EBSCO

University of
Texas ijfaﬁcs
REDIB

Red Iberoamericana

e-revist@s

(Sumarios.org

MM A DIRECTORY OF
LJU/S« OPEN ACCESS

JOURNALS

Centro UnverséSanto Agostinho

Wissenschaftszentrum Berlin
fur Sozialforschung

F

Zeitschriftendatenbank

www4.Unifsanet.com.br/revista . -

Rev. FSA, Teresina, v. 23, n. 6, &tp. 114-127, jun. 2026
ISSN Impresso: 1806-6356 ISSN Eletrénico: 2317-2983
http://dx.doi.org/10.12819/2026.23.6.6

MmiaR

Dfii!adorim

Pratica de Exercicio Fisico e Sua Relacdo com a dga do Coronavirus (Covid-19)

Physical Exercise and its Relationship to Coronavirs Disease (Covid-19)

Endereco: Anderson dos Santos Carvalho

UNIP Rio Preto, Av. Pres. Juscelino K. de Olives#n -
Jardim Tarraf Il, S&o José do Rio Preto - SP, 1508l-
Endereco: Pedro Pugliesi Abdalla

Claretiano rede de educac¢éo, R. Dom Bésco, 466 -dBairr
Castelo, Batatais - SP, 14300-900, Brasil.

Endereco: Matheus Caique dos Santos Martins
Unoeste, R. José Bongiovani, 700 - Cidade Univeraijtari
Pres. Prudente - SP, 19050-920, Brasil.

Endereco: Jair Rodrigues Garcia Junior

Unoeste, R. José Bongiovani, 700 - Cidade Univeraijtari
Pres. Prudente - SP, 19050-920, Brasil.

ros

Anderson dos Santos Carvalho
Doutor em Enfermagem - USP
E-mail: ander_uai@hotmail.com

Pedro Pugliesi Abdalla
Doutor em Enfermagem - USP
E-mail: pedroabdallall@gmail.com
Matheus Caique dos Santos Martins
Graduado em Educacéo Fisica - Unoeste
E-mail: matheuscaiquel01@gmail.com
Jair Rodrigues Garcia Junior
Doutor em Fisiologia Humana, ICB-USP
E-mail: jgjunior@unoeste.br

Editor-Chefe: Dr.
Rodrigues

Tonny Kerley de Alencar
Artigo recebido em 20/04/2026. Ultima versdo
recebida em 06/05/2026. Aprovado em 07/05/2026.
Avaliado pelo sistema Triple Review: a) Desk Review
pelo Editor-Chefe; e b) Double Blind Review

(avaliagdo cega por dois avaliadores da area).

Revisdo: Gramatical, Normativa e de Formatacao

[@lolsle)]



Prética de Exercicio Fisico e Sua Relagio com a Dgardo Coronavirus (Covid-19) 115

RESUMO

A Doenca do Coronavirus 2019 (Covid-19) teve gramdeacto na sociedade a partir de
margo de 2020 e o exercicio fisico foi um fator afito protetor na multiplicacédo do virus e
progressao da infeccéo. O objetivo foi verificaekacéo entre a infeccdo pela Covid-19 e a
pratica de exercicio fisico, considerando comodidae aspectos sociodemograficos na
populacdo adulta. Participaram 132 adultos de 1@ @anos, de ambos os sexos, infectados ou
nao pelo SARS-CoV-2 durante a pandemia. Os paatitgs responderam a um gquestionario
on-line (Google Forms) com perguntas sobre a idecgelo SARS-CoV-2, pratica de
exercicios, doencas crbnicas e dados sociodemogsafEntre os participantes, 25 (19%)
tiveram a Covid-19; 92 (70%) nao tiveram e 15 (11%9) souberam afirmar. Entre os que
tiveram a Covid-19, cinco tinham 41 a 50 anos e seham 51 a 60 anos. Apenas duas
pessoas entre 51 a 60 anos precisaram de hoggéaizSobre os praticantes de exercicio
fisico, 72% néao tiveram Covid-19 e 11% nao soubeafinmar. Entre ndo praticantes de
exercicio fisico, 21% tiveram a doenca. Sobre ancls cronicas, entre 0os que tiveram
Covid-19, as mais citadas foram hipertensado alt@ess pessoas), dislipidemia (cinco), asma
(quatro), diabetes (quatro) e obesidade (quatr@xedcicio fisico evidenciou potencial efeito
preventivo em relacdo a infecgcdo da Covid-19, uema que, aproximadamente, 75% dos
praticantes nao tiveram a infeccdo. O exerciciodipode ter tido um papel protetor para os
infectados, visto que nenhum dos praticantes negeste internacao.

