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RESUMO

Este estudo investigou os impactos da interrupgiand programa comunitario baseado na
Medicina do Estilo de Vida (MOVASE) sobre os comporentos de saude de adultos e
idosos. A amostra foi composta por 42 participantes média de idade de 67,8 anos, todos
com alta adesdo as atividades do programa ao ibm@no. Durante o periodo de recesso das
atividades presenciais, 0s participantes respondaram questionario estruturado com base
nos pilares da Medicina do Estilo de Vida. A amalestatistica utilizou o teste do qui-
quadrado e a correlacdo de Spearman para avalisociasdes entre variaveis
comportamentais e de salude. Observou-se assod@gaficativa entre a pratica regular de
atividade fisica e a qualidade do sono (p = 0,0B2m como com a manutencdo do peso
corporal (p = 0,013). Nao houve associacéo sigttifia entre estresse e tempo de uso de
telas (p = 0,363), e a correlacdo negativa entrgpdede tela e qualidade do sono indicou
apenas uma tendéncia (p = 0,076). Os resultadoesamdque a interrup¢cédo do programa
comprometeu a manutencéo de habitos saudaveis rticipaentes vulneraveis, reforcando a
importancia da continuidade de agbes baseadas daifNee do Estilo de Vida, mesmo em
periodos de afastamento das atividades presenciais.

Palavras-chave Medicina do Estilo de Vida. Atividade Fisica. 8orEnvelhecimento.

Promocéo da Saude.

ABSTRACT

This study investigated the impacts of the intetinrp of a community-based Lifestyle
Medicine program (MOVASE) on the health behavidradults and older adults. The sample
consisted of 42 participants with a mean age o8 §ears, all with high adherence to the
program’s activities throughout the year. Duringe threak from in-person activities,
participants answered a structured questionnaisedan the pillars of Lifestyle Medicine.
Statistical analysis used the chi-square test grehri&an correlation to assess associations
between behavioral and health variables. A sigaficassociation was observed between
regular physical activity and sleep quality (p 832), as well as with weight maintenance (p
= 0.013). There was no significant association betwstress and screen time (p = 0.363), and
the negative correlation between screen time aeeépsfuality showed only a trend (p =
0.076). The results indicate that the program'sriaoption compromised the maintenance of
healthy habits in vulnerable participants, reinilogcthe importance of continuity in Lifestyle
Medicine-based interventions, even during periodlsout in-person activities.

Keywords: Lifestyle Medicine. Physical Activity. Sleep. Agj. Health Promotion.
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1 INTRODUCAO

O envelhecimento da populagcdo tem se intensifica@ds uUltimas décadas,
especialmente em paises em desenvolvimento comasil.BEsse processo é reflexo direto
de transformacdes demograficas marcantes, comoedaqdas taxas de fecundidade e o
aumento expressivo da longevidade, que, juntosydetam a estrutura etéria da sociedade.

Estima-se que, nas proximas décadas, a proporcéimsies ultrapasse a de criancas
em diversas regides do pais, 0 que representa namsicio inédita no perfil populacional
brasileiro. Esse cenario, por sua vez, impde pessadicionais sobre os sistemas de saulde,
previdéncia e assisténcia social, exigindo respostditicas e institucionais cada vez mais
eficazes. A longevidade, por si sO, ndo garantelidpde de vida: ela precisa estar
acompanhada de estratégias que favorecam a mafoitda@utonomia, da funcionalidade e
do bem-estar fisico, mental e social das pessoaasdLIMA; PIVA, 2025).

Contudo, o envelhecimento saudavel e ativo € freigngente comprometido pelo
surgimento ou agravamento das Doencas Crbnicas TMaosmissiveis (DCNT), como
hipertenséo arterial, diabetes mellitus tipo 2, ngas cardiovasculares, osteoartrite e
obesidade. Essas enfermidades, de natureza priegressultifatorial, tendem a se instalar
silenciosamente ao longo da vida, sendo impulsem@or fatores comportamentais e sociais
que podem ser modifichveis. Além das limitacSegifurais causadas por dor crénica, perda
de mobilidade e uso prolongado de medicamentofCGIST também repercutem sobre a
esfera emocional, muitas vezes intensificando memtios de soliddo, depressdo e
desvalorizagdo pessoal. Esse quadro € especialpremieupante entre mulheres idosas, que,
além de lidarem com as transformacgfes fisiologidas climatério e da menopausa,
frequentemente enfrentam barreiras sociais, ecaa®me culturais que agravam sua
vulnerabilidade (DIASt al., 2024; AMARAL, OLIVEIRA; SILVA, 2023).

