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RESUMO

O objetivo geral deste projeto ¢ apresentar os beneficios da pratica de corrida de rua no
desenvolvimento do tratamento de transtorno de ansiedade em mulheres e a importancia do
tratamento adequado, visando conhecer e apresentar os principais fatores que contribuem para
o desenvolvimento de transtorno de ansiedade em mulheres. Objetiva-se também identificar
os efeitos fisiologicos e psicologicos que a corrida de rua promove no tratamento do
transtorno de ansiedade, para assim compreender se a corrida de rua traz beneficios para o
tratamento da ansiedade. Essa pratica esportiva ¢ de grande valor para a promocdo da saude
mental, ao qual associa uma pratica comportamental de facil acesso a sociedade, pois
necessita de baixo investimento financeiro para pratica-la. Esses resultados positivos sdo tdo
efetivos quanto os ansioliticos e antidepressivos, sem as implicagdes dos efeitos adversos dos
medicamentos. Além da eficacia, mantendo essa pratica com constancia com a frequéncia
ideal e acompanhamento com um profissional capacitado, os efeitos adquiridos continuam
sendo produzidos.

Palavras chaves: Ansiedade. Corrida. Mulheres.



ABSTRACT

The general objective of this project is to present the benefits of the practice of street running
in the development of the treatment of anxiety disorder in women and the importance of
adequate treatment, aiming to know and present the main factors that contribute to the
development of anxiety disorder in women. The objective is also to identify the physiological
and psychological effects that street running promotes in the treatment of anxiety disorder, in
order to understand whether street running brings benefits to the treatment of anxiety. This
sport practice is of great value for the promotion of mental health, which associates a
behavioral practice that is easily accessible to society, as it requires low financial investment
to practice it. These positive results are as effective as anxiolytics and antidepressants, without
the implications of adverse drug effects. In addition to effectiveness, maintaining this practice
consistently with the ideal frequency and follow-up with a trained professional, the acquired
effects continue to be produced.

Keywords: Anxiety. Race. Women.
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1. INTRODUCAO

A corrida de rua vem crescendo significativamente e ha um aumento dos nimeros de
atletas corredores nos ultimos anos. A busca por esse exercicio fisico esta atrelada a varios
fatores e interesses, alguns deles sdo os beneficios caracterizados, como promogdo a saude,
estética e como uma alternativa nos tratamentos de transtornos, como o de ansiedade, estresse
e depressdo. Para alguns estudiosos o avango tecnologico, assim como as pressdes sociais,
politicas e econdmicas, contribuiram para o aumento de problemas mentais de ordem
emocional em grande parte da sociedade, principalmente em mulheres jovens acima de 18
anos.

No decorrer do trabalho foi dito que, atualmente, as mulheres brasileiras estdo cada dia
mais assumindo muitas tarefas e papéis diferentes. Elas vém desenvolvendo muitas mudangas
culturais, socioecondmicas e assumindo uma importante participagdo econdmica na
sociedade, mas, ainda assim, sofrem com as desigualdades de salarios, dificuldades para
serem promovidas e sobrecargas dentro das empresas. Além desses aspectos, outros fatores
geram sofrimentos, como por exemplo, a falta de escolas e creches para inserir seus filhos, a
nao compreensdo dos maridos para concluir as tarefas domésticas, a administragdo da casa e
educacdo/cuidado dos filhos, ou seja, exercer os deveres que também fazem parte das
responsabilidades dos parceiros/companheiros. Estudos mostram que esses fatores se
intensificam ainda mais os quadros de estresses e ansiedade.

E importante este tema ser abordado, pois, assim como o avango dos problemas
mentais nos ultimos anos, deverdo ser tratadas também possibilidades de tratamento de facil
acesso para a sociedade, independentemente de qual classe econdmica essas mulheres estejam
inseridas.

Por fim, o objetivo geral do estudo foi apresentar os beneficios da pratica de corrida
de rua no desenvolvimento do tratamento de transtorno de ansiedade em mulheres e a

importancia do tratamento adequado, visando conhecer e apresentar os principais fatores que



contribuem para o desenvolvimento desse transtorno em mulheres. Objetiva-se também
identificar os efeitos fisioldgicos e psicoldgicos que a corrida de rua promove no tratamento
do transtorno de ansiedade, para assim compreender se a corrida de rua traz beneficios para o

tratamento da ansiedade.
1.1. Justificativa

O presente estudo se justifica teoricamente pelo aumento de transtornos mentais de
origem emocional, identificado principalmente em mulheres, em virtude das pressdes sociais,
politicas, econdmicas e pessoais ocorridas nesse grupo.

Para Rauth (1997), a ansiedade ¢ a resposta para estimulos provocados e, desta
forma, acredita-se que todos os seres humanos possuem indicios desse transtorno desde o
nascimento (podendo ser considerado inevitavel) e que pode ser desenvolvido ao longo do
ciclo vital.

Os estudos de Araujo et al. (2007) investigam que a redugdo de exercicios fisicos
aumenta as chances de o individuo desenvolver doencas principalmente associadas a
transtornos psiquiatricos, como ansiedade, depressdo e alguns estados negativos do humor, os
quais podem ser tratados com psicoterapia, farmacos e exercicios fisicos.

Para Salgado e Mikahil (2006), a corrida de rua esta relacionada com diversos fatores
e interesses como a promocdo da saude mental e como o auxilio nos tratamentos de
transtornos psiquiatricos. Ferreira et al. (2017) dizem que a corrida de rua praticada com os
movimentos adequados ¢ vista como crucial e indispensavel para que o cérebro trabalhe
adequadamente.

As pesquisas de Kinrys e Wygant (2005) trazem que os aspectos genéticos
juntamente com os fatores ambientais podem desenvolver ansiedade, uma vez que os
horménios femininos contribuem para esse desenvolvimento. Conforme Bandelow e
Michaelis (2015), as mulheres desenvolvem transtornos de ansiedade duas vezes mais que 0s
homens. Como na analise de Joaquim (2011) sobre as ideias de Sandra Leal Calais (2003), as
mulheres sdo mais atingidas por estresse do que os homens em todas as faixas etdrias e os
efeitos estdo ligados as rotinas que as mulheres possuem no cotidiano, além de outras doencas
que podem estar inseridas, como por exemplo, o cancer de mama, infertilidade, climatério.

Esse trabalho ¢ importante para trazer informagdes a sociedade, referentes aos efeitos
e mecanismos pelos quais o exercicio fisico pode promover melhoras psicologicas e

fisiologicas nos transtornos de ansiedade, ja que se trata de uma pratica de facil acesso, pois



ndo se necessita de espacos especificos e € alcancavel a todas as pessoas utilizando pouco
investimento.

