
 

1 
REBESDE | PARANAVAÍ | V. 5, N. 2 | E-045 | JUL – DEZ. 2024 

 

IMPACTO DA ATIVIDADE FÍSICA NA SAÚDE 

CARDIOVASCULAR  

IMPACT OF PHYSICAL ACTIVITY ON CARDIOVASCULAR 

HEALTH 

Lariza dos Santos Nolêto 

Universidade Estadual do Maranhão 

  

DOI: 10.33872/rebesde.v5n2.e045 

CONTATO 

 
Lariza dos Santos Nolêto 

dssnoleto@hotmail.com 

 

Resumo: O objetivo deste estudo foi investigar a relação entre atividade física e a saúde 

cardiovascular. A prática regular de atividade física traz múltiplos benefícios à saúde 

cardiovascular e geral, incluindo redução do risco de doenças crônicas não 

transmissíveis como obesidade, hipertensão e diabetes. Programas que promovem 

atividades físicas variadas, como exercícios aeróbicos, de resistência e de flexibilidade, 

são essenciais para melhorar a qualidade de vida e prevenir doenças, exigindo políticas 

integradas e ambientes favoráveis à prática regular de exercícios. A presente pesquisa 

é definida como uma investigação bibliográfica qualitativa e exploratória, realizada nas 

bases de dados: SciElo, PubMed, Biblioteca Virtual de Saúde – BVS e LILACS para 

selecionar o material de estudo para a escrita do artigo. A atividade física regular é 

fundamental para promover o bem-estar físico e mental, fortalecendo o sistema 

cardiovascular, prevenindo doenças crônicas não transmissíveis como hipertensão e 

diabetes, melhorando a saúde óssea e muscular, reduzindo o estresse e a ansiedade, e 

aumentando a autoestima. Investir em programas que incentivem a atividade física em 

diferentes contextos é essencial para combater o sedentarismo e melhorar a qualidade 

de vida globalmente. 
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Abstract: The aim of this study was to investigate the relationship between physical 

activity and cardiovascular health. Regular physical activity brings multiple benefits to 

cardiovascular and general health, including reducing the risk of chronic non-

communicable diseases such as obesity, hypertension and diabetes. Programs that 

promote a variety of physical activities, such as aerobic, resistance and flexibility 

exercises, are essential to improve quality of life and prevent diseases, requiring 

integrated policies and environments favorable to regular exercise. This research is 

defined as a qualitative and exploratory bibliographic investigation, carried out in the 

databases: SciElo, PubMed, Virtual Health Library – VHL and LILACS to select the 

study material for writing the article. Regular physical activity is essential for 

promoting physical and mental well-being, strengthening the cardiovascular system, 

preventing chronic non-communicable diseases such as hypertension and diabetes, 

improving bone and muscle health, reducing stress and anxiety, and increasing self-

esteem. Investing in programs that encourage physical activity in different contexts is 

essential to combat a sedentary lifestyle and improve quality of life globally. 
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INTRODUÇÃO 

Desde o século XX, o termo saúde tem sido definido como a combinação de diferentes 

aspectos do comportamento humano, que afetam o bem-estar físico, mental e social 

(PITANGA, 2002). Nesse contexto, é crucial entender que o coração desempenha um papel 

fundamental em nosso organismo. As células fornecem nutrição e oxigênio por meio das 

pulsações rítmicas do coração. Manter um corpo saudável depende da condição do coração, que 

requer exercícios regulares para se manter em forma. 

A atividade física é definida como qualquer movimento corporal produzido pelos 

músculos esqueléticos em qualquer ambiente que exija gasto energético, incluindo desde a 

execução de tarefas domésticas, deslocamentos, atividades de lazer, até atividades realizadas 

durante o trabalho (OMS, 2018). Sua prática está diretamente ligada à redução da morbidade e 

mortalidade por doenças crônicas não transmissíveis e à melhoria da qualidade de vida, uma 

vez que a inatividade física se tornou o quarto principal fator de risco para morte em todo o 

mundo (OMS, 2010; SILVA et al., 2018; HUNTER et al., 2018). 

Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), a inatividade física é classificada 

como o quarto fator de risco global para a mortalidade. Isso se deve ao fato de que a inatividade 

física é um dos principais fatores que contribuem para o surgimento de doenças crônicas não 

transmissíveis no Brasil. Estudos recentes mostram que praticar atividade física regularmente 

poderá retardar o surgimento e o avanço de doenças crônicas e perpetuar o funcionamento físico 

(SILVA LJ et al., 2012; REZENDE LF et al., 2015; ZAGO AS, 2010). 