Palavras-chave:Atividade Fisica. Treinamento. Virus. Doenca CednDoenca Infecciosa.
ABSTRACT

Coronavirus Disease 2019 (Covid-19) had a subsiantipact on society beginning in March

2020, and physical exercise has been identified &ector with a protective effect against
viral replication and disease progression. The ainthis study was to examine the
relationship between Covid-19 infection and physiexercise practice, considering

comorbidities and sociodemographic aspects in thdt gopulation. A total of 132 adults

aged 18 to 70 years, of both sexes, either infegtawbt infected with SARS-CoV-2 during

the pandemic, participated in the study. Partidpatompleted an online questionnaire
(Google Forms) containing questions regarding SARS-2 infection, physical exercise

practice, chronic diseases, and sociodemographe. demong the participants, 25 (19%)
reported having had Covid-19, 92 (70%) reported hmating been infected, and 15 (11%)
were unsure. Among those who had Covid-19, fiveewssged 41 to 50 years and six were
aged 51 to 60 years. Only two participants ageddb60 years required hospitalization.
Regarding physical exercise practice, 72% of plasicactive participants did not have

Covid-19, and 11% were unsure of prior infectiom.cbntrast, among physically inactive
participants, 21% reported having had the diséa&th respect to chronic conditions among
participants who had Covid-19, the most frequenglyorted were arterial hypertension (six
individuals), dyslipidemia (five), asthma (four)iadetes mellitus (four), and obesity (four).
Physical exercise demonstrated a potential prexerdffect against Covid-19 infection, as
approximately 75% of physically active participamiere not infected. Moreover, physical
exercise may have played a protective role amoferted individuals, since none of the
physically active participants required hospitdi@a.

Keywords: Physical Activity. Training. Virus. Chronic Diseadafectious Disease.
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1 INTRODUCAO

O Novo Coronavirus (SARS-CoV-2) comecou a se digsmmna Provincia de
Wuhan, na Republica Popular da China, em dezem®dr20d9, e provocou a pandemia da
Doenca do Coronavirus 2019 (Covid-19) ao se dissmmpara outras regides, paises e
continentes, levada por viajantes contaminados (ZAIGNA et al., 2020; DEL RIO, 2021).

O SARS-CoV-2 é altamente contagioso via goticuéasrducosas (boca e nariz) e por
meio da enzima conversora de angiotensina 2 (ACE{® funciona como receptor com
afinidade pela proteina Spike do virus, infectaiahinente os pulmdes dos pacientes,
podendo causar inflamacao (tempestade de citocagas)a severa do trato respiratorio, que
pode levar a morte em poucos dias (EVANGELISTA, ®02lém disso, 0 SARS-CoV-2
pode apresentar manifestacées multiérgdos e peajudi funcdo dos rins, coracao, figado,
trato gastrintestinal, cérebro e sistema muscuelquelético (GULATIet al., 2020; KHAN et
al., 2020).

Os pacientes infectados pelo SARS-CoV-2 apresestatomas diversos, em média
dentro de 11 dias, como tosse seca, febre, comgeativias aéreas superiores, producao de
catarro, falta de ar, cefaleia, hemoptise, diayigada do olfato (anosmia) e perda do paladar
(ageusia) (TSANGet al., 2021). Alguns dos infectados podem ser assirttoosa outros
sintométicos leves que requerem apenas cuidadogitiaras, outros precisam de internacéo
hospitalar para suporte ventilatério ndo invase/agrca de 3% a 5% precisam de internacao
em unidade de terapia intensiva (UTI) com suposratilatorio invasivo, por meio de
intubacao orotraqueal (RAHMAH al., 2021).

As doencas cronicas sdo responsaveis por cerctl dailhdes de mortes anuais,
correspondendo a 70% do total global, com expressipacto econdmico (MENDESt al,
2025). A observacao e os estudos conduzidos copamsntes demonstraram haver relacéo
direta do aumento da gravidade com a presenca deca® cronicas, condicdes como
imunossupressao, obesidade e idade acima de 6QRABIMAN et al., 2021; HUANGet
al., 2020).