Nesse contexto, cresce o reconhecimento de qus dedprevengcao e promocgao da
saude devem ir além da assisténcia médica tradicidrMedicina do Estilo de Vida (MEV)
tem emergido como uma abordagem eficaz e fundadeerdm evidéncias cientificas, cuja
proposta central € atuar sobre os fatores de nwmbficaveis por meio da adocéo de héabitos
saudaveis. Seus seis pilares — alimentacdo eqdbbrpratica regular de atividade fisica,
sono de qualidade, gerenciamento do estresse, la$nsociais positivos e cessacdo de
substancias nocivas — representam um caminho saséempara a promocdo da saude e a
reducdo do impacto das DCNT ao longo da vida (LIMYQOHNSON, 2019). A literatura

tem demonstrado que intervengbes baseadas na MBVapgnas melhoram parametros
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clinicos como presséo arterial, glicemia e com@asgprporal, mas também contribuem para
a saude mental e emocional, com reducdo nos nikeisstresse e depressdo (EGGER,;
BODENMANN; CHAMBERS 2023).

Programas comunitarios estruturados a partir doxipios da MEV tém ganhado
espaco no Brasil, sobretudo no ambito da atendéamapa a saude, por sua capacidade de
promover cuidado integral e humanizado, fortaleedes de apoio e favorecer a educagao em
saude. Entretanto, momentos de interrupcdo tempaoriessas iniciativas — como 0s
periodos de recesso — podem representar uma aeagdinuidade dos comportamentos
saudaveis adquiridos, sobretudo em populacdes gpendem do suporte coletivo para
manter sua motivacao e adesao. A auséncia deaatesdprogramadas pode gerar aumento no
comportamento sedentario, piora na qualidade do sotha alimentacdo, maior exposicao a
telas e reducédo nas interacdes sociais, afetangtiveanente tanto a saude fisica quanto
emocional dos patrticipantes (BROVéNal., 2020; MOURA-LANZAEet al., 2023).

Nesse sentido, o presente estudo busca compreeneéeitos da interrupcao temporaria
das atividades do programa comunitario MOVASE —damentado nos pilares da Medicina
do Estilo de Vida — sobre os comportamentos deesdédadultos e idosos. A investigacéo
foca na analise de variaveis como qualidade do,salmentacdo, pratica de exercicios
fisicos, consumo de alcool, tempo de uso de tegmlsalde fisica percebida, aspectos
emocionais e interagdes sociais durante o periedeaksso, visando identificar os impactos

dessa descontinuidade sobre a manutencao dodsstrida saudavel.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Transicao Demografica e o Cenario do Envelhecanto Populacional

O envelhecimento da populacédo brasileira € um femdncrescente e sustentado,
reflexo da reducédo das taxas de fecundidade emerda da longevidade. De acordo com o
IBGE (2022), mais de 32 milhdes de brasileiros &manos ou mais, o que corresponde a
cerca de 15,8% da populacdo nacional. As projegitksam que, até 2030, havera mais
idosos do que criangcas no pais, representando unmo e inflexdo na estrutura etéria
nacional.

Esse cenario pressiona os sistemas de saude,@relack assisténcia social, exigindo
reformas estruturais e novas estratégias voltadseide e bem-estar da populacéo idosa.

Contudo, envelhecimento no Brasil ocorre de formelesiada e desigual. Enquanto paises
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desenvolvidos levaram até um século para envelhecBrasil vivencia essa transicdo em
menos de quatro décadas (IPEA, 2024). Tal rapidegraévada pelas disparidades regionais,
de género e de classe, 0 que faz com que grante gmmpopulacdo idosa envelheca em
contextos de pobreza, informalidade e baixa protsoéial.

Segundo o Atlas da Vulnerabilidade Social do IPE®2¢), quase metade dos idosos
brasileiros vivem com até dois salarios-minimosnetos dependem exclusivamente da
aposentadoria como fonte de renda, situacdo quegise’a entre mulheres e populacdes
negras.

Além disso, h4 um desafio crescente relacionadeneidnalidade dessa populagéo.
De acordo com Veras e Oliveira (2023), o Brasiletimece de forma doente, com altas
prevaléncias de doencas crénicas néo transmisgiagis perda precoce da autonomia fisica
e cognitiva. Isso reforca a necessidade de pdifcilicas intersetoriais e territoriais, que
ndo apenas garantam assisténcia meédica, mas tampb@Emovam ambientes urbanos
acessiveis, mobilidade segura, inclusao digitakerl ativo para os idosos.

Autores como Camarano (2022) destacam que o0 emveketo exige um novo pacto
social baseado na solidariedade intergeracionglratacéo previdenciaria e na reorganizacao
do sistema de saude com foco na atencdo primé&dapeevencdo. A longevidade, por si so,
nao pode ser vista como um indicador de progressws estiver acompanhada de saude e
bem-estar, equidade no acesso aos servicos e @maayp social dos idosos. Assim, o
envelhecimento brasileiro ndo é apenas uma quesidmgrafica, mas sobretudo politica,

econdmica e ética.