Com o decorrer dos anos, a evolução da tecnologia e a automatização de determinados 

processos têm influenciado amplamente o dia a dia, resultando em uma diminuição na prática 

de atividades físicas ou motoras de maneira geral, seja no ambiente profissional, doméstico ou 

de lazer (MOURÃO ARC et al., 2013).  

A atividade física regular (AF) reduz o risco de várias doenças crônicas para adultos 

mais velhos, como doença coronária, hipertensão, diabetes, desordens metabólicas e vários 

estados emocionais perigosos, como a depressão (BLAIR & CONNELLY, 1996). Portanto, um 

aumento do nível de atividade pode ter um impacto significativo na redução da morbilidade e, 

posteriormente, da mortalidade da população em geral, bem como na população idosa (BLAIR, 

KOHL, BARLOW, PAFFENBARGER, GIBONS JUNIOR & MAVCERA, 1995). 

A pesquisa clínica mostra que a morbilidade e a mortalidade estão ligadas. No entanto, 

novos dados indicam que esses resultados devem ser complementados com informações acerca 

da qualidade de vida relacionada à saúde (BROWN, WANG, WARD, EBBELING, 
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FORTLAGE, PULEO, BENSON & RIPPE, 1995). É por isso que é importante a prática de 

atividade física com regularidade, pois melhora a saúde, reduz a mortalidade, melhora a 

qualidade de vida e beneficia tanto a saúde mental quanto física (SILVA, CAVALCANTE 

NETO, 2014). 

Hábitos saudáveis têm sido amplamente discutidos na sociedade, não apenas para 

melhorar a saúde, mas também para promover o autocuidado (MONTEIRO, FARO, 2006). No 

entanto, crianças e adolescentes em países desenvolvidos ou em desenvolvimento estão cada 

vez mais sedentários. Além disso, os hábitos alimentares são pobres em nutrientes. Observa-se 

um acréscimo do número de jovens e crianças sedentários em nações ricas ou em crescimento. 

As dietas incluem uma grande quantidade de produtos hipercalóricos predominantemente 

alimentados e extremamente processados (PEREIRA et al., 2017). 

Nesse contexto, verifica-se que idosos aposentados, que não precisam mais se 

locomoverem para o trabalho, acabam passando boa parte do tempo em casa, diferentemente 

de idosos que ainda estão ativos no mercado de trabalho e que necessitam se transportar de um 

local para outro devido às exigências da atividade profissional. Portanto, é imprescindível 

encorajar a prática de deslocamentos ativos ao decorrer do processo de envelhecimento 

(MADEIRA MC et al., 2013).  

A atividade física regular ajuda a prevenir e controlar doenças crônicas não 

transmissíveis, melhorando a mobilidade, a capacidade funcional e a qualidade de vida em todas 

as fases da vida, especialmente no processo de envelhecimento. Além de incentivar os 

indivíduos a fazer exercícios, é importante incluir atividades para fortalecer os músculos e 

manter o equilíbrio, com o objetivo de aprimorar a aptidão física e garantir as capacidades 

funcionais, resultando em maior independência física para o público-alvo (MATSUDO SMM, 

2009). 

Todavia a atividade física é um vetor importante não só para a melhoria da saúde do 

indivíduo, mas também para a saúde pública, despertando e promovendo mudanças no 

comportamento dos indivíduos e da sociedade, aumentando o bem-estar (OMS, 2011). Segundo 

SOUZA JL et al., (2014), a atividade física pode ajudar a prevenir algumas doenças 

cardiovasculares, como hipertensão, doença arterial coronariana, infarto do miocárdio e 

insuficiência cardíaca. A inclusão regular de atividade física, mesmo aquelas que não são 

estruturadas com um objetivo específico, ou atividades relacionadas frequentemente ao dia a 

dia dos indivíduos, como atividades de lazer e afazeres domésticos, oferece benefícios 

importantes para a redução do sedentarismo e a reversão da inatividade física. 
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Adotar uma conduta fisicamente ativa e permanecer nesse novo modo de vida é visto 

como um desafio que combina complexidade e dinamismo. Esse processo é influenciado por 

vários elementos, como a motivação individual e comportamental, bem como aspectos 

ambientais que podem incentivar ou dificultar a prática de atividades físicas ao ar livre ou em 

espaços fechados (SOUZA JL et al., 2014). É importante compreender que a atividade física é 

um tipo de comportamento fundamental para o bom funcionamento do corpo humano, bem 

como efeitos psicológicos que melhoram o pensamento, o comportamento social e a cultura das 

pessoas (Miranda et al., 2012). 

