva tornaram-se frequentes. Corroborando 

com o estudo de Shojaei e Masouri (2020) apontando que sentimentos negativos também são 

decorrentes das preocupações com a escassez de suprimentos e questões financeiras. Em uma 

pesquisa brasileira realizada por Barros et al. (2020) no período de 24 de abril e 24 de maio de 

2020 com 45.161 participantes, apresentou os seguintes dados: 40,4% dos brasileiros 

sentiram-se tristes ou deprimidos muitas vezes ou sempre e 52,6% sentiu-se ansioso ou 

nervoso sempre ou quase sempre.   

Em outra pesquisa realizada por Bezerra et al. (2020) com 16.440 respondentes, têm-

se os seguintes dados quando perguntados se o isolamento social estaria gerando algum 

estresse no ambiente doméstico: 27% disseram que não estavam sentindo nenhum estresse em 

função do isolamento, 56% relataram estar sentindo um pouco de estresse e 17% afirmaram 

que o isolamento tem gerado muito estresse; e quando questionados sobre qual aspecto mais 

estava sendo afetado. Concluiu-se que: para 39% o convívio social, 24% aspecto financeiro, 

19% informam que o isolamento não está ocasionando nenhum tipo de impacto, 10 % 

apontam outros fatores que estão sendo impactados e 8% a própria saúde.  

Tem-se que um dos motivos do aumento do estresse no período pandemia é decorrente 

de fatores, como por exemplo: medo de infecção, informações inadequadas, duração da 

pandemia, perdas financeiras, dentre outros. Esses fatores quando somados ao isolamento 

social propriamente dito geram emoções negativas nos indivíduos, refletindo em sintomas de 

ansiedade, consequentemente as emoções positivas como felicidade e satisfação com a vida 

são menos frequentes (LI et al., 2020).  

Destaca-se então o conceito das emoções positivas está relacionado com o Bem-Estar 

Subjetivo - BES, este, considerado como uma análise de como as pessoas avaliam suas vidas, 

podendo ser verificado nas diversas esferas da vida do indivíduo, diz respeito às respostas 

emocionais dadas em cada uma das esferas e como elas são experimentadas e avaliadas, se 

positivamente ou não (DIENER, 1984). Sendo subdivido em afetos positivos e negativos de 

acordo Bradburn (1969), estes constructos formam um contínuo distinto de afetividade, 

sentimentos, fazendo-se necessário que as interpretações subjetivas dos sujeitos estejam mais 

ligadas as experiências positivas do que as negativas ao longo da vida.   

E ainda a satisfação com a vida, considerada como integrante do conceito do BES, 

sendo ele, o componente cognitivo correlacionado com os afetos (SAGIV; SCHWARTZ, 

2000).  Segundo Emmons (1986) é o julgamento que o indivíduo faz sobre as circunstâncias 

da sua própria vida, um processo de juízo e avaliação geral.   



 

 

Por fim, apresentadas algumas das consequências decorrentes da medida de 

isolamento social e os conceitos relacionados ao bem-estar e satisfação com a vida, fatores 

estes que foram bastante prejudicados de maneira geral na sociedade. Cabe agora elencar 

como esses malefícios podem ser enfrentados objetivando mais qualidade de vida.  

 

3.3 Atividade física no enfrentamento da ansiedade 

 

Decorrente da medida de isolamento social discutida na sessão anterior, a população 

passou mais tempo dentro de suas casas, consequentemente sua atividade motora foi 

diminuída. “Em um período de reclusão domiciliar a população tende a adotar uma rotina 

sedentária, o que favoreceria a um aumento no ganho de peso corporal e surgimento de 

comorbidades associadas ao maior risco cardiovascular, como a obesidade” (FERREIRA et 

al., 2020, p. 1). 