2.20 Cenario do Envelhecimento Populacional em Campatos Goytacazes /RJ

O municipio de Campos dos Goytacazes, localizadegi@o Norte Fluminense do
estado do Rio de Janeiro, tem vivenciado de forcemtaada os efeitos do envelhecimento
populacional, acompanhando as tendéncias naciopaiém com caracteristicas préprias
marcadas por desigualdades socioecondmicas hagobe acordo com estimativas do IBGE
(2022), a populacdo do municipio € de aproximadéen@opulacdo residente: 483.540
habitantes.

Campos apresenta taxas significativas de rendinshortaciliar per capita abaixo da
média estadual, com média de R$ 1.283,00, inférimédia do estado do Rio de Janeiro (R$
1.495,00), refletindo a limitacdo do poder de caangro acesso desigual a servi¢cos basicos,

como saude e mobilidade urbana (IBGE, 2022). Aléissod conforme o Atlas da
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Vulnerabilidade Social do IPEA (2024), grande palbs idosos do municipio esta inserida
em contextos de baixa escolaridade, dependénciadeneiaria e informalidade laboral.
Esses fatores estdo associados a maior prevaldaadimencas cronicas nao transmissiveis
(DCNTs), como hipertensao, diabetes e obesidadguéntemente mal controladas devido a
dificuldade de acesso continuo a atencao primariaaide.

Estudos recentes do Ministério da Saude (2024yqgafo que as DCNTs sdo mais
prevalentes entre os estratos socioecondmicoshbaaiss, nos quais ha maior sedentarismo,
maior indice de obesidade abdominal, menor consdmcdortalicas e frutas e maior
dificuldade de adeséao terapéutica. Em Campos, &sess convergem em comunidades de
baixa renda, onde as redes de atencdo primariensaficientes e onde faltam programas
territoriais continuos de promocao da saude.

Assim, compreende-se que a renda atua como umrileterte estrutural da sadde no
envelhecimento, influenciando diretamente ndo apemasurgimento, mas também a
gravidade e a cronicidade das DCNTs. A desigualdambmdmica expde 0s idosos mais
pobres a trajetorias de cuidado fragmentadas, whkisig@, muitas vezes, tardias — reforcando

um ciclo de adoecimento evitavel e sobrecargasteran publico de saude.

2.3A Préatica Regular de Exercicio como Pilar da Medicia do Estilo de Vida:

Implicagcbes do Sedentarismo e da Interrupcao em Idos com DCNTs

A pratica regular de exercicio fisico € amplamergeonhecida como um dos
principais pilares da prevencédo e controle de damegdnicas nao transmissiveis (DCNTS),
especialmente entre adultos e idosos. De acordoStninmaulet al. (2024), o exercicio atua
como uma intervencdo de baixo custo e alto impasbre a saude metabdlica,
cardiovascular, musculoesquelética e psicologicantribuindo para a melhoria da
funcionalidade e da qualidade de vida. Por outmo,la0 comportamento sedentéario
prolongado, caracterizado pela baixa movimentadédogos periodos em posi¢cao sentada ou
deitada, tem sido associado ao aumento do risecoadialidade por todas as causas, mesmo
entre individuos fisicamente ativos.

O International Board of Lifestyle Medicine (IBLN023) reconhece a pratica regular
de exercicios fisicos como um dos seis pilaresnesse para o envelhecimento saudavel,
propondo estratégias que integrem atividade fissomn suporte social, alimentacéo
equilibrada e bem-estar emocional. Em idosos, mgsqgaenas interrup¢des nas rotinas de
movimento — como periodos de recesso em prograoragritarios — sao suficientes para
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desencadear regressdes funcionais significativesséN contexto, Fernandez-Garefaal.
(2022) evidenciam, em seus estudos, 0s prejuizsia@ados pelas pausas em programas de
treinamento voltados a idosos. Os autores demomgjtee a interrupcao de rotinas regulares
de exercicios fisicos acarreta perdas mensuraaeisrga muscular, no equilibrio postural e
no desempenho cardiovascular — efeitos ainda nwa@st@ados em idosos com mudltiplas
comorbidades.

Nesse cenario, 0 modelo proposto pelo Internati®ward of Lifestyle Medicine
(IBLM, 2023), para cuidados com saude e bem-estaina-se ainda mais relevante. Ele
defende que mudancas sustentadas no estilo de-vidam foco na pratica moderada de
exercicios fisicos, alimentagcdo baseada em vegétéégrais, controle do estresse e
fortalecimento das conexdes sociais — ndo aperagnpm 0 avanco de doencas cronicas,
mas também promovem regressao de lesdes artemgisora da funcédo endotelial e alivio de
sintomas depressivos. Sua abordagem foi incorpopmiaentidades como o American
College of Lifestyle Medicine e tem influenciadoredrizes internacionais no cuidado de
idosos com DCNTSs.

A abordagem mostrou efeitos clinicos mensuravemsnoc regressdo de lesdes
coronarianas, melhora da funcdo endotelial, redugdoinflamacéo sistémica e alivio
significativo de sintomas depressives mesmo em pacientes com quadros cronicos
avancados.