Por fim, se justifica pela oportunidade de aprofundar conhecimentos tedricos por
razdes pessoais e contribuir para a ampliacao deste tipo de saber, especialmente para mulheres

que apresentam esse tipo de sofrimento mental (ansiedade).
1.2. Problematizacio

A problematizagdo desse trabalho sobre beneficios da corrida de rua para o tratamento
de transtorno de ansiedade entre mulheres se baseia no fato de que a ansiedade ¢ uma
condi¢do de saude mental que afeta muitas mulheres em todo o mundo. Embora existam
tratamentos convencionais, como terapia ¢ farmacos, muitos pacientes ainda sofrem com
sintomas persistentes de ansiedade. A corrida de rua tem sido tratada como uma forma
coadjuvante no tratamento para transtornos de ansiedade em algumas pessoas. No entanto,
ainda ha questdes a serem exploradas sobre a eficacia da corrida de rua como terapia para o
transtorno de ansiedade em mulheres. O transtorno de ansiedade é um problema de saude
mental bastante prevalente entre as mulheres, afetando sua qualidade de vida, desempenho no
trabalho e relacionamentos interpessoais. Estudos mostram que as mulheres tém maior
probabilidade de desenvolver esses transtornos, dessa forma, a problematizagdo desse tema
envolve a necessidade identificar: por que as mulheres desenvolvem mais ansiedade que os
homens e como a corrida de rua pode contribuir para a melhora dos sintomas no tratamento

desse transtorno?
1.2.1. Objetivo Geral

Apresentar os beneficios da pratica de corrida de rua no desenvolvimento do

tratamento de transtorno de ansiedade em mulheres e a importancia do tratamento adequado.
1.2.2. Objetivos Especificos

Visando atingir o objetivo principal, alguns objetivos especificos sdo requeridos, entre
eles:
e Conhecer e apresentar os principais fatores que contribuem para o

desenvolvimento de transtorno de ansiedade em mulheres;

o Identificar os efeitos fisioldgicos e psicoldgicos que a corrida de rua promove

no tratamento do transtorno de ansiedade;



o Identificar se a corrida de rua traz beneficios para o tratamento da ansiedade.



2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1. Transtorno de Ansiedade

De acordo com os estudos de Aratjo et al. (2007), o avanco tecnologico, assim como
as pressdes sociais, politicas e econOmicas, contribuiram para o aumento de problemas
mentais de ordem emocional, desencadeando principalmente o transtorno de ansiedade e
medo, sendo com maior frequéncia em jovens de 18 anos e mulheres de 30 anos.

Segundo Castillo et al. (2000), a ansiedade pode ser considerada como um
sentimento complexo, caracterizado por tensdo, desconforto, antecipagdo de perigo, algo
estranho. Conforme Rauth (1997) analisa sobre o que Robert Singer (1977) menciona,
transtorno de ansiedade caracteriza-se como uma demonstracdo de personalidade de cada
pessoa. Araujo et al. (2007, p. 164) trazem o conceito de ansiedade como uma condigdo
estavel, onde conseguimos perceber certas situagdes como sendo ameagadoras e as
respondemos de diferentes formas e estados.

Para McLean e Anderson (2009), a ansiedade pode ser definida como um estado de
apreensao, preocupacdo ou medo sobre eventos futuros ou situagdes que sdo percebidas como
ameacgadoras. No caso de Rauth (1997) acerca de R. W. Lundin (1972), a ansiedade é como
um aumento da atividade motora, que na maioria das vezes ¢ descrita como agitagdo ou
elevada rapidez muscular. Aragjo et al. (2007, p. 164) compreendem que, para fechar um
diagnostico de ansiedade, deve-se levar em consideracdo os sintomas, sinais, contexto e a
historia do paciente, pois esses podem ser distintos e subjetivos. Bandelow e Michaelis (2015)
consideram também que ¢ importante ressaltar que cada caso ¢ unico e deve ser avaliado

individualmente por um profissional de saude mental.



10

Rauth (1997) diz em sua pesquisa que a ansiedade pode ser caracterizada por alguns
fenomenos, sendo eles, fisioldgicos, psicologicos e comportamentais. Alguns dos sintomas
fisiologicos sdo denominados como: frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria, aumento da
pressdo arterial, maior ativagdo cerebral, aumento ou diminuicdo da tensdo muscular, aumento
no consumo de oxigénio, aumento nos niveis de aglicar e adrenalina no sangue, transpiragao
intensa, inquietacdo e dor de cabeca. Os fendmenos psicologicos sdo considerados como:
instabilidade e exagero do humor, agressividade, indiferenca, passividade, insatisfacdo e
choro. Os sintomas comportamentais caracterizam-se por: aumento ou diminui¢do no niimero
de movimentos, diminui¢do da coordenagdo ou precisdo dos movimentos, voz quebrada,
tiques nervosos, problemas alimentares e nduseas.

De acordo com as pesquisas de Aragjo et al. (2007), os tratamentos para a ansiedade
se iniciam com psicoterapia, na abordagem cognitivista, pois visa modificar a maneira que o
paciente interpreta os sinais corporais. Juntamente com a Psicoterapia, utiliza-se interversao
com uso de farmacos, sendo principalmente os de classes benzodiazepinicos, antidepressivos,
inibidores seletivos e recaptacdo de serotonina.

Conforme a pesquisa de Martins et al. (2022) acerca de Junior (2010), praticar
regularmente as atividades fisicas traz melhoras nos aspectos fisiolégicos e metabolicos e
aumenta a qualidade de vida e saude em geral na vida dos seres humanos, além de ocasionar
manuten¢do no estilo de vida das pessoas independentes, aumentando a capacidade funcional

e sociabilizagdo.
2.2. Corrida de rua

De acordo com Salgado e Mikahil (2006), as corridas de rua iniciaram na Inglaterra
no século X VIII, depois foi tomando espaco na Europa, mas se espalhou em grande proporcao
s0 depois da primeira maratona Olimpica da era moderna.

Nos ultimos anos, a pratica de corrida de rua vem crescendo significativamente e
aumentando os numeros de atletas corredores, tanto profissionais, elites, amadores e nao
corredores também. Para Conceicdo e Serpa (2016), o crescimento desse esporte, aumenta o
prazer pela vida e melhora significativamente a saide como um todo, sendo os aspectos
psicologicos: aumento da concentragdo, da sensacdo de bem-estar, diminuigdo do estresse; ¢
nos aspectos fisiologicos: adaptacdes cardiovasculares, respiratorias, hormonais, metabdlicas,
diminuicdo das frequéncias cardiaca e respiratoria e liberacdo de hormoénios associados ao

bem-estar.



11

De acordo com Silva (2020), pesquisas tém sugerido que a corrida de rua pode
ajudar a reduzir a ansiedade e o estresse, melhorar o humor e aumentar a autoestima. A
atividade fisica também pode estimular a produ¢@o de endorfinas, hormoénios responsaveis por
gerar a sensa¢do de bem-estar.

Conforme as pesquisas de Salgado e Mikahil (2006), a busca pela corrida de rua esta
relacionada com diversos fatores e interesses, como por exemplo, a promocdo de saude,
estética, fuga do estresse da vida moderna, busca de atividades prazerosas ou competitivas, ¢
como parte de tratamentos de transtornos psiquiatricos.

Para Ferreira et al. (2017), a corrida de rua praticada com os movimentos adequados
¢ vista como crucial e indispensavel para que o cérebro trabalhe adequadamente, pois melhora
a saude mental e as fungdes cognitivas como: memoria, atengdo, velocidade de raciocinio,
além de diminuir a redug@o de massa cinzenta de acordo com as idades.

Salgado e Mikahil (2006) dizem que, além dos beneficios para a saide, o aumento da
busca por esse esporte esta atrelado com a facilidade, pois ndo necessita espacos especificos e
¢ acessivel para todas as pessoas utilizando pouco investimento.

Conforme Ferreira et al. (2017), os beneficios da atividade fisica ocorrem, pois, ela
age na parte do cortex pré-frontal e durante essa acdo ocorre o aumento da proliferagcdo de
neurdnios, glicogénese, sinaptogénese, sintese de fatores neurotroficos, que regula sistemas de
neurotransmissao e neuromodulacdo, além de reduzir a inflamacgéo sistémica.

Para Ferreira et al. (2017), o exercicio de grande impacto articula os
neurotransmissores no sistema nervoso central, ativando a inibi¢ao e seda¢do (GABA), estado
de alerta (norepinefrina), sistema de recompensa (dopamina) ¢ humor (serotonina). Os
exercicios fisicos vém ganhando mais espago e mostrando que possuem grandes eficiéncias
nos tratamentos de transtornos de ansiedade, estresse e depressdo, tanto quanto os
antidepressivos e ansioliticos.