Além de outras comorbidades, como é apresentado em algumas pesquisas realizadas 

na China que dizem respeito à saúde mental, evidenciam que houve um aumento considerado 

de psicopatologias como depressão e ansiedade. No estudo de Barros (2020) ela apresenta que 

40% dos adultos brasileiros apresentaram frequentemente os sentimentos de 

tristeza/depressão, mais de 50% tiveram sensações de ansiedade e nervosismo, além de 40% 

que desenvolveram problemas de sono neste período e quase 50% tiveram os problemas 

agravados.  

No estudo realizado por Bezerra et al. (2020) apresenta que apenas 40% na população 

brasileira (dentre os 16.440 dos participantes da pesquisa) continuou praticando atividade 

física durante a pandemia. Classificando atividade física como qualquer movimento que gere 

gasto de energia que estão acima do nível no estado de repouso, sendo então uma ação 

produzida pela musculatura esquelética, segundo Caspersen, Powell e Christenson (1985). 

Pode-se ter como exemplo, caminhar, correr, pular, sentar, agachar e quaisquer outros 

movimentos corporais realizados cotidianamente, sem um planejamento específico.  

Os benefícios físicos e psicológicos de um estilo de vida ativo são bem conhecidos, 

tendo como exemplo o estudo de Elavsky et al.  (2005) o qual descreve que a atividade física 

aumenta indiretamente a satisfação de uma pessoa através de influências sobre afeto positivo, 

autoestima, autoeficácia e saúde mental. 

Araújo, Mello e Leite (2007), trazem que o exercício físico resulta em benefícios para 

a saúde, pois gera efeitos psicológicos positivos e analgésicos, relatam que pesquisas as quais 

relacionam questões psicobiologias com a prática de exercícios físicos mostram resultados 



 

 

positivos no controle de situações estressoras. Mencionando assim, o exercício aeróbio, visto 

que, este pode produzir efeitos antidepressivos e ansiolíticos, além de proteger o organismo 

das consequências negativas do estresse na saúde física e mental. Considerando o momento 

pandêmico uma condição de estresse iminente, que elevam os sintomas de ansiedade, ver-se a 

influência positiva da atividade física neste período. 

Os autores supracitados trazem em seu artigo, resultados das análises de outros 

estudos, os quais evidenciam as alterações trazidas pela prática de atividade física no controle 

da ansiedade. As observações variavam de protocolos com uma única sessão até várias 

semanas, com amostras de ansiedade patológica ou ansiedade-estado. Tudo isso, relacionado 

com atividades físicas que podiam ser aeróbicas ou anaeróbicas, variando também em suas 

intensidades durante as aplicações (ARAÚJO, MELLO e LEITE, 2007).  

Hammer e Wilmore aplicaram um programa com corridas/caminhadas por 10 dias, o 

resultado foi que apenas as pessoas com nível de aptidão física já elevado apresentaram 

melhoria sobre aspectos ansiolíticos. Lion, no ano de 1978, trouxe como resultados que a 

corrida juntamente com relaxamento, leva à diminuição da ansiedade e dos níveis de tensão 

cognitiva e somática.  Brown, Morgan e Raglin, utilizaram a cicloergometria como 

instrumento para avaliar as alterações, concluindo que os exercícios aeróbios assim como as 

práticas de meditação e relaxamento, reduzem a ansiedade (ARAÚJO, MELLO e LEITE, 

2007).  

É notório na literatura que os exercícios aeróbios têm maior prevalência no tratamento 

da ansiedade do que os exercícios anaeróbios, como pode ser visto nos estudos de Altchiler e 

Motta (apud ARAÚJO, MELLO e LEITE, 2007), neste foi aplicado um programa de treino de 

oito semanas alternando entre os dois modelos de treino e confirmaram a superioridade dos 

aeróbios sobre os anaeróbios na redução da ansiedade traço-estado, mas sem alteração na 

frequência cardíaca de repouso. 