Para promover a saúde, o tempo livre também é necessário, pois inclui atividades 

sociais, atividade física e alimentação saudável, e o estresse no cotidiano diminui (LOPES; 

SILVA, 2018). Praticar atividade física assiduamente beneficia não somente a saúde 

cardiovascular, mas o corpo como um todo. Trinta minutos de caminhada diariamente ajudam 

a prevenir ataques cardíacos e problemas do coração, controlar a pressão arterial, reduzir os 

níveis de colesterol, fortalecer os ossos e tonificar os músculos, além de beneficiar a qualidade 

do sono e o equilíbrio do peso corporal.  

Diante do cenário da saúde mundial, o objetivo deste artigo foi investigar a relação entre 

a atividade física e a saúde cardiovascular.  

 

METODOLOGIA 

A presente pesquisa é definida como uma investigação bibliográfica qualitativa e 

exploratória, sendo fundamentada, inicialmente, em fontes secundárias, como artigos 

científicos e dissertações de mestrado, que abordam os principais temas pertinentes ao estudo. 

As buscas foram realizadas nas bases de dados: SciElo, PubMed, Biblioteca Virtual de Saúde 

– BVS e LILACS para selecionar o material de estudo para a escrita do artigo. 

 Segundo Marconi e Lakatos (1999), a pesquisa exploratória é aquela que visa a 

construção de questões ou identificação de problemas, com a intenção de: a) formular hipóteses; 

b) aprofundar a compreensão do pesquisador em relação ao ambiente, fatos ou eventos, 

evoluindo para a realização de estudos futuros mais detalhados; c) modificar e explicar 

conceitos existentes.  

Os autores esclarecem que “a pesquisa é realizada após o estudo bibliográfico, para que 

o pesquisador tenha uma boa compreensão sobre o tema, pois é neste percurso que ele 

estabelece os objetivos da pesquisa” (MARCONI e LAKATOS, 1999, p. 23). Quanto à natureza 

qualitativa da pesquisa, Oliveira (1999) observa que se trata de uma abordagem que não se 
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baseia exclusivamente em análises estatísticas para suas inferências, nem em métodos 

quantitativos para a coleta e tratamento dos dados. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

BENEFÍCIOS DA ATIVIDADE FÍSICA X SAÚDE CARDIOVASCULAR  

Segundo Rodrigues et al., (2017) a atividade física regular traz uma série de benefícios 

à saúde, incluindo a redução do risco de obesidade, hipertensão, dislipidemia e resistência à 

insulina. Portanto, a atividade física gera impacto positivo na saúde cardiovascular, aumentando 

a função cardiopulmonar e reduzindo o risco de doenças cardiovasculares. 

Na maioria dos países desenvolvidos, a proporção de indivíduos acometidos de doenças 

cardiovasculares aumentou significativamente nos últimos anos. Atualmente, as pessoas vivem 

mais tempo, mesmo quando sofrem de doenças crônicas por um longo período, o que aumenta 

a probabilidade de dependência (CUNNINGHAM, PATERSON, HIMANN & RECHNITZER, 

1993).  

Então, é fundamental descobrir os elementos que podem ajudar na transição de saúde 

para inaptidão ou saúde. Isso nos permite desenvolver métodos preventivos para viver 

independentemente (BROWNE, MCGEE & O'BOYLE, 1997). Assim, para criar programas 

que melhorem a saúde dos indivíduos, é necessário compreender os elementos que influenciam 

a atividade física e os indicadores de saúde (NIES & KERSHAW, 2002). 

A atividade física também melhora a saúde óssea e muscular, reduzindo o risco de 

quedas e fraturas em idosos (ALMEIDA; RAMOS, 2021). Deve-se notar que a atividade física 

tem um impacto positivo na saúde mental. A atividade regular está associada à redução do 

estresse e da ansiedade, bem como à melhora da qualidade do sono e da autoestima. 