A importancia desse modelo reside no fato de geesel aplica especialmente a
contextos como o do envelhecimento populaciondlilereo, no qual multiplas comorbidades
coexistem em ambientes de vulnerabilidade soci#laigo acesso a servicos de saude
continuos. A aplicabilidade da proposta da MedidoeEstilo de Vida (MEV) ultrapassa a
clinica individual e alcanca praticas comunitadassaude, como no Projeto MOVASE, ao
alinhar suas acdées com os fundamentos da Medi@n&stilo de Vida. A MEV, como
reconhecida pelo International Board of Lifestyledtine (IBLM, 2023), propde que o
manejo de doencgas cronicas deve priorizar intedesgomportamentais e educacionais
continuas, com foco na autonomia do paciente, adasstentada e intervencdes em grupo,
que fortalecem ndo apenas a saude fisica, masraog&atores emocionais e relacionais.

Além disso, estudos recentes conduzidos pela Glbiestyle Medicine Alliance
(2023) apontam que intervengfes estruturadas lesesbses pilares apresentam eficacia
comparavel ou superior a farmacoterapia isolada@sns de hipertenséo leve, resisténcia a
insulina, obesidade central e depressao leve anamlePortanto, a promocao da saude com

base no modelo do International Board of Lifestyledicine (IBLM, 2023) representa uma
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alternativa altamente eficaz, de baixo custo eurllinente adaptavel, especialmente para
populacdes idosas inseridas em projetos comurstacimmo o desenvolvido no distrito de
Guarus, em Campos dos Goytacazes.

Ainda em 2011, de acordo coBarberet al. (2011) a pratica regular de atividade
fisica é fundamental para reduzir os riscos asdosiao comportamento sedentario, como por
exemplo hipertensédo arterial, diabetes, dentrasutoencas cronicas ndo transmissiveis.

Nesse sentido, a orientacdo da World Health Org#ioiz (WHO) publicou o Who
Guidelines On Physical Activity And Sedentary Bebay (2020), documento que fornece
diretrizes baseadas em evidéncias para profissiswire a prescricdo de exercicios para
adultos e idosos, visando desenvolver e manter &daap cardiorrespiratoria,
musculoesquelética e neuromotora. O Guia elencarotima de exercicios com o objetivo de
combater e mitigar o sedentarismo, bem como ascdsecronicas nao transmissiveis. As
orientacdes a prética regular de exercicios fiséosvitais para a saude dos adultos e idosos.

Recomenda-se 150 minutos de exercicio aerdbico naoleou 75 minutos de
exercicio vigoroso por semana. Exercicios de @wis devem ser realizados 2-3 vezes por
semana para todos 0s grupos musculares principdiexibilidade deve ser trabalhada em 2-
3 dias por semana, com 60 segundos por exercigk@ci€ios neuromotores, como tai chi e
yoga, sdo recomendados para melhorar a funcaa fésieduzir quedas em idosos. Nesse
contexto, de acordo com (MUJIKA; PADILLA, 2000), iaterrupcdo temporéria das
atividades fisicas regulares, acima de 12 semapas) ocorre durante periodos de recesso,
representa uma ameaca direta a manutencdo dossgeohguistados por meio da pratica
sistematica.

Estudos classicos demonstram que o destreinamende pesultar em perdas
significativas nas adaptacoes cardiovascularespmaisculares e metabdlicas, especialmente
apos a interrup¢ao abrupta do estimulo fisico. SadgRatelket al. (2012), entre os principais
achados, destacam-se: que a cessacdo dos exepmdmdevar a regressdo dos beneficios
fisiologicos, especialmente em populagfes idosasooudoencas cronicas. Esse processo de
destreinamento compromete adaptacdes previameqgteridds, afetando negativamente a
aptidao cardiorrespiratoria, a forca muscular eutoreomia funcional. Em investigaces
recentes sobre intervencbes baseadas em estiladdeintensivo, evidenciou-se que a
auséncia de estimulo continuo compromete a estatidli de marcadores clinicos como
pressao arterial, glicemia e peso corporal, aléeimg@actar negativamente a saude emocional,
favorecendo quadros de ansiedade, depressao eideeliautoestima. Tais achados reforcam

a importancia de estratégias sustentadas de prongacatividade fisica, especialmente entre
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grupos vulneraveis, com vistas a manutencdo dosfib@s terapéuticos e a prevencao de
retrocessos funcionais e metabdlicos. Estudo reamiSvobodovét al. (2025) demonstrou
que, apO0s uma intervencdo com exercicios por 12ars&sn apenas duas semanas de
destreinamento foram suficientes para causar poguia forca dos membros inferiores e no
controle postural em idosos.