Em contrapartida, foi observado e registrado emdest que a pratica de exercicios
fisicos representava um fator de protecdo parareaitmultiplicacdo do SARS-CoV-2 e a
progressdao da Covid-19. Alguns dos pacientes mfest que eram e se mantiveram
fisicamente ativos ficaram assintomaticos ou aptesam sintomas leves, requerendo apenas

cuidados domiciliares. A prética de exercicio setnoa uma opgao acessivel para controlar a
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inflamacgédo sistémica crbnica, manter a funcdo imeiree saude fisica e mental (SUZUKI,
2019; MARCALEet al, 2020; KHORAMIPOURet al., 2021; TORRESt al., 2023).

Andlise de varios estudos demonstrou haver umgaelanversa de dose-resposta
entre a pratica de exercicios e o risco de hogatglo pela Covid-19, ou seja, quanto maior
for a pratica, menor o risco, sendo o tempo e gitlmale minimos aqueles recomendados pela
OMS (Ll et al., 2023).

Houve consenso de que a prética do exercicio fisgs@ria ser uma recomendacao
mais assertiva dos 6rgaos de saude para o enfremiamia disseminacdo do SARS-CoV-2,
assim como das doencas metabolicas e cardiovass{f@HENet al., 2020; FERREIRAet
al., 2020; SAMADIZADEHEet al., 2021).

O efeito imunomodulador do exercicio fisico tem osidstudado ha décadas,
principalmente no que se refere a infeccbes dm traspiratorio superior (GLEESON;
NIEMAN; PEDERSEN, 2024). O exercicio agudo e onaenento modulam o sistema imune
inato e adaptativo por meio de adaptacdes aguaiasittirias e permanentes, pelo tempo que
a pratica for mantida (ALKHATIB, 2020). As variagede duracdo e intensidade foram
bastante estudadas e parece haver uma relacéa ctwret a imunomodulacdo, por meio do
aumento da contagem de células e aumento da pdecéitocinas e granulos citotoxicos
(METSIOS; MOE; KITAS, 2020).

Adicionalmente, o exercicio fisico desacelera eritatacdo da funcdo imune que
ocorre na senescéncia, melhora a resposta de Amdile imunoglobulinas quando da
vacinacao e a resposta global dos 6rgaos e sisfesimddgicos a infeccdo (JAKOBSSO#
al., 2021).

Um fator chave para a infeccdo do SARS-CoV-2 nhdazeepiteliais alveolares dos
pulmbes é a presenca abundante da enzima conveesaagiotensina 2 (ACE2), que tem
afinidade pela proteina Spike e funciona como fecafo virus para sua entrada nas ceélulas.
Ocorre que a ACE2 tem importante papel fisiolégimo sistema renina-angiotensina,
transformando a proteina angiotensina Il em angsia 1-7 (Ang 1-7). Estas sdo duas
proteinas ativas e antagobnicas, que devem margquitibrio de seus efeitos fisioldgicos. A
Ang 1-7 produzida pela ACE2 tem efeito vasodilata@mti-inflamatorio, antifibrotico, de
protecdo cardiovascular e pulmonar, e de aumentoedaogénese (HEFFERNAN; JAE,
2020; NIGRO et al.,, 2020). Na inexisténcia de medicamentos que possaaular a
atividade da ACE2 para que atue mais como enzimdupsra da Ang 1-7 e menos como

receptora do SARS-CoV-2, a opcéo mais eficienteegescicio fisico, que induz a ativacao
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da ACE2, producgéo de Ang 1-7, vasodilatacao e tesdas demais efeitos (EVANGELISTA,
2020).

A pandemia da Covid-19 evidenciou de forma maislamppotencial do exercicio
fisico e este pode ser utilizado massivamente cesimtégia de prevencdo de doencas
cronicas e infecciosas por individuos e na formpaliicas publicas (YOUNGt al., 2023).

Dessa forma, o objetivo deste estudo foi estabekecelacéo entre a infeccéo pela
Covid-19 e a pratica de exercicio fisico, consideéoa comorbidades e aspectos

sociodemograficos na populacéo adulta.