O estudo realizado por O'Connor et al. (apud ARAÚJO, MELLO e LEITE, 2007), em 

1995, usando a bicicleta ergométrica, também com oito semanas de treino, avaliou os estados 

dos indivíduos antes e depois do teste e observou-se que as alterações positivas só apareceram 

após 15 a 20 minutos, sendo os primeiros 5 minutos relatados com sensações desagradáveis. 

Por outro lado, no estudo de Broman-Fulks et al. (apud ARAÚJO, MELLO e LEITE, 2007) 

percebeu-se uma rápida resposta pós-exercício na redução da ansiedade geral, na população 

de 29 indivíduos com ansiedade elevada realizando o exercício aeróbio de alta intensidade e 

25 indivíduos realizando o exercício aeróbio de baixa intensidade. 



 

 

Ryan e Deci (2006) apontam a maior autonomia ao fazer exercícios favorece a 

motivação intrínseca por meio da satisfação real com a prática. Na mesma linha, Moreno-

Murcia e Vera (2011) constataram que há percepção de maior autoestima e prazer dos 

adolescentes e consequência positiva sobre a satisfação com a vida.   

E ainda, Gomes, Gonçalves e Costa (2015) verificaram que os adolescentes que 

realizam exercício físico regular são mais motivados e evidenciam menor ansiedade e 

possuem níveis mais altos de autoestima, ressaltando que este grupo sofreu significativamente 

com o advento da pandemia, reduzindo o ciclo de contato, devido aos fechamentos das 

escolas e locais de socialização.  

Referente à população idosa, tem-se o estudo de Stathi, Fox e McKenna (2002) onde 

concluíram que o exercício físico está associado aos benefícios dos estados emocionais e ao 

aumento do prazer, diversão e outras experiências positivas. Congruente com o estudo de 

Monteiro et al. (2014) também realizado com pessoas de mais de 60 anos, o qual afirma que 

os praticantes de atividade física deste grupo, exibiam níveis significativamente mais elevados 

de felicidade e mais baixos de afeto negativo do que os não praticantes, parecendo também 

existir uma tendência maior de satisfação com a vida. 

Minghelli et al. (2013), abordam em seus estudos que os exercícios aeróbicos surtiram 

bons efeitos na redução da ansiedade no público idoso, com melhores resultados para o 

gênero masculino. Muito disso, dar-se a pela produção de hormônios que farão produzir o 

efeito tranquilizante e analgésico. 

 Abordando sobre quais os tipos de atividade e exercício mais recomendados para 

qualquer indivíduo que apresente algum quadro de ansiedade, pode-se observar em Weinberg 

e Gould (2001) que a prática de exercícios com intensidade moderada está associada à 

diminuição dos sintomas da ansiedade e do estresse. Os autores justificam essa melhoria pelo 

ponto de vista psicológico, pois durante a prática os indivíduos se sentem no controle da 

experiência, aumentando a percepção de que são competentes e eficazes, além de ser um 

momento de “esquecer” dos problemas.  Contextualizando com a pandemia, seria uma 

“válvula de escape” para problemas que surgiram ou foram potencializados neste momento 

atípico. Como aponta Jiménez-Pavón, Carbonell-Baeza, Lavie (2020, p. 386):  

 

A atividade física e os exercícios têm se mostrado eficazes para maioria das doenças 
crônicas com efeitos diretos na saúde mental e física. O exercício foi considerado a 
verdadeira polipílula baseada em evidências epidemiológicas de seus benefícios 
terapêuticos preventivos e considerando os principais mediadores biológicos 
envolvidos.  

  



 

 

 Diante disso, Agapito (2009) menciona que quando o indivíduo possui uma prática 

regular de atividades físicas este terá benefícios psicológicos, pois é comprovado em diversos 

estudos que a prática de atividades tem efeitos antidepressivos e ansiolíticos.  