A Medicina do Estilo de Vida (MEV), enquanto abarden interdisciplinar, é baseada
em evidéncias, propde seis pilares fundamentas g@gromocao da saude e prevencao das
DCNTs: alimentacdo saudavel, pratica regular dedaiile fisica, sono de qualidade, controle
do estresse, vinculos sociais positivos e cessigdabstancias nocivas (CBMEV, 2024). No
pilar “atividade fisica”, a MEV enfatiza que 0 mme&nto cotidiano e sistematico ndo apenas
melhora a capacidade funcional, mas também atuao coagulacdo de funcbes
neuroenddcrinas e imunoldgicas. A auséncia dess@grmesmo que temporaria, pode gerar
regressdo dos avancos clinicos e comportamentiis, g prejudicar a motivagédo e a adeséo
futura (EGGER; BODENMANN; CHAMBERS, 2023).

Segundo Nahas (2017), a construcdo de um estiloddeativo deve ser estimulada
em multiplas dimensdes da vida cotidiana e estseritla em programas comunitarios
sustentaveis. A atuacdo de projetos como o MOVAfIE, alia ginastica adaptada, oficinas
nutricionais, rodas de conversa e acdes culturdisira como estratégias de saude
territorializadas podem mitigar os impactos do s&lesmo e das condi¢des cronicas na
velhice. No entanto, € necessario reconhecer guemmepausas temporarias, como as
analisadas no presente estudo, podem gerar retoscdsiologicos e comportamentais,
impactando negativamente a saude fisica, emootos@atial dos participantes.

Nesse sentido, mensurar 0s impactos das interrspgiegramadas e identificar
estratégias para minimizar seus efeitos — comaooplae manutencdo em casa ou encontros
online — tornam-se essenciais para assegurar @ities a longo prazo e manter os idosos

engajados em praticas saudaveis mesmo fora do rtebie projeto.

3 METODOLOGIA

Os procedimentos metodolégicos adotados para daeab da pesquisa foram
baseados em uma abordagem quantitativa, com fduksilei de registro de informacdes
qualitativas. Do ponto de vista dos objetivos, atst de uma pesquisa exploratéria e
descritiva. Em termos de procedimentos técnicagcteriza-se como um levantamento. O

universo da pesquisa foi o Projeto MOVASE, localzano distrito de Guarus, no Parque
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Lebret, em Campos dos Goytacazes, RJ. A amostrasticdo foi composta por 45
participantes que apresentaram frequéncia minin@0#enas atividades desenvolvidas pelo
projeto ao longo do ano, atendendo ao critériondusdo previamente definido. A selecéo
dos individuos seguiu os principios éticos vigerdeado o estudo submetido a apreciacéo do
Comité de Etica em Pesquisa, que o aprovou em ljpni® de 2025, sob o Parecer n°
7.635.409. Dessa forma, garantiu-se que todos aegimentos metodoldgicos estivessem
em conformidade com as diretrizes éticas para jEesgjanvolvendo seres humanos.

O projeto MOVASE € uma iniciativa comunitaria qaeentcomo principal objetivo a
promocdo da saude e bem-estar de seus participaotesbase na Medicina do Estilo de
Vida (MEV). O publico-alvo do projeto é compostorpmdividuos em processo de
envelhecimento, com idades entre 40 e 82 anosag@sentam condicbes como hipertenséo
arterial, artrose, diabetes tipo 2 e obesidadei@drcancer em remissao, fibromialgia,
doencgas cardiovasculares.

Essas doencas impactam significativamente a fualttade e a autonomia desses
individuos, tornando essencial a adocdo de esiaatélg promocdo da saude, baseadas nos
pilares da Medicina do Estilo de Vida (MEV).

Seu objetivo é melhorar as condi¢gfes de saude eebEmdos participantes por meio
de acdes integradas e acessiveis. As atividadeseincaulas de ginastica duas vezes por
semana, que incentivam a pratica regular de exescftsicos adaptados. Além disso, sdo
realizadas rodas de conversa sobre alimentacamfahe manejo do estresse, oferecendo
orientacao pratica e acolhedora. O projeto tamb@maccom oficinas de culinaria funcional,
gue ensinam receitas saudaveis e acessiveis.d@iader as conexdes sociais, 0 MOVASE
organiza passeios culturais e encontros mensascpébrar 0s aniversariantes, fortalecendo
as conexdes sociais e seus vinculos. Por fim, siioqvidas palestras mensais, alinhadas ao
calendario da OMS, abordando temas relevantesutmesio em saude.