De acordo com Caspersen, Powell e Christenson (1985), os adultos devem fazer pelo
menos 150 minutos de atividade fisica moderada ou 75 minutos de atividade fisica vigorosa
por semana. A corrida de rua ¢ uma atividade de alta intensidade que pode ajudar a atender as
diretrizes e melhorar a satde cardiovascular. No entanto, ¢ importante destacar que a pratica
da corrida de rua deve ser realizada com cautela e acompanhamento profissional,
especialmente para pessoas que possuem problemas de saide pré-existentes ou que estdo
iniciando. E fundamental realizar um aquecimento adequado, usar roupas e calgados
adequados, além de manter uma alimentagdo saudavel e hidratacdo adequada durante e apos a

atividade fisica (NIEMAN, 2003).



12

2.3. Ansiedade em Mulheres

Nos dias atuais, as mulheres estdo cada vez mais assumindo muitas tarefas e papéis
diferentes. Elas vém desenvolvendo muitas mudancas culturais, socioeconomicas e assumindo
uma importante participagdo econdmica na sociedade, o que impactou bruscamente nas vidas
das familias, principalmente na reducgéo de seus integrantes (JOAQUIM, 2011, p. 17).

As pesquisas de Kinrys e Wygant (2005) trazem que os aspectos genéticos
juntamente com os fatores ambientais podem desenvolver ansiedade. Os hormonios femininos
podem ser influenciados nesse desenvolvimento também, mas ainda nido sdo comprovadas
cientificamente as causas que geram maior risco desse transtorno em mulheres.

Segundo novamente a analise de Joaquim (2011) sobre as ideias de Calais (2003), as
mulheres sdo mais atingidas por estresse do que os homens em todas as faixas ectarias. Elas
também sdo mais discriminadas pela sociedade, sendo preciso ir contra os padrdes impostos e
quebra-los.

De acordo com Bandelow e Michaelis (2015), as mulheres sdo mais propensas a
desenvolver transtornos de ansiedade do que os homens, com prevaléncia de cerca de duas
vezes mais. Isso pode ser devido a varios fatores, incluindo diferengas biologicas, hormonais
e sociais. Para Joaquim (2011), as mulheres até os dias atuais sofrem com as desigualdades de
salarios, dificuldades para serem promovidas e sobrecargas dentro das empresas. Elas sofrem
também com a falta de escolas e creches para inserir seus filhos ¢ ndo possuem a
compreensdo dos maridos para concluir as tarefas domésticas, ajudar na administragao da casa
e educacdo/cuidado dos filhos, que sdo responsabilidades de ambos. Todos esses fatores
contribuem com a intensificagdo dos quadros de estresses e ansiedade.

Para Altemus, Sarvaiya e Epperson (2014), diferentes fatores podem contribuir para
a maior prevaléncia de ansiedade em mulheres, incluindo diferengas bioldgicas, ambientais e
psicossociais. Por exemplo, o ciclo menstrual, a gravidez e a menopausa podem afetar os
niveis hormonais e gerar sintomas de ansiedade em mulheres. Joaquim (2011) também
acredita na ideia de que alguns aspetos estressores estdo presentes apenas no corpo feminino,
pois além dos aspectos bioldgicos, estdo presentes também em suas rotinas o controle da
natalidade, a responsabilidade de manter a estrutura familiar, o equilibrio entre trabalho e vida
pessoal, o assédio sexual e a violéncia.

De acordo com Kinrys ¢ Wygant (2005), as mulheres que possuem transtorno de

ansiedade relatam que ha piora nos sintomas quando estdo em periodos menstruais. Ainda
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diante desses estudos, as mulheres, na maioria das vezes, buscam mais ajuda profissional para
tratamento do que os homens.

A ansiedade em mulheres, além das rotinas diarias e dos estressores cotidianos, pode
estar relacionada a outras doencas, como por exemplo, o cancer de mama, infertilidade e
climatério. Primo et al. (2012) concluiram em sua pesquisa que as mulheres que foram
diagnosticadas com cancer de mama sofrem com a ansiedade em diversos momentos, sendo
esses quando descobre o diagnostico, durante o tratamento de quimioterapia ¢ durante o pds-
operatdrio de mastectomia, que geralmente ocorrem com mulheres a partir dos 40 anos.

Os estudos de Polisseni et al. (2009) mostram que um tergo das mulheres ao iniciar a
fase de climatério (transi¢do do periodo reprodutivo para o ndo reprodutivo) podem sofrer
transtornos de ansiedade e depressdo, e nos casos dessas mulheres que ja possuem quadros de
depressdo antes do climatério, o risco de ansiedade e suicidio pode aumentar até sete vezes.

Para Moreira et al. (2006), as mulheres que sdo diagnosticadas como inférteis tendem
a ser mais vulneraveis ao estresse e geralmente quando no quadro ansioso reagem com mais
intensidade em situagdes ameacadores e adversas.

Kinrys e Wygant (2005) concluem que além de ocorrer uma maior prevaléncia de
transtornos de ansiedade nas mulheres, elas se apresentam mais nas clinicas procurando por
tratamentos. Em resposta aos tratamentos e em relagdo as diferengas de género nas varias
intervengdes farmacologicas e psicossociais, no caso das mulheres sdo mais necessarias essas

intervengdes para tratar a ansiedade.



3. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O presente estudo foi desenvolvido como uma pesquisa qualitativa exploratoria de
carater bibliografico. De acordo com Silva e Menezes (2001), a pesquisa qualitativa ndo
requer o uso de métodos e técnicas estatisticas, pois a interpretacdo dos fendmenos e a
atribuicdo de significados sdo basicas no processo de pesquisa qualitativa e considera-se
indissociavel a relagdo entre 0 mundo objetivo e a subjetividade do sujeito, que ndo pode ser
traduzida em ntimeros. Dessa forma, a abordagem do problema foi desenvolvida a partir desse
aspecto.

Conforme Gil (1999), a presente pesquisa, levando-se em conta os objetivos, se
caracteriza como pesquisa exploratdria, pois pretende proporcionar grande familiaridade com
o problema e construir hipoteses. Esse tipo de pesquisa também envolve levantamentos
bibliograficos, procedimentos como entrevistas e analise de exemplos que estimulem a
compreensao. Deste modo, foram utilizados levantamentos bibliograficos.

Para alcancar o objetivo dessa pesquisa, visando os procedimentos técnicos, foi
utilizado como método a coleta de dados através da analise de materiais e/ou documentos ja
existente, caracterizando-se como uma pesquisa bibliografica que, segundo Gil (1999),
define-se como uma pesquisa desenvolvida com materiais ja publicados, contendo livros,
artigos de periddicos e materiais retirados via internet.

Os dados serdo coletados de forma exploratoria, em artigos cientificos e
monografias, em portugués e inglés, encontrados em sites como a Pubmed e Scielo; em banco
de teses e dissertagdes de universidades, sendo essas UFPR, Unicamp, Unifametro e Unesp; e
em revista cientifica eletronica de ciéncias aplicadas da FAIT. Estes arquivos tratavam de
assuntos relacionados a transtorno de ansiedade, corrida de rua, beneficios dos exercicios

fisicos a satide e também transtorno de ansiedade em mulheres. Nas pesquisas ndo houve
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recorte de periodo, pois houve dificuldade em encontrar materiais voltados para este assunto.

Todos os materiais foram retirados e explorados via internet.



4. ANALISE DOS DADOS
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As analises dos dados serdo apresentadas através de quadros, de acordo com as

pesquisas realizadas. Os dados apresentados a seguir se baseiam em pesquisas de artigos

cientificos e monografias, encontrados em site como a Pubmed e Scielo; em banco de teses e

dissertacdes de universidades, sendo essas UFPR, Unicamp, Unifametro ¢ Unesp; ¢ em

revista cientifica eletronica de ciéncias aplicadas da FAIT.