Destacam-se os estudos de Miranda et al. (2013), os quais afirmam que seria 

recomendada a realização de sessões de exercício físico com intensidade moderada a alta, 

sendo o estímulo de baixa intensidade insuficiente para promover alterações efetivas na 

ansiedade-estado. Nesse mesmo estudo, em relação ansiedade-traço apresentou-se resultado 

satisfatório para a sensação de bem-estar, quando estes exercícios são de moderado para alta 

intensidade.  

Assim como, Veigas e Gonçalves (2009) obtiveram em seus resultados que níveis 

moderados de exercícios físicos produzem respostas razoáveis no controle da ansiedade, 

conclui-se que atividades aeróbias praticadas de forma regular trazem grandes benefícios 

nesse controle.  

Para indivíduos com diagnóstico de algum transtorno mental, o exercício aeróbio de 

moderado a intenso obedecendo a regra de 60 a 85% da frequência cardíaca máxima praticado 

por cerca de 20 a 60 minutos, pelo menos três vezes na semana pode resultar em significativos 

benefícios psicológicos (PULCINELLI; BARROS, 2010).  

Por outro lado, dado que quando os exercícios apresentam alta intensidade, há o 

aumento do nível de lactato no sangue e com isso os resultados indicam baixa efetividade do 

controle de sintomas (ARAÚJO, MELLO e LEITE, 2007). Ou seja, não é recomendada a 

realização de exercícios com alta intensidade como enfrentamento de transtornos ansiosos.  

 Asmundson, et al. (2013), ainda trazem que o treinamento resistido, este caracterizado 

pela execução por séries e repetições, pode servir como um método alternativo para a 

ansiedade, sendo uma alternativa para indivíduos incapazes de praticar exercícios mais 

vigorosos ou de alto impacto, como corrida.   

As alterações e benefícios apresentados ao longo do presente capítulo podem ser 

justificados pelo fato de que as modificações no organismo que acontecem, como por 

exemplo, em um ataque de pânico, são similares as modificações que ocorrem durante o 

exercício físico, gerando um processo biológico-psicológico de avaliação e preparado de 

reação (ARAÚJO, MELLO e LEITE, 2007). Vale ressaltar que o tratamento do controle da 

ansiedade deve vir associada à psicoterapia e em alguns casos, medicamentos prescritos por 

médicos psiquiatras.  

 

 



 

 

4 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

  

A partir das informações que foram expostas no presente artigo, é notório que o 

advento da pandemia do novo coronavírus foi um momento que gerou consequências de 

diversas ordens, principalmente, de ordem psicológica. Algumas pessoas sofreram as 

consequências da Pandemia da COVID-19 com mais intensidade do que outras, porém, todos 

de alguma maneira foram afetados. Inclusive, os indivíduos que já apresentavam algum 

transtorno, como o TAG, em sua maioria, tiveram os sintomas ansiosos potencializados, ou 

até mesmo alguns indivíduos que foram acometidos pela patologia por causa do momento 

atual.  

Como foi discorrido ao logo do estudo, a prática de atividades físicas é considerada 

como uma medida de enfrentamento para o Transtorno de Ansiedade Generalizada e de outros 

transtornos psicológicos, com isso, foram apresentados benefícios bastante significativos para 

mitigação dos sintomas de ansiedade tão vivenciados no período entre 2020 e 2021. 

Ressaltando a prática de exercícios aeróbicos, com intensidade leve ou moderada e de forma 

regular para que esse controle dos sintomas ocorra de maneira efetiva.  

Tendo em vista os pontos apresentados, tanto em relação à atividade física e o TAG, 

como em relação às consequências do isolamento social, demonstram o quão relevante são os 

estudos voltados para saúde mental, principalmente por ser um assunto recente, tratando sobre 

os malefícios da pandemia, a explanação sobre maneiras de amenizar esses malefícios se 

tornam cada vez mais fundamentais para que a população tenha instrumentos/alternativas para 

lidar com tudo que está acontecendo e pode vir a acontecer.  
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