A investigacao utilizou uma pesquisa de campo descrdentro de uma abordagem
qualitativa e quantitativa. A amostra final incl#l@ idosos (homens e mulheres) com média
de idade de 67 anos e 8 meses (x 3 anos e 4 mesiesjpnados com base em critérios de
frequéncia minima de 90% nas aulas de ginasticdivelamles complementares, como
palestras e encontros sociais. O instrumento deag&a foi um questionario estruturado
(Anexo 2). O instrumento de avaliagdo apresentatiofandamentado nos pilares do estilo de
vida saudavel adaptados do Protocolo de Nahas Y204ffuturando-se em oito dimensdes
essenciais para a saude com base nos conceitosdieifd do Estilo de Vida (MEV). Cada
dimensao contém questdes que abordam aspectodfiespecom diferentes categorias de
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resposta que permitem aferir mudancas comportaieehteante o periodo sem aulas. O pilar
“Sono e Descanso” investiga qualidade subjetivairagiio média do sono. “Alimentagéo e
Nutricdo” avalia mudancas na dieta, frequéncia @ltsumo de ultraprocessados e sintomas
digestivos. O pilar “Atividade Fisica” foca na régpudade, frequéncia e percepcao de
desempenho fisico. J& 0 “Consumo de Substancigdtrexo uso de alcool e sua frequéncia.
A “Saulde Fisica e Bem-estar” contempla autoperaefdedeso, pressdo arterial e disposi¢ao.
Os “Comportamentos Sedentarios” analisam o usedwlogia e seu impacto funcional. A
dimensao “Saude Mental e Emocdes” mede estressiedade e estabilidade emocional. Por
fim, “Interagbes Sociais” examina mudancas no ooavie satisfagdo com relagbes
interpessoais. Essa categorizagdo permite umaamaliltifatorial do estilo de vida, essencial
para intervencdes em promocao da saude.

Este estudo foi conduzido em conformidade com axipios éticos estabelecidos
pela Resolugcdo n® 466/2012, do Conselho Naciongalele, e aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa do Centro Educacional Nossa 8erhaxiliadora, sob o parecer n°
7.635.4009.

3.1 Anélise Estatistica

A analise estatistica revelou associacdes sigtiifacm entre qualidade do sono e
pratica de atividade fisica regula? € 10,56; p = 0,032) e entre mudancas no pes@wrp
atividade fisicay? = 16,22; p = 0,013). Nao foram observadas asgdesasignificativas entre
estresse e tempo gasto com tejds=(3,19; p = 0,363). Embora tenha sido observada u
correlagéo negativa entre tempo dedicado a tetamkdade do songp (= -0,31; p = 0,076),
essa relacéo foi considerada apenas uma tend@&uwggnificativa (Tabela 1)."

Os dados obtidos foram organizados e analisadasantio-se ferramentas estatisticas
nao paramétricas, devido a natureza qualitativigéaica e ordinal das variaveis coletadas
por meio de questiondrio. As associacdes entréweis categoricas, como qualidade do
sono, pratica de atividade fisica regular, mudangageso corporal e tempo gasto com telas,
foram avaliadas utilizando o teste Qui-quadrag@y @propriado para identificar relacées de
dependéncia entre variaveis categoricas.

Para analisar a relacdo ordinal entre o tempo dddiés telas (variavel ordinal) e a
qualidade percebida do sono (também ordinal), fiicada a Correlagcdo de Spearma)y (
ferramenta que mede a forca e direcdo da assoaiagdotOnica entre duas variaveis ordinais
Oou nao-normais.
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O nivel de significancia adotado para todas adsasafoi de p < 0,05, e os resultados
foram interpretados considerando valores abaixsed@siar como indicativos de associagoes
estatisticamente significativas. Todas as anafigesn realizadas utilizando-se o software

estatistico Python, com as bibliotecas PandasRy$eersao mais recente disponivel).

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise estatistica revelou associacfes sigtifaa entre qualidade do sono e
pratica de atividade fisica regulg? € 10,56; p = 0,032) e entre mudanc¢as no pesorarp
atividade fisica) = 16,22; p = 0,013).

N&o foram observadas associa¢fes significativa® estresse e tempo gasto com
telas §2 = 3,19; p = 0,363). Embora tenha sido observada gorrelacdo negativa entre
tempo dedicado a telas e qualidade do sgna= (-0,31; p = 0,076), essa relacao foi
considerada apenas uma tendéncia nao signifiqafida Tabela 1 — Anexo 1).

A presente andlise teve como objetivo investigarassociacbes entre variaveis
comportamentais e de saude — notadamente ativitade, qualidade do sono, variacées no
peso corporal, niveis de estresse e tempo de €#posi telas. Para isso, os dados foram
submetidos a testes estatisticos apropriados, coreste do qui-quadradg?) para variaveis
categoricas e a correlacdo de Spearman para varidxdinais, permitindo interpretacoes
consistentes com a literatura cientifica atual.

O estudo evidenciou associagfes estatisticameagnéicativas entre a pratica regular
de atividade fisica e dois desfechos relevantesiatidade do sono (p = 0,032) e a mudanca
no peso corporal (p = 0,013). Por outro lado, mé@mcontrada associagao significativa entre
tempo de tela e estresse (p = 0,363), e a corelagativa entre tempo de tela e sqne €
0,31; p = 0,076) demonstrou apenas uma tendénmasitificativa. Esses resultados
sustentam a hipétese inicial de que comportamendtecionados ao estilo de vida,
especialmente a atividade fisica, estao fortemasdeciados a saude fisica e mental, mesmo
em periodos de transi¢ao de rotina, como o interesivo.