Tabela 1 - Dados da pesquisa da categoria A: Transtorno de ansiedade

Fonte Quantidade Quantidade
visualizada utilizada
Pubmed 1 1
Scielo 22 3
Universidade Federal do Parana 1 1

Fonte: Propria

Tabela 2 - Dados da pesquisa da categoria B: Corrida de rua

Fonte Quantidade Quantidade utilizada

visualizada
Pubmed 10 1
Scielo 6 2
Unicamp 1 1
Unifametro 1 1
Revista cientifica eletronica de ciéncias aplicadas da 1 1
FAIT

Fonte: Propria

Tabela 3 - Dados da pesquisa da categoria C: Ansiedade em mulheres

Fonte Quantidade Quantidade utilizada
visualizada
Scielo 10 4
Pubmed 10 2
Unesp 1 1

Fonte: Propria
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4.1. Categoria A: Transtorno de ansiedade

Na categoria A: Transtorno de ansiedade, foram encontrados 24 artigos e abordados

cinco, que apresentaram os conceitos do tema e desenvolveram a discussdo desse transtorno

com o exercicio fisico, conforme o quadro 1. O critério de exclusdo foi retirar aqueles artigos

que ndo se relacionavam com a area de Psicologia.

Quadro 1 - Conceitos de Transtorno de ansiedade

Autor Tema Ano Principais resultados
Araujo et | Transtornos | 2007 | A ansiedade ¢ um sentimento de medo vago e
al. de desconfortavel, relacionado a antecipagdo de perigo ou

ansiedade e
exercicio

fisico

algo desconhecido. A ansiedade e o medo sdo
considerados patologicos quando sdo exagerados,
desproporcionais ao estimulo ou qualitativamente
diferentes do esperado para a idade, interferindo na
qualidade de vida e no funcionamento didrio. Essas
reagdes exageradas geralmente se desenvolvem em
individuos com predisposi¢do neurobiologica. A
distingdo pratica entre ansiedade normal e patoldgica
baseia-se na duracdo e na relacdo com o estimulo. Os
transtornos de ansiedade sdo condigdes clinicas em que
esses sintomas sdo primarios, ndo derivados de outras
condigdes psiquiatricas. No entanto, os sintomas ansiosos

podem ocorrer em outros transtornos psiquiatricos.
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Castillo

et al.

Transtornos
de
ansiedade e
exercicio

fisico

2000

Os estudos sobre os efeitos do exercicio fisico na
ansiedade variam em termos de duracdo do exercicio,
participantes  (individuos saudaveis ou  pacientes
afetados), intensidade do exercicio (submaximo ou
maximo) e tipo de exercicio (aerdbio ou anaerobio). Uma
questdo ainda ndo esclarecida ¢ a carga necessaria para
promover beneficios a saude. Em relagdo a intensidade, a
literatura menciona o volume maximo de oxigénio, a
porcentagem da frequéncia cardiaca maxima, a
classificacdo do esforco subjetivo e o limiar anaerobio.
Os estudos buscam determinar a intensidade adequada na
prescri¢do de exercicios para individuos com transtornos
de ansiedade. As parciais até o0 momento sugerem que ¢é
necessario ter cautela na prescricdo de exercicios para
essa populacdo, especialmente em relagdo a intensidade
e/ou volume. No entanto, para pacientes com transtornos
de ansiedade, ¢ importante considerar que alguns deles
tendem a evitar situacdes que causam alteragdes
regulatérias bruscas, como aumento da frequéncia
cardiaca, pressdo arterial e niveis de lactato no sangue.
Exercicios com volume baixo ou moderado, aplicados em
um programa de treinamento progressivo controlado,
podem ser considerados uma opg¢do de tratamento
coadjuvante para individuos com transtornos de
ansiedade. Tanto a Federacdo Internacional de Medicina
Esportiva quanto a Sociedade Internacional de Psicologia
do Esporte reconhecem a importancia do exercicio fisico
para a saude e seus beneficios psicologicos positivos,
tanto em pessoas saudaveis quanto em pessoas com

diversos tipos de patologias.

Rauth

A influéncia

da

1997

A ansiedade no contexto esportivo ¢ influenciada pela

personalidade do individuo, nivel de habilidade e
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ansiedade
no
rendimento
esportivo,
em
competi¢ao,
de

atletas

adolescentes

natureza da atividade. Todos os seres humanos
experimentam certo grau de ansiedade desde o
nascimento, sendo que a patologia da ansiedade esta
relacionada a quantidade, ndo a qualidade. A ansiedade
competitiva pode ser dividida em ansiedade-trago
(predisposig¢ao do individuo para perceber situagdes como
ameacadoras) e ansiedade-estado (resposta do individuo a
uma situacdo especifica). Niveis muito altos ou muito
baixos de ansiedade podem estar associados a baixo
desempenho maximo. A ansiedade tende a aumentar
quando os atletas atingem seu potencial fisico maximo,
geralmente durante os ultimos anos da adolescéncia.
Individuos que lidam com a ansiedade podem ter niveis
elevados de ansiedade e altos niveis de ansiedade podem
levar a uma tensdo muscular excessiva durante o
desempenho esportivo. Cada pessoa tem um nivel ideal
de ansiedade que contribui para um melhor rendimento
esportivo. Uma ansiedade "normal" pode estimular a agdo
e desempenhar um papel importante no desenvolvimento
da personalidade. Por outro lado, a auséncia de ansiedade
pode resultar em falta de atenc@o e respostas motoras
preconceituosas, enquanto o excesso de ansiedade pode
levar a respostas negativas na competi¢do e falta de
controle psicomotor, ou seja, a ansiedade pode ter efeitos
nocivos ou benéficos no desempenho de atletas
adolescentes, mas o nivel de ansiedade deve ser avaliado
individualmente. Cada atleta precisa de um certo nivel de
ansiedade para obter um melhor rendimento e esse nivel
deve ser compativel com a natureza da atividade
esportiva. A auséncia ou excesso de ansiedade pode ter
efeitos negativos no rendimento, afetando a atencao, as
respostas motoras, a estabilidade emocional e outros

aspectos importantes para o desempenho esportivo.
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McLean | Homens 2009 | As evidéncias indicam que as mulheres sio mais
e COrajosos € propensas a relatar medo e desenvolvem transtornos de
Anderson | mulheres ansiedade em comparagdo com os homens. Ha diferenca
timidas? de género substanciais na experiéncia e no
Uma desenvolvimento de transtornos de ansiedade e essas
revisdo das diferencas podem ser atribuidas a uma interagdo
diferencas complexa de fatores bioldgicos, temperamentais, de
de género estresse, cognitivos e ambientais. Os processos de
no medo e socializagdo  também  desempenham um  papel
na fundamental nestas diferencas. Compreender essas
ansiedade diferencas ¢ importante para uma abordagem mais
personalizada e eficaz no tratamento e prevencao dos
transtornos de ansiedade em ambos os sexos.
Martins | Efeitos do | 2022 | A ansiedade pode se manifestar como um sintoma ou
et al. exercicio uma patologia, envolvendo caracteristicas fisicas e
fisico nos cognitivas. Pode surgir em situacdes de perigo especifico

sintomas de
ansiedade

em adultos

ou como resposta a mudangas no ambiente relacionadas
ao desenvolvimento econdmico, social e cultural. Os
exercicios fisicos podem ser uteis na terapia de
reabilitagdo de adultos com distarbios psicoldgicos,
servindo como catalisadores para melhorar o
relacionamento interpessoal e estimular a superagdo de
pequenos desafios. A realizacdo de exercicios fisicos
pode resultar em regulagdes regulatorias e bioquimicas,
incluindo a liberagdo de neurotransmissores e ativacdo de
receptores especificos, que auxiliam na reducdo dos
sintomas de ansiedade. A atividade fisica também pode
ser uma forma alternativa de liberar emocdes ¢
frustracdes acumuladas pelas pressoes da vida adulta.
Estudos sentiram efeitos positivos do exercicio na
reducdo da ansiedade e da depressdo em adultos, além de
melhorar a autoestima, o autoconceito e a imagem

corporal. A pratica regular de exercicios fisicos contribui
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para a saude, promovendo um estilo de vida
independente, aumentando a capacidade funcional e
melhorando a qualidade de vida. Recomenda-se a
realizacdo de exercicios fisicos orientados com base em
avaliacdo  cardiorrespiratoria,  seguindo  padrdes
fisiologicos como o limiar anaerdbio, para auxiliar na
reducdo dos sintomas de ansiedade em adultos,
aumentando a capacidade funcional e melhorando a

qualidade de vida.