2 METODOLOGIA

Estudo transversal, descritivo e quantitativo,izadlo por meio de um questionario
on-line aplicado em todo o territério nacional.

Os participantes (n=132) foram adultos de 18 ant®,ade ambos os sexos, sendo 82
mulheres (62%) e 50 homens (38%). Foram incluidmantarios infectados ou néo pelo
SARS-CoV-2 no periodo da pandemia, de dezembrd®d® até abril de 2022. Aqueles que
se dispuseram a participar tomaram ciéncia e dssana sim para um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) inseridw inicio do questionario on-line. O
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Peaq(@BAAE 53913321.4.0000.5515,
Parecer: 5.348.048 de 13/4/2022) da Universidadeeatte Paulista.

Os participantes foram convidados por meio de é-endas redes sociais (WhatsApp,
Instagram, Facebook e LinkedIn), com a insercdocadovite em grupos dos quais 0s
pesquisadores participam regularmente.

Os participantes responderam a um questionarioinen{Google Forms) com
perguntas sociodemograficas, presenca de doenfaisas, pratica de exercicio fisico e se
foram ou néo infectados pelo SARS-CoV-2, desde rdbee de 2019, quando comecou a
propagacao.

Foi utilizada a estatistica descritiva para orgatép das respostas, como sexo, faixa
etaria, presenca de doencas crbnicas e praticaxelei@os, para comparacdo com as
condicdes de ter tido diagndstico positivo parai@d® ou ndo, e qual o nivel de sintomas e
agravamento. Foram verificadas frequéncias absatuteelativa das informacbes sobre
gravidade da Covid-19 (sem sintomas, sintomas leweglerados/graves, hospitalizacéo),
com a presenca de comorbidades e a préatica dei@gsrprévia a pandemia e/ou durante a

pandemia e variaveis sociodemograficas.
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3 RESULTADOS DISCUSSOES

Observou-se uma distribuicdo relativamente eqatia dos participantes por faixa
etaria, sendo a que teve maior participacao faixafde 51 a 60 anos, com 23 respondentes, e
a que teve menor participacéo foi a faixa de 26 artbs, com 11 respondentes.

No que se refere ao nivel de escolaridade, 79@&8$usam ensino superior completo
e, dentre esses, 64,2% apresentavam formacgao cegraauacao.

Entre os participantes, 69,7% disseram nao terennfectado pelo coronavirus,
18,9% confirmaram a infeccao e 11,4% né&o soubefiamaa se foram ou néo infectados.

Entre os infectados pelo coronavirus, a maioriatae que teve sintomas leves e
moderados, mas néo puderam ser percebidas difsrentya as faixas etarias dos 18 até os 70
anos (Tabela 1). Os sintomas mais comuns aponfadons fadiga (20 respostas), febre (18),
dor de cabeca (17) e perda de paladar (15). Ressaljue, na questdo sobre sintomas, os

participantes podiam selecionar mais de uma aligende resposta.

Tabela 1. Relacdo da faixa etdria com sintomas deo@id-19 e hospitalizagdo entre os
participantes infectados (n = 25).

Infectados
Faixa etaria Sem sintomas Sintomas Sintomas Necessidade de
leves moderados hospitalizac&o
18a 25 - 2 2 -
26 a 30 - - 1 -
31a35 - 1 3 -
36 a 40 - 2 1 -
41 a 50 1 3 1 -
51 a 60 1 1 2 2
61a70 - 1 1 -
Total 2 10 11 2

No grupo de respondentes, que ndo sabiam sobre@do ou nao fizeram testes,
foram 7 aqueles que relataram sintomas, em suaimamnsiderados como leves e na faixa
etaria de 18 até 35 anos (Tabela 2).
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Tabela 2. Relacéo da faixa etaria com sintomas dao@id-19 e hospitalizacao entre os
participantes que nao sabiam se foram infectados (n 8).