Os achados que evidenciam a associacdo da pratjakar de atividade fisica com a
melhora do sono e o controle de peso corporal,dmeno os impactos do tempo de tela sobre
o bem-estar, corroboram a literatura recente valéathedicina do estilo de vida e as doencas
cronicas nao transmissiveis (DCNT). Cheng e Chéga4R em estudo publicado na revista
Nature and Science of Seep, demonstraram que o aumento do tempo de expasitglas e a

reducdo na atividade fisica durante a pandemidaameaam atrasos nos ciclos de sono, menor
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eficiéncia do sono e maior prevaléncia de dist&lmiomo insénia. Esses efeitos reforcam a
hipotese de que comportamentos digitais sedentafedam negativamente 0os mecanismos
neurofisiolégicos do sono

No campo das DCNT, Abdelkawst al., (2023), em pesquisa conduzida no Egito e
publicada na BMC Public Health, constataram queangds no padrao alimentar e reducgéo
da atividade fisica durante o confinamento da COYfipactaram diretamente fatores de
risco como hipertensdo, obesidade e desregulag@émyta, os quais também foram
observados no presente estudo. De maneira compimaAtiwaimet al., (2023), em estudo
transversal publicado na Cureus, verificaram quedtica de atividade fisica e habitos de
sono adequados estéo positivamente associadosado @aunologico e a reducdo de fatores
inflamatorios em populacbes com risco aumentad@a RACNT. O estudo enfatiza que
intervencdes no estilo de vida exercem efeitoggio@s sobre a imunidade e o metabolismo.

Dogan et al. (2023), em artigo da Clinical Nutrition ESPEN, @esram que o
consumo alimentar inadequado e a ma qualidade do fmram mais frequentes em
individuos com altos niveis de ansiedade e mai@osigdo a telas, apontando para a
relevancia de abordagens interdisciplinares qusiderem aspectos emocionais, alimentares
e comportamentais na prevencao de DCNT. Por fimsgga e Witkamp (2021), na European
Journal of Pharmacology ressaltam que intervengbes nutricionais e commemndais
fundamentadas em evidéncias podem prevenir e modslaefeitos fisiopatoldégicos da
obesidade e de outras doencas crénicas, com degtaca 0s impactos positivos de padroes
de sono regulares e de atividade fisica moderada.

A auséncia de associacao significativa entre estres tempo de tela diverge
parcialmente de estudos que indicam relagdo estreexcessivo de tecnologia e aumento do
estresse percebido (TWENGE; CAMPBELL, 2018). Estudie (CZEISLER; CHANG,;
GOEL, 2015) apontam a tendéncia negativa entre dedgptela e sono noturno segue a
literatura ja consolidada, que demonstra que asggo a luz azul de dispositivos eletrénicos
inibe a produgdo de melatonina e desregula o rdimadiano, atrasando o inicio do sono e
prejudicando a qualidade do descanso.

Os resultados tém implicacbes importantes paraomggdo da saude em contextos
institucionais, como universidades ou programasa&aos de intervengdao. A manutencéo da
pratica regular de atividade fisica durante pesdodem rotina estruturada deve ser
incentivada como estratégia de protecdo a saud®mm e ao controle de peso. Além disso,
ainda que nado estatisticamente significativos, f@sos potenciais do uso excessivo de
tecnologia sobre o0 sono sugerem a necessidadedde aducativas sobre higiene do sono e
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uso consciente de dispositivos. Em contextos dficesses achados podem orientar
programas de aconselhamento multiprofissional gokaa melhora do estilo de vida em
jovens e adultos.

Diversos mecanismos fisiologicos podem explicarfestos benéficos da atividade
fisica sobre 0 sono e o peso corporal. A atividélea estimula a secrecdo de serotonina, que
atua como precursora da melatonina, regulandol@ imo-vigilia (DOLEZALet al., 2017).
Além disso, o0 exercicio promove uma reducdo daagdi® simpatica e melhora a
termorregulacédo, fatores que favorecem a inducasatm profundo. Revisbes recentes
apontam que a pratica regular reduz a frequénddiazam basal e equilibra a funcéo
autondémica, promovendo maior ativagdo parassingaticiue favorece a qualidade do sono
e reduz despertares noturnos (KORKUTATA; LAZARUS)23). Em relacdo ao peso
corporal, o exercicio regula horménios-chave comgtiha, insulina e grelina, que séo
fundamentais na regulacdo do apetite e do metalmlienergético. Intervencdes com
treinamento aerdbio e resistido demonstram reds@guficativa nos niveis de leptina e
aumento de sensibilidade leptinica, aléem de elevdgagrelina, associada a diminuicdo do
indice de massa corporal (IMC) e composicéo cotpoags favoravel a curto e médio prazo
(FRONTIERS PHYSIOLOGY, 2022; MDPI NUTRIENTS, 2025).