Fonte: Propria

4.2. Categoria B: Corrida de rua

Na categoria B: Corrida de rua, foram encontrados 19 artigos e abordados seis, nos
quais foi apresentado o surgimento desse exercicio e quais seus beneficios para a satde
mental. Nesta categoria foram excluidos os artigos que nao se relacionavam ao exercicio de

corrida de rua. Abaixo no quadro 2, os principais resultados.

Quadro 2 - Corrida de rua e seus beneficios

Autor Tema Ano Principais resultados

Salgadoe | Corrida de | 2007 | As Corridas de Rua surgiram na Inglaterra no século

Mikahil | rua: andlise XVIII e posteriormente expandiram-se para o restante
do da Europa e Estados Unidos. Apos a primeira Maratona
crescimento Olimpica no final do século XIX, a modalidade ganhou
do numero ainda mais difusdo, especialmente nos EUA. Na ultima
de provas e década, houve um crescimento na pratica de corrida de
de rua em todo o mundo, incentivado por diversos
praticantes interesses como saude, estética, integracdo social, fuga

do estresse, entre outros. Com a popularizagdo da
modalidade, o nimero de praticantes aumentou

significativamente no Brasil.

Conceicdo | Corrida de | 2016 | A corrida de rua cresceu muito nos ultimos anos e
e Serpa rua e impactou na melhoria da saude e qualidade de vida dos

Qualidade individuos. E destacada a importancia das escolhas de




22

de vida

um estilo de vida favoravel a saude, incluindo a pratica
de exercicios fisicos e a integracdo social. O autor
ressalta que o ser humano ¢ um ser dindmico e que o
sedentarismo pode trazer consequéncias negativas para
a saude e vida diaria. A pratica esportiva ¢ vista como
uma forma de resgate da vida ativa e fortalecimento da

comunicacdo e convivéncia em sociedade.

Silva

Beneficios

da corrida
de rua em
mulheres no

periodo de

2020

A pratica da corrida de rua em mulheres durante o
periodo de climatério traz diversos beneficios a saude,
atendendo significativamente 0s sintomas
desconfortaveis. Os dados admirados nas mulheres

climatéricas, que sdo fisicamente ativas na corrida de

climatério rua, apresentaram um  grau de  sintomas
significativamente menor em vdarias 4areas, como
somato-vegetativos, psicologicos e urogenitais, em
comparagdo com o grupo de mulheres sedentarias.
Embora este estudo tenha sido isolado, ele contribui de
forma significativa para o entendimento da importancia
da corrida de rua na manutengdo da saude das mulheres
no periodo de climatério. No entanto, ¢ necessario
realizar mais pesquisas para examinar  mais
profundamente os efeitos de diferentes modalidades de
exercicios fisicos durante o climatério e sua influéncia

na qualidade de vida das mulheres nesse periodo.
Ferreira et | Nascidos 2017 | Estudos relacionando aspectos psicobiologicos com a
al. Para Correr: pratica de exercicios fisicos tém mostrado relevantes
A para a saude publica, especialmente no contexto das
Importancia reacdes emocionais ao medo, que podem apresentar
Do transtornos de ansiedade. O exercicio fisico, ao provocar
Exercicio alteragdes semelhantes as experimentadas durante um
Para A ataque de panico, pode ser considerado um estressor que
Saude Do desencadeia um processo biopsicossocial de avaliagdo e
Cérebro preparagdo de reacdo, incluindo alteragdes fisioldgicas.
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Essa compreensdo justifica a busca por entender os
controles e os efeitos psicofisiologicos do exercicio
fisico sobre a ansiedade, a fim de usa-lo como um
componente mno tratamento psicoterapéutico de
exposicao gradual e sistematica por meio de treinamento
fisico especifico. Os beneficios para a satde do
exercicio fisico, assim como seus efeitos psicologicos
positivos, estdo amplamente documentados na literatura.
A reducdo da sobrecarga fisica, especialmente em
relacdo a capacidade cardiorrespiratoria, geralmente
resulta em complicagdes na realizagdo de tarefas
relacionadas a vida profissional, ao exercicio fisico e
lazer. Isso aumenta as chances de desenvolver doencas
cronico-degenerativas, como osteoporose, hipertensdo,
doencas cardiacas e diabetes. Além disso, esta associada
a transtornos psiquiatricos, como ansiedade, depressao e
estados negativos de humor. Portanto, a pratica regular
de exercicios aerobicos tem o potencial de produzir
efeitos antidepressivos e ansioliticos, além de proteger o
organismo contra os efeitos prejudiciais do estresse na
saude fisica e mental. Sobre o exercicio fisico e os
estados emocionais de ansiedade, depressdo e humor se
destacaram os efeitos positivos do exercicio fisico em
individuos saudaveis € em exercicios treinados,
independentemente do sexo e da idade. Esses beneficios
foram especialmente sentidos em pessoas com niveis

elevados de ansiedade e depressao.

Caspersen,
Powell e
Christenson

(1985)

Atividade
fisica,
exercicio e
aptidao
fisica:

definicoes e

1985

A atividade fisica ¢ definida como qualquer movimento
corporal produzido pelos miusculos esqueléticos que
resulta em gasto energético. O exercicio ¢ um
subconjunto da atividade fisica planejada, estruturada e
repetitiva e tem como objetivo final ou intermediario a

melhoria ou manutencdo da aptidao fisica. Essas
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distingOes defini¢des sdo oferecidas como uma estrutura

para interpretativa para comparar estudos que relacionam

pesquisas atividade fisica, exercicio e aptiddo fisica a satde. De

relacionadas acordo com os autores, os adultos devem fazer pelo

a saude menos 150 minutos de atividade fisica moderada ou 75
minutos de atividade fisica vigorosa por semana. A
corrida de rua ¢ uma atividade de alta intensidade que
pode ajudar a atender as diretrizes e melhorar a satde
cardiovascular.

Nieman | Current 2003 | A pratica da corrida de rua deve ser realizada com
Perspective cautela e acompanhamento profissional, especialmente
on Exercise para pessoas que possuem problemas de saude pré-
Immunology existentes ou que estdo iniciando. E fundamental

realizar um aquecimento adequado, usar roupas e
calcados adequados, além de manter uma alimentagdo
saudavel e hidratagdo adequada durante e apos a
atividade fisica.

Fonte: Propria

4.3. Categoria C: Transtorno de ansiedade em mulheres

Na categoria C: Transtorno de ansiedade em mulheres, foram encontrados 21 artigos

e abordados sete, que tratavam sobre as causas que geram esse transtorno em mulheres e quais

os aspectos que intensificam os sintomas. Foram excluidos os artigos que menos

apresentaram resultados sobre o tema escolhido. Abaixo no quadro 3, os principais resultados.