Nao sabiam se foram infectados

Faixa etaria Sem Sintomas Sintomas Necessidade de
sintomas leves moderados hospitalizacéo
18 a 25 - 2 - -
26 a 30 - - 1 -
31a35 - 3 - -
36 a40 - - - -
41 a 50 - 1 - -
51 a 60 1 - - -
61a70 - - - -
Total 1 6 1 0

No que se refere a pratica de exercicios, oscprags foram maioria nas trés
condicbes (sem sintomas, sintomas leves e sintamdgsrados) e, comparando apenas entre
0s praticantes, a condi¢cao de néo-infectadosiwaia prevalente numa proporgéo de 4:1 para
os infectados e propor¢ao maior que 6:1 para asjugle ndo sabiam se tiveram a infecgéo.
Entre os infectados, 17% praticavam exercicio e 286 praticavam. Entre os nao
infectados, 72% praticavam exercicio e 70% nadgaraedm. Os exercicios mais praticados
foram musculacao (35 respostas), caminhada (38)daq26), treinamento funcional (24) e
exercicios localizados/ginasticos (11). Dentre oatigantes, 28,8% mencionaram que a
intensidade do exercicio era leve e 18,9% menaomajue a intensidade era moderada. A
frequéncia semanal era de 3 vezes por semana $&% 2 de 4 vezes por semana para
15,2% dos praticantes. E, para 42,4% dos pratisaotela sesséo tinha duragéo de 30 a 60
min.

Sobre a relagéo da pratica de exercicios fisioos@s sintomas entre os participantes
infectados, a maioria, mesmo entre aqueles quecgvam ha 4 anos ou mais, relatou
sintomas leves e moderados. Mas se observou gagddicipantes, entre agueles que nao
praticavam exercicios fisicos, disseram que neeeasi de hospitalizagcéo (Tabela 3).
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Tabela 3. Relagcédo do tempo de pratica de exerciciosm sintomas da Covid-19 e
hospitalizacao entre os participantes infectados (a 24).

Infectados
Pratica de Sem sintomas Sintomas Sintomas Necessidade de
exercicio fisico leves moderados hospitalizacéo
N&o praticava - 2 1 2
1 a 3 meses - 1 - -
4 a 11 meses - 2 -
1a3anos - 2 3 -
4 anos ou mais 2 4 5 -
Total 2 9 11 2

Sobre a relacdo da pratica de exercicios comnignsas entre os participantes que
nao sabiam se foram infectados, a maioria, mesmne agueles que praticavam ha 4 anos ou
mais, relatou sintomas leves. Observamos que ap@naparticipante relatou ter sentido

sintoma moderado (Tabela 4).

Tabela 4. Relagcéo do tempo de pratica de exerciciosm sintomas da Covid-19 e
hospitalizacdo entre os participantes que nao salmase foram infectados (n = 7).

N&o sabiam se foram infectados

Pratica de Sem sintomas Sintomas Sintomas Necessidade de
exercicio fisico leves moderados hospitalizac&o
N&o praticava - - - -

1 a 3 meses - 1 - -

4 a1l meses - - - -

1 a3 anos - 1 1 -

4 anos ou mais 1 3 - -

Total 1 5 1 0

Foram varias as doengas cronicas mencionadas pattisipantes (Tabela 5). A
hipertenséo arterial foi a mais citada (13 vezEsgjre 0s participantes que necessitaram de
hospitalizacdo, ambos eram da faixa de 51-60 aréwspraticavam exercicio, um deles era

hipertenso e o outro ndo tinha qualquer doenca.
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Tabela 5. Frequéncia absoluta de doencas cronicastie os participantes infectados e
nao-infectados (n = 132).

Frequéncia absoluta
Doenca Infectados N&o-infectados
Asma 5
Bronquite
Céancer
Diabetes
Dislipidemia
Hipertensao arterial
Obesidade
Osteoporose
Sindrome metabdlica
Outras 11
Total 34 30

4
1
0
2
7
0
0
0

I\)w'_\_hmtﬂ_b[\)oo-b

4 CONSIDERACOES FINAIS

A pandemia de Covid-19, que teve inicio em dezend®a2019, exigiu medidas
extremas em todo o mundo, incluindo a imposicaprdéica de distanciamento social, com
consequéncias de grande limitacdo de circulacd® &bdrtura de estabelecimentos que nao
eram considerados essenciais, incluindo as acasentiabes, os locais mais procurados para
pratica de exercicios. Assim, a pratica de exasifisicos ficou limitada a residéncia de cada
um, apesar das evidéncias anteriores a pandenuia ®igm reforcadas durante ela, do papel
fundamental na promocéo da saude fisica e meidah, @ contribuir para o fortalecimento
do sistema imunoldgico. Estudo de Després (202hfiromou que a pratica regular de
exercicios esteve associada com a menor incid@éhciaasos graves de Covid-19. Neste
estudo, observamos que 72% dos praticantes dei@ganéo foram infectados e outros 11%
ndo sabiam se foram infectados.