Apesar da relevancia dos achados, este estudeafadsnitacdes metodologicas que
devem ser consideradas na analise critica dostadeasl Uma das principais limitagcdes
refere-se ao tamanho amostral, que pode ter rgistoino poder estatistico da analise,
especialmente no que diz respeito as correlacdés fragas, como entre tempo de tela e
qualidade do sono, que apresentaram apenas tead&rsignificancia. Outro ponto a ser
destacado é o viés de selecdo, decorrente do rcadtmtario da amostra, formada por
individuos vinculados a um programa institucionalptomocdo da saude. Tal recorte pode
ter gerado super-representacdo de sujeitos mascieotes sobre habitos saudaveis, o que
limita a generalizacdo dos achados para populagies heterogéneas em termos de
comportamento e nivel de escolaridade.

Além disso, o estudo utilizou um desenho transVersague impede inferéncias
causais entre as variaveis. Ainda que associagfetsséicas tenham sido identificadas, nao se
pode afirmar, por exemplo, que a pratica de atdedfisica leve a melhoria do sono ou do
peso corporal, sendo plausivel a existéncia derefmtonediadores ou moderadores nao
controlados, como alimentacéo, saude mental outgupacial.

A coleta de dados por meio de autorreporte tamin@pde limitacdes, sobretudo pela

possibilidade de viés de memdéria ou desejabilidadeial, que pode ter levado os
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participantes a reportarem habitos considerados s@iialmente aceitaveis, como maior
frequéncia de atividade fisica ou menor consumalatzol.

Por fim, é importante reconhecer a possivel inftiggdo viés de publicacdo no campo
da Medicina do Estilo de Vida. Como discutido pmaiinidis (2005) e reforcado por Fanelli
(2020), estudos com resultados estatisticamentéfisagivos tendem a ser mais aceitos para
publicacdo, o que pode afetar a representatividlmdeachados disponiveis na literatura e
enviesar comparacgdes entre estudos.

Diante dessas limitacdes, recomenda-se que futpeasguisas adotendesenhos
longitudinais, com amostras maiores e mais reptasess, e que incorporem instrumentos
validados de coleta de dados, incluindo medidastiovbgs de atividade fisica e sono, como
acelerometria e actigrafia. Ademais, a triangulagdetodolégica, com uso de dados
qualitativos e quantitativos, pode fornecer uma m@®nsdo mais aprofundada dos fatores
gue influenciam o estilo de vida e a saude integ@htribuindo para o aprimoramento de
politicas publicas e préticas clinicas baseadaswténcias.

Anexo 1- Tabela 1. Resultados da analise estatisticasksciacdes entre comportamentos
relacionados ao estilo de vida durante o periodoradesso do programa MOVASE.

Associacao entre varidveis de saude e estilo gedudante o periodo analisado.

Variaveis avaliadas Estatistica | Valor p Interpretacéo

Qualidade do Sono x Atividade Fisica Regul|a# = 10,56 | 0,032* Associacao
significativa

Mudanga no Peso Corporal x Atividade Fisigd= 16,22 | 0,013* Associacao

Regular significativa

Estresse x Tempo de Telas ¥?»=3,19 | 0,363 Sem
associacao
significativa

Tempo de Telas x Qualidade do Somo=-0,31 |0,076 Tendéncia nag
(Correlagéo de Spearman) significativa

Legenda y? = Qui-quadrado de Pearsgnz= Coeficiente de correlacdo de Spearman; *p <

0,05 considerado estatisticamente significativo.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A interrupcdo temporaria do programa MOVASE impactoegativamente o0s
comportamentos de saude de adultos e idosos, akpeote naqueles que reduziram a pratica
de atividade fisica. Essa reducao esteve assogipttaa na qualidade do sono e ao aumento
do peso corporal. Nao foram observadas associagji@iicativas com o estresse, e a relacéo
entre tempo de tela e sono apresentou apenas ungéntga. Conclui-se que a auséncia das
atividades regulares comprometeu a manutencao losdaudaveis adquiridos durante o

programa.
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Anexo 1- Tabela 1. Resultados da analise estatisticasisciacdes entre comportamentos
relacionados ao estilo de vida durante o periodoredesso do programa MOVASE.
Associacao entre varidveis de saude e estilo gedudante o periodo analisado.

Variaveis avaliadas Estatistica | Valor p Interpretacéo
Qualidade do Sono x Atividade Fisica Regular | y2=10,56 | 0,032* Associacao

significativa
Mudangca no Peso Corporal x Atividade Fisigd= 16,22 | 0,013* Associacao
Regular significativa
Estresse x Tempo de Telas v =3,19 0,363 Sem associacdo

significativa
Tempo de Telas x Qualidade do Sono (Correlagés -0,31 0,076 Tendéncia néao
de Spearman) significativa

Legenda y? = Qui-quadrado de Pearsgnz= Coeficiente de correlacdo de Spearman; *p <
0,05 considerado estatisticamente significativo.
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