Quadro 3 - Principais resultados de ansiedade em mulheres

Autor

Tema

Ano

Principais resultados

Joaquim

Estratégias de
enfrentamento
de
de

e niveis
ansiedade
mulheres em

tratamento

2011

A mulher brasileira de hoje é responsavel por varias
tarefas e varios deveres em sua vida diaria. Ela ¢
membro de uma sociedade que passou por profundas
mudangas demograficas, socioecondmicas e politicas
nas ultimas décadas. Culturas foram fortemente

refletidas em diversas esferas da vida familiar. As
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psicologico

tendéncias que mais se destacaram em termos de
estruturas organizacionais domésticas foram a redugao
do tamanho das familias e o aumento da propor¢do
destas sob a responsabilidade das mulheres. As
mulheres experimentam alguns estressores, incluindo
tensdo pré-menstrual, gravidez, menopausa e
alteragdes hormonais que estdo associadas apenas a
condicdo do sexo feminino. A mulher também ¢é mais
discriminada do que o homem pela sociedade e ainda
precisa lutar contra as exigéncias de patrdes, falta de
recursos adequados em creches ¢ escolas maternais,
enfrenta sobrecarga de trabalho e tem maridos que nao
ajudam. O risco de alguém apresentar sintomas de
stress e ansiedade a partir dos desgastes sofridos nas
suas interagdes com o seu contexto ndo sdo iguais

para todas as pessoas.

Kinrys e
Wygant

Transtornos

de ansiedade

em mulheres:

género
influéncia

tratamento?

0

2005

De acordo com os estudos deste artigo, as mulheres
tétm uma probabilidade duas vezes maior de
adquirir ansiedade ao longo de suas vidas.
Evidéncias mostraram que existem diferencas de
género tanto na apresentacdo clinica quanto nas
caracteristicas de tais transtornos, bem como a
prevaléncia de comorbidade com transtornos
psiquiatricos, além de uma maior prevaléncia de
transtornos relacionados a ansiedade em mulheres.
Em comparacdo com os homens, as mulheres com
transtornos de ansiedade tendem a relatar os sintomas
como sendo mais graves ¢ a manifestar um ou mais
transtornos psicolégicos com mais frequéncia. Essas
diferengas podem complicar as transi¢des, aumentar a
gravidade do curso da doenca e piorar o

comprometimento funcional nas mulheres.




26

Bandelow e
Michaelis

Epidemiology
of anxiety
disorders  in
the 21st

century

2015

Os transtornos de ansiedade sdo os transtornos

psiquiatricos mais prevalentes. De acordo com
pesquisas epidemiologicas, um quarto da populagdo
experimenta um aumento de ansiedade ao longo da
vida. Isso ¢ mais frequente em mulheres e tem maior
prevaléncia na meia-idade. As diferencgas estdo ligadas
a um nivel significativo de comprometimento, um alto
uso de servicos de saude ¢ um custo econdémico
Os tratamentos

significativo para a sociedade.

psicolégicos e farmacéuticos sdo eficazes para
transtornos de ansiedade, muitos individuos afetados
ndo procuram atendimento médico e entre aqueles que
o fazem, uma alta porcentagem ndo recebe um
diagnostico adequado ou ndo recebe tratamento de

ultima geragao.

Altemus,
Sarvaiyae
Epperson

Diferencas
sexuais em
perspectivas

clinicas de
ansiedade e

depressdo

2014

De acordo com os estudos, ha maior prevaléncia de
transtornos afetivos em mulheres e algumas diferencas
sexuais no padrao dos sintomas e no curso da doenga.
Alguns mecanismos provavelmente contribuem para o
aumento da ansiedade feminina. Os anos entre a
puberdade e a menopausa sdo quando as taxas de
depressdo e apenas alguns transtornos de ansiedade se
tornam mais altos nas mulheres. Embora as meninas
demonstrem mais estilos de enfrentamento a
ansiedade do que os meninos, a diferenca entre os
sexos na prevaléncia de depressdo ¢ a diferenca entre
os sexos na prevaléncia de transtorno de ansiedade
generalizada ndo surge até o inicio da ciclagem
ovariana. A puberdade, o ciclo menstrual, a gravidez e
a menopausa sdo gatilhos para o aparecimento,
recorréncia e exacerbacdo dos transtornos afetivos.

Mas, os sistemas cerebrais, os mecanismos bioldgicos

e as demandas psicologicas que mediam os efeitos
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psiquiatricos desses eventos reprodutivos ndo sdo bem
compreendidos. O meio hormonal ¢ bastante diferente

nos periodos vulneraveis de pds-parto e menopausa.

Primo et al. | Ansiedade em | 2012 | Este estudo mostrou que a mulher na vivéncia do
mulheres com cancer de mama apresenta um nivel médio em relagao
cancer de ao estado de ansiedade, sendo uma situacdo esperada.
mama No entanto, existe o fato de  mulheres

mastectomizadas estarem vinculadas a um programa
de reabilitagdo, que trabalha de maneira
interdisciplinar e oferece oportunidade de elas
expressarem seus sentimentos, angustias ¢ duvidas,
tendo em vista o momento desafiador que ela
enfrenta.

Polisseni et | Depressdao e | 2009 | Neste estudo, foi observado que uma porcdo

al.

ansiedade em
mulheres
climatéricas:
fatores

associados

significativa da vida das mulheres brasileiras, cerca de
um terco, ¢ vivida no climatério, sendo estimado que
33% delas sofrerdo pelo menos um episoédio de
depressdo ao longo da vida, com uma prevaléncia de
9% no climatério. O estudo constatou uma alta
prevaléncia de depressdo e ansiedade nas pacientes
avaliadas, sendo de 36,8% e 53,7%, respectivamente,
mesmo considerando o bom nivel educacional, a fase
produtiva em que se encontravam e a maioria delas
possuindo atividade remunerada, com apenas uma
analfabeta. Nao foram encontradas diferencas
significativas na ocorréncia de depressdo e ansiedade
nas trés fases do climatério, apesar da elevada
Esses resultados sdo

prevaléncia  observada.

consistentes com outros estudos realizados em

ambulatorios especializados e publicos. No entanto,
alguns estudos encontraram uma maior prevaléncia

em mulheres na perimenopausa. A alta prevaléncia de
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altera¢des de humor nessa pesquisa pode ser atribuida
a varios fatores, como as flutuacdes hormonais que
ocorrem nessa fase da vida, os aspectos sociais e
emocionais associados a faixa etaria e a relutancia das
mulheres em buscar atendimento psiquiatrico para
transtornos leves e moderados devido ao estigma
ainda associado a essa especialidade. Outra explica¢ao
possivel ¢ que as mulheres com depressdio ou
ansiedade tendem a ser mais queixosas € menos
tolerantes em relacdo aos sintomas do climatério,
buscando atendimento ginecologico com mais
frequéncia. Foi observada uma relacdo significativa
entre a presenga de sintomas climatéricos moderados
e o desenvolvimento dessas sindromes, refor¢ando
estudos anteriores. Os dados indicam que a ansiedade
¢ um fator de risco para a sindrome depressiva,
corroborando achados da literatura. Além disso, a
insonia foi identificada como um fator predisponente
para a depressdo, devido as alteragdes somaticas e
psiquicas associadas a ela, o que também foi
observado em outros estudos. Varios estudos
demonstraram que o desemprego ¢ um preditor para o
desenvolvimento de sintomas de depressdo. Além
disso, neste estudo, foi confirmado que a atividade
remunerada atua como um fator protetor. A falta de
atividade remunerada na familia foi identificada como
um fator que contribui para problemas de autoestima,
considerando as dividas e outras dificuldades
financeiras relacionadas ao problema econémico, que
estdo diretamente associadas a presenca de reagdes
depressivas. Pesquisadores relataram que as alteragdes
hormonais que ocorrem no climatério podem