Entre os participantes deste estudo, apenas domssieram de hospitalizagcdo e
ambos ndo eram praticantes de exercicios. De acordcestudo realizado por Furtado et al.
(2021), o exercicio fisico tem um potencial imunduoilador positivo, inclusive diante da
infeccdo pelo coronavirus (SARS-CoV-2). A razdoue& @ pratica regular de exercicios
fisicos promove aumento da circulagdo de célulasnatbgicas, modulagdo do processo
inflamatorio e a melhora da funcdo pulmonar, fat@pee podem contribuir para uma resposta
mais eficaz contra a infeccao viral (FILGUEIRRal., 2021). A pratica de exercicios fisicos

também diminui o risco de doencas crénicas quesparvez, se demonstraram fatores de
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risco adicionais para a infeccdo e o agravamentoodad-19 (YOUNGet al., 2023). Entre os
participantes dessa pesquisa, dois mencionaram f@aen hospitalizados, ambos né&o
praticavam exercicios fisicos e um deles sofrinigertensao arterial.

A pandemia trouxe mais luz aos beneficios do edéloida ativo, que inclui a pratica
de exercicios aerObios e anaerobicos (forca), copesn corporal ou sobrecargas (ex.
musculacdo). O estilo de vida ativo esta relacionadmenor incidéncia de sobrepeso,
obesidade e outras doencas metabdlicas (ex. dixleteemodinamicas (ex. aterosclerose)
(DOMASZEWSKA et al., 2022). As exigéncias de distanciamento socmrdim com que
muitas pessoas cessassem ou diminuissem a pratgoerticios, 0 que provocou o ganho de
peso em parte da populagdo e aumento da incidénagravamento das doencas cronicas
(GUTIERREZ; QUISPE, 2021; KHUNTI; VALABHJI; MISRA2023).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) fez recomdielade pratica de exercicios
fisicos com duracdo e intensidade minimas para fqeeem alcangcados o0s beneficios
(JAKOBSSONEet al., 2020). Claro que houve quem continuou a prateaxercicios fisicos
em casa, em locais abertos e com pequeno numeresdeas, usando mascaras e mantendo
distanciamento fisico. Tais medidas de seguranpaosaram eficientes para diminuir o risco
de infeccdo e disseminacdo do coronavirus (DOMINSERANDT, 2020). Muito
provavelmente, a maioria dessas pessoas tinhaiénaiscsobre os beneficios do exercicio
fisico, mesmo antes da Covid-19, e consideraranagquontinuidade da pratica seria um fator
de protecédo adicional as demais orientacdes déispomais de saude e autoridades.

Para essa pratica durante a pandemia da Covid\ dae ser considerada a
individualidade dos individuos, a recomendacdo d#igsionais da saude e avaliagbes
individuais do estado de saude, tais como funcasistema imunolégico e presenca de
sintomas (FURTADOet al., 2021). Numa situacdo de distanciamento socialcdano
ocorrida, a pratica regular de exercicios fisicosthmbém considerada importante para
aliviar os sintomas de ansiedade e depressao, gumostraram prevalentes durante a
pandemia. Os exercicios podem estimular a proddedendorfinas e neurotransmissores
responsaveis pela sensacao de prazer e bem-estaoramdo, assim, o estado emocional dos
individuos (MARCONCINet al., 2022). O exercicio fisico foi certamente um ctamgnto
as medidas de protecéo, contribuindo para a magadata saude de forma geral.

Em concluséao, este estudo demonstrou que, enfreaisantes de diferentes tipos de
exercicio fisico, a maioria ndo foi infectada pelaronavirus. Dentre os infectados, os
sintomas foram leves ou moderados e, dentre os phniscipantes hospitalizados por

agravamento dos sintomas, nenhum praticava exeréisico. Este estudo teve como
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limitacdo relativa o numero de participantes, sesdgerido que novos levantamentos
epidemioldgicos busquem estabelecer novas relagiies a pratica de exercicio e Covid-19,

inclusive na sua forma longa.
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