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INTRODUÇÃO 

A saúde mental é um aspecto fundamental 

do bem-estar geral e tem recebido atenção cres-

cente nas últimas décadas. No entanto, apesar 

dos avanços na compreensão e no tratamento 

das doenças mentais, ainda existem muitos de-

safios a serem superados, como o estigma so-

cial, o acesso limitado a serviços de saúde men-

tal e a falta de políticas públicas eficazes 

(WHO, 2006; WHO, 2020; GBD 2019; MEN-

TAL DISORDERS COLLABORATORS, 

2022). 

As doenças mentais afetam milhões de pes-

soas em todo o mundo e podem ter um impacto 

significativo na qualidade de vida, no desem-

penho profissional e nos relacionamentos inter-

pessoais. A depressão, por exemplo, é uma das 

principais causas de incapacidade no mundo 

(GBD 2019 MENTAL DISORDERS COLLA-

BORATORS, 2022; PARKS et al., 2006). 

Além disso, transtornos de ansiedade, esquizo-

frenia, transtorno bipolar e outros distúrbios 

mentais são comuns e frequentemente debili-

tantes (FIRTH et al., 2020; VANCAMPFORT 

et al., 2017). 

Nos últimos anos, tem havido um interesse 

crescente na relação entre saúde mental e ati-

vidade física. Estudos indicam que o exercício 

regular pode ter efeitos positivos na saúde men-

tal, ajudando a reduzir os sintomas de depressão 

e ansiedade, melhorar o humor e aumentar a au-

toestima (SILVA & OLIVEIRA, 2021). Esses 

benefícios são atribuídos a uma combinação de 

fatores fisiológicos, psicológicos e sociais 

(FERREIRA, 2022). 

Do ponto de vista fisiológico, a atividade 

física estimula a liberação de neurotransmisso-

res como serotonina, dopamina e endorfinas, 

que estão associados à sensação de bem-estar e 

à redução do estresse (PEREIRA et al., 2020; 

WOLF et al., 2001; MIKKELSEN et al., 2017). 

Psicologicamente, o exercício pode funcionar 

como uma forma de distração dos problemas 

diários, proporcionando uma sensação de con-

trole e conquista (DUNN & JEWELL, 2010; 

GOODWIN, 2003; JEITLER et al., 2023). So-

cialmente, participar de atividades físicas em 

grupo pode promover a interação social e redu-

zir o isolamento, contribuindo para a melhora 

da saúde mental (CALLAGHAN, 2004; 

STUBBS et al., 2018). 

Portanto, este trabalho tem como objetivo 

investigar a relação entre saúde mental e ati-

vidade física, analisando os mecanismos envol-

vidos, os benefícios observados em diferentes 

populações e as implicações para a promoção 

da saúde pública (COSTA et al., 2023). 

MÉTODO 

Este estudo é de natureza bibliográfica e 

exploratória, baseado na revisão de literatura 

científica nacional e internacional publicada en-

tre 2019 e 2024. As fontes de dados incluem 

bases como SciELO, PubMed, Google Scholar 

e periódicos especializados em saúde mental e 

educação física (LIMA, 2024). 

Foram utilizados os seguintes descritores: 

“saúde mental”, “atividade física”, “exercício 

físico”, “mental health”, “physical activity”, 

entre outros, em português e inglês. A seleção 

dos artigos considerou a relevância do tema, a 

atualidade das publicações e a qualidade meto-

dológica dos estudos (CARVALHO et al., 

2022). 

Foram incluídos artigos que abordam a re-

lação entre atividade física e saúde mental em 

diferentes faixas etárias e contextos sociais. Es-

tudos que não apresentavam metodologia clara 

ou que não estavam disponíveis na íntegra fo-

ram excluídos da análise (BARROS & TEI-

XEIRA, 2023). 
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O processo de busca seguiu três etapas prin-

cipais: identificação, triagem e elegibilidade. 

Na primeira etapa, foram reunidas todas as pu-

blicações encontradas a partir dos descritores 

selecionados. Na segunda, realizou-se a leitura 

dos títulos e resumos para descartar estudos que 

não atendiam aos critérios de inclusão. Por fim, 

na etapa de elegibilidade, os textos completos 

foram avaliados, permitindo a seleção final das 

pesquisas que compuseram o corpus de análise. 

Para assegurar a qualidade das informações 

coletadas, foi empregada a estratégia PRISMA 

(Preferred Reporting Items for Systematic Re-

views and Meta-Analyses) como guia para a or-

ganização e transparência do processo de re-

visão. Essa abordagem possibilitou documentar 

cada fase de seleção e garantir que apenas estu-

dos relevantes fossem considerados, reduzindo 

vieses na coleta de dados. 

A análise dos estudos selecionados foi de 

caráter qualitativo, com foco na identificação 

de padrões, tendências e divergências nos resul-

tados apresentados pelas diferentes pesquisas. 