desencadear sintomas de ansiedade em mulheres
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predispostas, de maneira semelhante ao que ocorre
com a sindrome da tensdo pré-menstrual no ciclo
menstrual. Esse padrio foi observado nesse estudo. E
importante mencionar algumas limitacdes
metodoldgicas, como o desenho transversal do estudo,
que avalia associac¢des entre depressdo e ansiedade no
climatério com fatores de risco, mas nao permite
inferéncias causais. O tamanho da amostra pode
limitar algumas associagdes estatisticas, mas mesmo
assim fornece informagdes relevantes sobre o tema. E
evidente a necessidade de uma maior colaboragio
entre ginecologistas, psiquiatras e esse grupo
especifico de mulheres, a fim de aumentar a detec¢do
e o fornecimento de tratamento para esses transtornos
que t€ém um impacto significativo na qualidade de
vida das mulheres no climatério. Isso pode ser
alcancado por meio da identificagdo dos fatores
relacionados as alteragdes de humor e por meio da
melhoria da interface entre os profissionais de saude.
Em resumo, esse estudo concluiu que ndo houve
diferenga significativa na ocorréncia de depressdo e
ansiedade nas trés fases do climatério, sendo a
depressdo mais comum em mulheres com ansiedade e
insbnia, enquanto a atividade remunerada foi
considerada um fator protetor. Os fatores de risco para
a ansiedade foram a presenga de depressdo e historico
de tensdo pré-menstrual. Além disso, uma relacio
significativa foi observada entre a presenga de
sintomas climatéricos moderados e o desenvolvimento

de alterag¢des de humor.

Moreira et
al.

Estresse €
ansiedade em

mulheres

2006

A pesquisa revelou que das 94 mulheres inférteis
estudadas, 83% apresentaram estresse, principalmente

na fase de resisténcia, na qual os sintomas mais
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inférteis

comuns foram mal-estar, desgaste fisico, cansaco,
sensibilidade emotiva excessiva e irritabilidade. Nessa
fase, ¢ possivel aprender a lidar com o estresse,
eliminando os sintomas e prevenindo consequéncias
fisicas ou psicoldgicas mais graves, como a ansiedade.
No entanto, mesmo nessa fase, é recomendado o apoio
e aconselhamento psicolégico para ajudar as mulheres
a desenvolver estratégias adaptativas diante dos
sintomas. Algumas mulheres inférteis ja apresentaram
comprometimentos fisicos ou psicologicos na fase de
quase-exaustdo, enquanto apenas duas mulheres
chegaram a fase de exaustdo, a mais grave. Nesses
estagios, além de problemas de saude fisica, como
hipertensdo arterial e problemas dermatologicos
prolongados, podem surgir sintomas psicoldgicos,
como depressdo, raiva, ansiedade, angustia, apatia e
hipersensibilidade emotiva. Embora a analise
estatistica ndo tenha apresentado significancia devido
ao numero reduzido de mulheres nas fases de quase-
exaustdo e exaustdo, foi observada uma tendéncia de
aumento nos escores de ansiedade a medida que as
fases do estresse progridem. Essa tendéncia ¢
consistente com estudos anteriores, que mostram uma
maior ocorréncia de ansiedade nas fases mais
avancadas do estresse, indicando um distresse
psicologico. Os resultados indicam que as mulheres
inférteis, especialmente aquelas que nunca tiveram
filhos, estdo mais vulneraveis ao estresse e tendem a
reagir com maior intensidade de ansiedade diante de
situagcdes ameagadoras. Esses achados sugerem a
importancia das intervengdes psicologicas nos
servicos de reproducdo humana em dois niveis: a

avaliagdo psicologica inicial para identificar
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problemas de ajustamento emocional e o suporte
psicolégico durante e apds cada intervengdo médica,
visando valorizar a experiéncia vivida e promover a

maturidade emocional das mulheres inférteis.

Fonte: Propria
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5. INTERPRETACAO DOS DADOS

Os principais resultados do presente trabalho mostraram que as mulheres sdo mais
propensas a desenvolver transtornos de ansiedade do que os homens, com prevaléncia de uma
cerca de duas vezes maior. Isso pode ser devido a varios fatores, incluindo diferencas
biologicas, hormonais e sociais (Kinrys ¢ Wygant, 2005). Contudo, a corrida de rua praticada
com os movimentos adequados é vista como crucial e indispensavel para o tratamento de
transtornos de ansiedade, pois ela atua auxiliando o cérebro a trabalhar de maneira adequada,
melhorando a saude mental ¢ as fungdes cognitivas, como: memoria, atencdo, velocidade de
raciocinio, além de diminuir a redug¢do de massa cinzenta de acordo com as idades (Ferreira et
al., 2017).

Os resultados obtidos na “categoria A” indica que a ansiedade ¢ um sentimento de
medo vago e desconfortavel, relacionado a antecipacdo de perigo ou algo desconhecido
(ARAUIJO et al., 2007). Quando a ansiedade se torna exagerada e desproporcional ao
estimulo ou interfere na qualidade de vida e no funcionamento diario, ela é considerada
patologica. Para Aratijo et al. (2007), os transtornos de ansiedade sdo condigdes clinicas em
que esses sintomas sdo primarios, ndo derivados de outras condigdes psiquiatricas.

No contexto do exercicio fisico, os estudos variam em termos de duracdo,
participantes, intensidade e tipo de exercicio. A intensidade adequada na prescricio de
exercicios para individuos com transtornos de ansiedade ainda ndo estd completamente
esclarecida. Exercicios com volume baixo ou moderado, aplicados em um programa de
treinamento progressivo controlado, podem ser considerados uma opcdo de tratamento

coadjuvante para individuos com transtornos de ansiedade.
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Para Castillo et. al (2000), a ansiedade no contexto esportivo ¢ influenciada pela
personalidade do individuo, nivel de habilidade e natureza da atividade. Os altos niveis de
ansiedade podem levar a uma tensdo muscular excessiva e afetar o desempenho esportivo,
pois cada pessoa tem um nivel ideal de ansiedade que contribui para um melhor rendimento
esportivo, e tanto a auséncia quanto o excesso de ansiedade podem ter efeitos negativos no
rendimento (RAUTH, 1997).

Conforme McLean ¢ Anderson (2009), ha diferengas de género na experiéncia e no
desenvolvimento de transtornos de ansiedade que podem ser atribuidas a uma interagao
complexa de fatores bioldgicos, temperamentais, de estresse, cognitivos e ambientais.
Compreender essas diferencas ¢ importante para uma abordagem personalizada e eficaz no
tratamento e prevengao dos transtornos de ansiedade em ambos os sexos.

Os exercicios fisicos podem ser tuteis na terapia de reabilitagdo de adultos com
disturbios psicologicos, pois podem melhorar o relacionamento interpessoal, estimular a
superacao de desafios e ter efeitos positivos na redugdo da ansiedade e da depressdo, além de
melhorar a autoestima, o autoconceito e a imagem corporal. Recomenda-se a realizagdo de
exercicios fisicos orientados, baseados em avaliacdo cardiorrespiratoria, para auxiliar na
redugdo dos sintomas de ansiedade em adultos (MARTINS et al, 2022).