Os benefícios de se exercitar estão diretamente ligados à participação em programas 

disponíveis para a população, que promovam atividades físicas e fortaleçam os vínculos 

interpessoais e entre gerações. Dados de pesquisas indicam que programas comunitários podem 

ter impacto na promoção de exercícios de lazer entre os moradores locais, sendo uma 

importante estratégia para reduzir desigualdades em relação à prática de atividades físicas e 

torná-la mais acessível e integrada às rotinas da comunidade (FERNANDES AP et al., 2015). 

Segundo Ide, Martins e Segri (2020), a prática de atividade física pode ser categorizada 

em três formas principais: atividade física no trabalho, atividade física recreativa e atividade 

física de locomoção. A atividade física no trabalho envolve tarefas realizadas durante o 
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expediente, como levantar pesos e fazer caminhadas. A atividade física recreativa abrange 

práticas como esportes, dança e caminhadas por lazer. A atividade física de locomoção é aquela 

realizada nos deslocamentos diários, seja caminhando ou pedalando para o trabalho ou escola. 

Os benefícios da atividade física na saúde são explicados por uma variedade de 

mecanismos fisiológicos (Rodrigues et al., 2017). Praticar exercícios físicos favorece a 

circulação sanguínea, resultando em melhor oxigenação dos tecidos e maior eliminação de 

substâncias provenientes do metabolismo. Esses processos fortalecem o sistema cardiovascular 

e apoiam o equilíbrio metabólico, destacando a atividade física como uma estratégia essencial 

para o estímulo da saúde física e do bem-estar geral. 

Além disso, a prática de atividade física auxilia na liberação de substâncias como 

hormônios e neurotransmissores com efeitos benéficos para a saúde, como a endorfina, que 

influencia positivamente o bem-estar mental. As orientações sobre a quantidade e o tipo de 

exercício físico recomendados para preservar a saúde variam conforme a idade, sexo, aptidão 

física e condições de saúde de cada pessoa. No geral, as diretrizes recomendam no mínimo 150 

minutos de atividade física moderada ou 75 minutos de atividade vigorosa por semana, além de 

atividades voltadas para a tonificação muscular e flexibilidade (RODRIGUES et al., 2017). 

Exercícios aeróbicos, como caminhada, corrida, natação, ciclismo e dança, são 

recomendados para melhorar a saúde cardiovascular e respiratória e auxiliar no controle do 

peso. O treinamento de força, como levantar pesos e usar equipamentos de resistência, é 

importante para construir força muscular e melhorar a densidade óssea. 

A prática de exercícios físicos é fundamental para os indivíduos, certamente que a 

modernidade está levando as pessoas a serem menos ativas, diminuindo assim a quantidade de 

calorias gastas nas atividades do dia a dia. Isso resulta em um aumento das doenças crônicas 

não transmissíveis e, consequentemente, em uma redução da qualidade de vida. 

Segundo Okuma (2008), a prática de atividades físicas estimula diversas funções do 

corpo, agindo como um meio de prevenção e tratamento de doenças crônicas não 

transmissíveis, além de contribuir para a realização das atividades diárias e a independência dos 

idosos por meio da manutenção do sistema locomotor. A prática regular de exercícios físicos 

está ligada à promoção da saúde e à melhoria da qualidade de vida dos indivíduos. 

De acordo com Matsudo e Lillo (2018), treinamentos de flexibilidade como 

alongamento, ioga e pilates são fundamentais para manter a flexibilidade muscular e articular, 

prevenir lesões e melhorar a postura. Tais modalidades não são apenas ferramentas para o bem-

estar físico e mental, mas também formas de promover o equilíbrio mental e emocional através 
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da conexão corpo-mente. O alongamento regular, a prática da ioga e o pilates não só fortalecem 

os músculos e aumentam a flexibilidade, mas também proporcionam um espaço para o 

relaxamento e a consciência corporal, essenciais para um estilo de vida saudável e ativo. 

Qualidade de vida pode ser simplesmente definida como satisfação pessoal com a vida. 

Este conceito envolve muitos aspectos, como manter a capacidade de funcionamento, estatuto 

socioeconômico, bem-estar e estado de saúde (ERMIDA, 2000). Portanto, qualidade de vida 

relacionada à saúde não é apenas a ausência de doenças, mas o bem-estar físico, mental e 

emocional nas tarefas diárias. 

A qualidade de vida caracteriza-se como um estado de equilíbrio nos vários domínios 

que constituem uma pessoa, sejam eles pessoais, psicológicos, biológicos, sociais, emocionais, 

espirituais e/ou intelectuais, conduzindo nessa perspectiva a uma sensação de bem-estar. 