Para isso, foram criadas categorias temáticas, 

como tipos de atividade física, impactos psico-

lógicos positivos e negativos, e variações con-

forme idade, gênero e contexto socioeconômi-

co. Essas categorias facilitaram a síntese crí-

tica das informações e a construção de interpre-

tações fundamentadas. 

Além da análise qualitativa, quando possí-

vel, foram extraídos dados quantitativos dos es-

tudos, como porcentagem de melhora nos sin-

tomas de ansiedade ou depressão, frequência 

semanal de prática de atividade física e duração 

média das intervenções. Esses dados numéricos 

foram organizados em quadros e tabelas para 

apoiar visualmente as discussões e facilitar a 

compreensão dos achados. 

O processo de interpretação buscou integrar 

os resultados empíricos aos referenciais teóri-

cos sobre a relação entre saúde mental e ati-

vidade física. Foram priorizados estudos que 

apresentavam metodologias robustas, amostras 

representativas e instrumentos validados de a-

valiação psicológica, de modo a garantir maior 

confiabilidade nas conclusões. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Os resultados da revisão indicam que a ati-

vidade física regular está associada à melhora 

de diversos indicadores de saúde mental, como 

redução dos sintomas de depressão e ansiedade, 

melhora do humor e da qualidade do sono, além 

de aumento da autoestima (SILVA & OLIVEI-

RA, 2021). 

Adolescentes que praticam exercícios físi-

cos regularmente apresentam menores níveis de 

estresse e maior satisfação com a vida escolar e 

social. Em adultos, o exercício é frequentemen-

te utilizado como estratégia complementar no 

tratamento de transtornos mentais (FERREI-

RA, 2022). Em idosos, a prática de atividades 

físicas está associada à redução do risco de de-

mência e à melhora da cognição (ALMEIDA, 

2021). 

Os mecanismos que explicam esses efeitos 

são diversos. Do ponto de vista biológico, des-

taca-se a liberação de neurotransmissores, o au-

mento do fluxo sanguíneo cerebral e a regula-

ção do eixo hipotálamo-hipófise-adrenal (PE-

REIRA et al., 2020; WOLF et al., 2001; MIK-

KELSEN et al., 2017), influenciando respostas 

ao estresse e funções cognitivas (WOLF, 2012; 

ROEDER, 2003). 

Do ponto de vista psicológico, a atividade 

física pode promover o enfrentamento do es-

tresse, a sensação de autoeficácia e a distração 

de pensamentos negativos (ROCHA & MOU-

RA, 2019; DUNN & JEWELL, 2010; GOOD-

WIN, 2003; JEITLER et al., 2023). Em relação 

à ansiedade, há evidências de que o exercício 
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físico possui efeito ansiolítico significativo 

(WIPFLI et al., 2011). 

Socialmente, participar de atividades físicas 

em grupo pode promover a interação social e re-

duzir o isolamento, contribuindo para a melhora 

da saúde mental (CALLAGHAN, 2004; STUB-

BS et al., 2018). Adicionalmente, o baixo nível 

de aptidão cardiorrespiratória em pacientes com 

transtornos mentais graves tem sido apontado 

como um fator de risco para morbimortalidade 

precoce (VANCAMPFORT et al., 2017; ME-

YER & BROOCKS, 2000). 

Os efeitos positivos da atividade física na 

saúde mental, no entanto, dependem de fatores 

como frequência, intensidade e tipo de exer-

cício, além das características individuais de ca-

da pessoa (BARROS & TEIXEIRA, 2023). É 

importante considerar também o contexto so-

ciocultural e os fatores motivacionais envol-

vidos na prática do exercício (LIMA, 2024). 

Apesar dos benefícios comprovados, ainda 

há barreiras que dificultam a adesão à atividade 

física, como a falta de tempo, recursos finan-

ceiros, infraestrutura e apoio social (COSTA et 

al., 2023). Intervenções que promovam o aces-

so e a motivação para a prática de atividades 

físicas são essenciais para ampliar os efeitos po-

sitivos na saúde mental da população (CAR-

VALHO et al., 2022). 

CONCLUSÃO 

A relação entre saúde mental e atividade fí-

sica é amplamente reconhecida na literatura ci-

entífica. A prática regular de exercícios físicos 

pode contribuir significativamente para a pre-

venção e o tratamento de transtornos mentais, 

promovendo o bem-estar e a qualidade de vida 

(SILVA & OLIVEIRA, 2021). 

Políticas públicas que incentivem a prática 

de atividade física, aliadas a ações educativas e 

ao fortalecimento dos serviços de saúde mental, 

são fundamentais para enfrentar os desafios re-

lacionados ao aumento das doenças mentais na 

sociedade contemporânea (OMS, 2022). 

Neste sentido, profissionais de saúde, edu-

cadores físicos e formuladores de políticas pú-

blicas devem trabalhar em conjunto para criar 

ambientes que favoreçam a prática de ativida-

des físicas e promovam a saúde mental em to-

das as fases da vida (ALMEIDA, 2021).
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