Os resultados obtidos na “categoria B” indicam que a pratica da corrida de rua tem
impactado positivamente na saide e qualidade de vida dos individuos e que esse exercicio
traz beneficios para o tratamento da ansiedade. A pesquisa de Concei¢do ¢ Serpa (2016)
ressalta a importancia de escolhas de estilo de vida saudaveis, incluindo a pratica de
exercicios fisicos e a integragdo social, para combater o sedentarismo ¢ promover uma vida
ativa. A corrida de rua ¢é vista como uma forma de resgate da vida ativa e fortalecimento da
comunicacao e convivéncia em sociedade.

Estudos de Ferreira et al. (2017) relacionam aspectos psicobioldgicos com a pratica
de exercicios fisicos, os quais tém demonstrado relevincia para a saude publica,
especialmente no contexto das reagdes emocionais a0 medo e transtornos de ansiedade. A
corrida de rua pode ser considerada como um estressor que desencadeia um processo de
avaliagdo e preparagdo de reacdo, resultando em alteragdes fisiologicas, por ser exercicio de
grande impacto, mas a pratica regular de exercicios aerobicos, com auxilio de um profissional
e realizado adequadamente, tem potencial para produzir efeitos antidepressivos e ansioliticos,
além de proteger o organismo contra os efeitos prejudiciais do estresse na saude fisica e

mental.
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Caspersen, Powell e Christenson (1985) recomendam que os adultos realizem pelo
menos 150 minutos de atividade fisica moderada ou 75 minutos de atividade fisica vigorosa
por semana. A corrida de rua ¢ uma atividade de alta intensidade que pode ajudar a atender a
essas diretrizes ¢ melhorar a satide cardiovascular. No entanto, para Nieman (2003), ¢
importante praticar corrida de rua com cautela e acompanhamento profissional, especialmente
para pessoas com problemas de satide pré-existentes ou que estejam comegando a se exercitar.
Um aquecimento adequado, o uso de roupas ¢ cal¢ados adequados, juntamente com uma
alimentacdo saudavel e hidratacio adequada durante e apds a atividade fisica, sdo
fundamentais para a pratica segura da corrida de rua.

Os resultados da pesquisa da “categoria C” mostram que os principais fatores que
contribuem para o desenvolvimento de transtorno de ansiedade em mulheres ¢ a realidade na
qual elas vivem atualmente. De acordo com os estudos de Joaquim (2011), a mulher brasileira
se destaca em suas multiplas responsabilidades e desafios. As mudangas demograficas,
socioeconOmicas e politicas ocorridas nas ultimas décadas influenciaram a vida familiar, com
um aumento na responsabilidade das mulheres nas estruturas domésticas. Além disso, Kinrys
e Wygant (2005) apontam que as mulheres enfrentam estressores especificos relacionados a
sua condi¢do de género, como tensdo pré-menstrual, gravidez, menopausa e alteragdes
hormonais. Elas também enfrentam discriminagdo de género, demandas de trabalho, falta de
recursos adequados em creches e sobrecarga de tarefas, muitas vezes sem a ajuda dos
maridos.

A pesquisa revela que as mulheres t€ém uma probabilidade duas vezes maior de
desenvolver ansiedade ao longo da vida em comparag@o aos homens (KINRYS e WYGANT,
2005). Existem diferengas de género na apresentacdo clinica e nas caracteristicas dos
transtornos de ansiedade, assim como uma maior prevaléncia de transtornos de ansiedade em
mulheres. As mulheres com transtornos de ansiedade tendem a relatar sintomas mais graves e
a ter maior comorbidade com outros transtornos psicoldgicos. Isso pode complicar as
transicoes e piorar o comprometimento funcional nas mulheres.

De acordo com Bandelow ¢ Michaelis (2015), os transtornos de ansiedade sdo os
transtornos psiquiatricos mais comuns, afetando um quarto da populagdo ao longo da vida.
Sdo mais prevalentes em mulheres e t€ém maior incidéncia na meia-idade. Esses transtornos
tém um impacto significativo no funcionamento das pessoas, resultando em alto uso de
servigos de saude e custos econdomicos para a sociedade. Embora os tratamentos psicoldgicos

e farmacéuticos sejam eficazes, muitas pessoas afetadas ndo procuram tratamento adequado.
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A pesquisa também destaca as diferencas de género na prevaléncia de transtornos
afetivos, como depressdo, ¢ nos padrdes de sintomas e curso da doenga. Os eventos
reprodutivos, como puberdade, ciclo menstrual, gravidez ¢ menopausa, podem desencadear
ou agravar transtornos afetivos nas mulheres. No entanto, os mecanismos biologicos e
psicolégicos que mediam esses efeitos ndo sdo totalmente compreendidos (Altemus, Sarvaiya
e Epperson, 2014).

No contexto de enfermidades como o cancer de mama, o estudo indica que as
mulheres apresentam um nivel médio de ansiedade, sendo uma situagdo esperada. No entanto,
mulheres mastectomizadas que participam de programas de reabilitagdo interdisciplinares tém
a oportunidade de expressar seus sentimentos, angustias ¢ duvidas, ajudando-as a lidar com
esse desafio.

Para Polisseni et al. (2009), na fase da vida em que ocorre o climatério — um terco
das mulheres brasileiras passara por ele —, ha uma estimativa de que 33% delas sofrerdo pelo
menos um episddio de depressdo e ansiedade, com uma prevaléncia de 9% nesse periodo. A
presenca de depressdo e antecedentes de tensdo pré-menstrual sdo fatores de risco
relacionados a ansiedade nessa fase. As pesquisas de Ferreira et. al (2017) destacam os
beneficios da corrida de rua para a saide da mulher no contexto do climatério,
proporcionando uma redugao significativa de sintomas desconfortaveis. Mulheres fisicamente
ativas na corrida de rua durante o climatério apresentaram um menor grau de sintomas
somato-vegetativos, psicologicos e urogenitais em comparagdo com mulheres sedentarias.
Isso evidencia a importancia da pratica da corrida de rua para a manuteng@o da satide nesse
periodo (SILVA, 2020).

Por fim, estudos de Moreira et al. (2006) indicam que as mulheres inférteis,
especialmente aquelas que nunca tiveram filhos, estdo mais vulneraveis ao estresse e

apresentam maior propensao a reagir com intensa ansiedade diante de situacdes ameagadoras.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Na tentativa de responder ao objetivo dessa pesquisa, tomando por base os resultados
do estudo, pode-se concluir que as mulheres sdo mais propensas a desenvolver transtornos de
ansiedade do que os homens, com prevaléncia de cerca de duas vezes maior. Isso pode ser
devido a varios fatores, incluindo diferengas bioldgicas, hormonais e sociais, além das rotinas
diarias e dos estressores cotidianos, a ansiedade pode estar relacionada a outras doencas,
como por exemplo, o cancer de mama, infertilidade e climatério.

Contudo, foi possivel identificar que a corrida de rua traz beneficios para o
tratamento da ansiedade, pois estimula a producdo de endorfinas, promovendo a sensagdo de
bem-estar, melhorando o humor, aumentando a autoestima e o prazer pela vida, ocasionando
uma melhora significativa a satide como um todo. Porém, ndo é comprovado cientificamente
que a corrida de rua, isoladamente, seja uma forma de tratamento para o transtorno de
ansiedade. Os beneficios para os aspectos psicologicos encontrados foram: aumento da
concentragdo, sensacdo de bem-estar, diminuicdo do estresse; e os aspectos fisiologicos
foram: adaptacdes cardiovasculares, respiratorias, hormonais, metabdlicas, diminuicdo das
frequéncias cardiaca e respiratoria, e liberagdo de hormdnios associados ao bem-estar. Além
da eficacia nos tratamentos, se mantendo essa pratica com constancia, frequéncia ideal e
acompanhamento com um profissional capacitado, os efeitos adquiridos continuam sendo

produzidos.
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