Intervenções que perturbam qualquer um desses domínios afetam a qualidade de vida (REIS et 

al., 2017). 

Nesse contexto, a falta de atividade física associada à obesidade e aos hábitos 

alimentares inadequados pode levar ao aumento da pressão arterial e altos níveis de estresse, 

reduzindo a qualidade de vida (GONÇALVES et al., 2016). Por outro lado, a atividade física, 

o movimento, os exercícios físicos ou a prática desportiva estão diretamente relacionados com 

a melhoria da qualidade de vida (DIAS et al., 2017). 

 

ATIVIDADE FÍSICA X PREVENÇÃO DE DOENÇAS CARDIOVASCULARES  

As doenças cardiovasculares estão relacionadas a diversas doenças do aparelho 

circulatório (DE MELO NETO; DE OLIVEIRA; GOMES, 2017). A origem destas doenças é 

frequentemente a formação de aterosclerose (acúmulo de gordura nos vasos sanguíneos) devido 

a fatores nocivos como tabagismo, consumo de álcool, má alimentação e estilo de vida 

sedentário (OPASb, 2023). 

Apesar de a sociedade estar ciente dos malefícios da falta de atividade física, pouco ou 

nada é feito para mudar o estilo de vida. O número de indivíduos que sofrem de transtornos 

mentais comuns está aumentando de forma alarmante, assim como a proporção de indivíduos 

que não praticam atividade física (SILVA, CAVALCANTE NETO, 2014).  

Embora recomendado pela Organização Mundial da Saúde, a população não se desloca 

tanto quanto deveria. Além disso, as condições insalubres de trabalho de muitos trabalhadores 

representam um grande problema de saúde pública. Portanto, vale ressaltar que grande parte 
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dos trabalhadores está vulnerável às doenças crônicas não transmissíveis (DCNT) devido à 

elevada inatividade física (SILVA et al., 2018). 

A falta de atividade física pode desencadear efeitos negativos para a saúde humana. A 

saúde não é apenas uma questão de presença ou ausência de doença; outros fatores ou efeitos 

indiretos são determinantes para essa definição. Na verdade, a saúde de um indivíduo está se 

tornando cada vez mais importante, não apenas na definição política de saúde, mas também em 

políticas de outros setores, cujo impacto se reflete no estado de saúde da população. Os 

determinantes da saúde e suas ações são fundamentais para melhorar a saúde da população. 

Para alcançar esta melhoria, é necessário envolver setores além da saúde (Carrapato et al., 

2017). 

As doenças crônicas não transmissíveis (DCNT) constituem um importante problema 

de saúde pública, causando mortalidade significativa em todo o mundo. Neste contexto, a 

atividade física é uma das principais formas de intervenção na prevenção e controle destas 

doenças (Malta, 2016). Para Almeida e Ramos (2021), as intervenções baseadas na atividade 

física podem reduzir significativamente o risco de doenças crônicas, como doenças 

cardiovasculares, diabetes tipo II, hipertensão e obesidade. Estas intervenções também podem 

ser eficazes no tratamento e controle destas doenças em indivíduos já diagnosticados. 

Conforme mencionado pelos autores, uma das principais formas de aumentar a prática 

de atividades físicas é através da promoção de programas de exercícios regulares, 

personalizados de acordo com as particularidades de cada indivíduo, como idade, gênero, 

condição de saúde, capacidade física, nível de atividade atual e preferências pessoais. Esses 

programas devem abranger exercícios aeróbicos, treinamento de força e flexibilidade, sendo 

essencial um planejamento cuidadoso e adaptado às necessidades específicas de cada pessoa. 

A correlação entre atividade física e saúde é considerada fundamental para melhorar a 

qualidade de vida das pessoas (Poitras et al., 2016; Valdés-Badilla et al., 2019). Vários autores 

(Blair et al., 2001; Jakicic et al., 2019; Warburton et al., 2006; World Health Organization 

[WHO], 2007, 2008, 2019) destacam os benefícios para a saúde de ser fisicamente ativo, 

incluindo a prevenção secundária de doença coronariana, acidente vascular cerebral, 

insuficiência cardíaca e pré-diabetes, que pode ser mais eficaz do que tomar medicamentos 

(Naci e Ioannidis, 2015). Na verdade, o corpo humano foi projetado para se mover e, portanto, 

requer atividade física regular para funcionar adequadamente, sendo benéfico e livre de doenças 

(Baptista et al., 2011). 
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Atividades aeróbicas como caminhada, corrida, natação, ciclismo e dança são indicadas 

para aprimorar a condição cardiovascular e respiratória, além de contribuir para a regulação do 

peso corporal. O exercício de resistência, como levantamento de peso e utilização de aparelhos 

de resistência, é fundamental para o aumento da massa muscular e fortalecimento ósseo. Por 

outro lado, o treino de flexibilidade, como alongamento, yoga e pilates, é crucial para manter a 

elasticidade dos músculos e articulações, prevenir lesões e melhorar a postura (MATSUDO; 

LILLO, 2018). 

É importante incentivar a atividade física regular, definir metas realistas e mensuráveis 

e fornecer apoio emocional e motivacional para ajudar os pacientes a superar barreiras e 

alcançar seus objetivos de saúde e bem-estar.  

Outras intervenções incluem a criação de um ambiente propício à atividade física, como 

ciclovias, parques e espaços verdes. Essas estratégias incentivam atividades mais prazerosas, 

que resultam em maior interesse pela prática regular. 

Ao promover um programa regular de exercícios, é importante garantir a segurança dos 

pacientes, especialmente aqueles com doenças pré-existentes, como doenças cardíacas, 

pulmonares ou articulares. Portanto, é necessária uma avaliação médica prévia e 

acompanhamento regular por profissionais habilitados, como fisioterapeutas ou personal 

trainers (MATSUDO; LILLO, 2018). Além disso, segundo Rodrigues et al., (2017), deve ser 

realizado um programa de exercícios físicos com reforço progressivo e individualização para 

evitar danos e garantir a adesão do paciente a longo prazo. 

A importância da atividade física na prevenção de doenças crônicas não transmissíveis 

(DCNT) envolve o lazer físico e o deslocamento, tornando o exercício físico parte integrante 

do cotidiano das pessoas. Para tanto, deve-se considerar a implementação de programas de 

educação em saúde e promoção de estilos de vida saudáveis (CARVALHO; NOGUEIRA, 

2016). 

Segundo SIMKIN e GROSS (1994), as pessoas que não mantiveram a participação em 

programas de atividade física utilizavam estratégias para decidir e superar obstáculos. Neste 

contexto, é claro que os sujeitos que são capazes de executar o seu plano de ação serão mais 

fortes do que aqueles que não demonstram vontade ou capacidade (NIES & KERSHAW, 2002). 

Nesse sentido, estudos têm demonstrado o impacto da atividade física na saúde geral 

dos indivíduos, ajudando a reduzir problemas osteomusculares, riscos cardiovasculares e 

síndrome metabólica, além de melhorar a qualidade de vida geral dos indivíduos (PIANGA et 

al., 2017; Oliveira; Andrade, 2013). 
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CONCLUSÃO 

Em suma, a relação entre atividade física e saúde cardiovascular, é evidente que a prática 

regular de exercícios desempenha um papel crucial na promoção do bem-estar físico e mental 

das pessoas.  

A atividade física não apenas fortalece o sistema cardiovascular e reduz o risco de 

doenças crônicas não transmissíveis, como também melhora a qualidade de vida em todas as 

fases, desde a infância até a terceira idade. 

Ao adotar um estilo de vida ativo, indivíduos podem colher uma série de benefícios, 

incluindo o controle do peso corporal, a prevenção de condições como hipertensão e diabetes, 

e a promoção da saúde óssea e muscular. Além disso, a prática regular de atividade física está 

associada à melhoria da saúde mental, redução do estresse e da ansiedade, e ao aumento da 

autoestima. 

Portanto, investir em programas que incentivem a atividade física em diversos 

contextos, como lazer, trabalho e deslocamento, é essencial para combater os crescentes índices 

de sedentarismo e suas consequências negativas para a saúde pública. Ao promover um 

ambiente propício e educativo, podemos facilitar escolhas mais saudáveis e aumentar a 

qualidade de vida das pessoas em todo o mundo. 

Em resumo, a atividade física não deve ser vista apenas como uma prática isolada, mas 

como um componente fundamental de um estilo de vida saudável e sustentável, capaz de 

promover não apenas a saúde cardiovascular, mas o bem-estar global dos indivíduos e 

comunidades. 
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