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Resumo: O presente estudo teve como objetivo investigar os impactos da pratica
regular de exercicios fisicos na satide mental e na qualidade do sono de mulheres
fisicamente ativas de uma academia localizada no municipio de Ibiruba (RS).
Participaram 28 mulheres, praticantes regulares de exercicio hda pelo menos
seis meses, avaliadas por meio dos instrumentos IPAQ, DASS-21 e PSQI, além de
questionario sociodemogréafico. Os resultados apontaram predomindncia de niveis
normais de estresse, ansiedade e depressao entre as participantes, embora também
tenham sido identificados casos leves, moderados e severos desses sintomas,
sugerindo variagcdes emocionais mesmo em mulheres ativas. A qualidade do sono
foi classificada como boa para a maioria, mas uma parcela significativa apresentou
sono ruim ou indicios de distirbios. A analise de correlacdo revelou que a ansiedade
foi a Unica varidvel emocional associada a pior qualidade do sono, enquanto o
nivel de atividade fisica ndo demonstrou relagdo significativa com os indicadores
emocionais ou do sono. Conclui-se que, embora o exercicio fisico contribua para o
bem-estar psicoldgico geral, fatores emocionais e contextuais exercem influéncia
independente sobre a qualidade do sono e a saide mental, refor¢cando a importancia
de estratégias integradas de cuidado para mulheres adultas.

Palavras-chave: Exercicio fisico. Saide mental. Qualidade do sono. Ansiedade.
Mulheres.
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Abstract: The present study aimed to investigate the impacts of regular physical
exercise on the mental health and sleep quality of physically active women from
a gym located in the municipality of Ibirubd (RS), Brazil. Twenty-eight women
participated, all of whom had been engaging in regular exercise for at least six
months. They were assessed using the IPAQ, DASS-21, and PSQI instruments, in
addition to a sociodemographic questionnaire. The results indicated a predominance
of normal levels of stress, anxiety, and depression among the participants, although
mild, moderate, and severe cases of these symptoms were also identified, suggesting
emotional variations even among active women. Sleep quality was classified as good
for most participants, but a significant portion showed poor sleep or signs of sleep
disturbances. Correlation analysis revealed that anxiety was the only emotional
variable associated with poorer sleep quality, while the level of physical activity
showed no significant relationship with emotional indicators or sleep quality. It is
concluded that although physical exercise contributes to overall psychological well-
being, emotional and contextual factors independently influence sleep quality and
mental health, reinforcing the importance of integrated care strategies for adult
women.

Keywords: Physical exercise. Mental health. Sleep quality. Anxiety. Women.

1 Introducao

A satide mental tem sido tema de crescente interesse global devido ao aumento dos casos
de transtornos psicolégicos, especialmente entre as mulheres. A Organizagao Mundial da
Satde (WHO, 2017) estima que mais de 300 milhdes de pessoas sofram de depressao em todo o
mundo, sendo as mulheres mais afetadas do que os homens. A prevaléncia de transtornos como
ansiedade e depressao ¢ frequentemente associada a fatores biopsicossociais, como sobrecarga de

papéis sociais e profissionais, desigualdades de género e exposigao a eventos estressores.

Segundo Kuehner (2017), aspectos hormonais, neurobiolégicos e sociais tornam as
mulheres mais suscetiveis ao desenvolvimento de quadros depressivos, o que refor¢a a importancia

de abordagens especificas voltadas a esse publico.

A literatura cientifica evidencia que a prdtica regular de exercicio fisico pode atuar
como fator protetivo contra transtornos mentais. Estudos como os de Mammen e Faulkner
(2013) demonstram que mulheres fisicamente ativas apresentam menores indices de depressao
e ansiedade, além de maior sensagio de bem-estar geral. Tal efeito estd associado a liberagao
de neurotransmissores como serotonina e endorfina durante o exercicio, os quais influenciam
diretamente o humor e a regulagio do estresse. Esses achados sao corroborados por pesquisas
que comprovam a eficdcia da atividade fisica na prevengio e no tratamento complementar de
doencas mentais leves e moderadas (Albert, 2015; Altemus; Sarvaiya; Neill Epperson, 2014).

Além dos impactos positivos sobre a satide mental, o exercicio fisico também estd
relacionado & melhora da qualidade do sono. A literatura destaca que a relagio entre sono e sadde

mental é estreita e bidirecional: distdrbios do sono podem agravar quadros psicolégicos, enquanto
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problemas emocionais comprometem o descanso (Hemingway; Marmot, 1999). Pesquisas como
a de Passos et al. (2017) indicam que exercicios de intensidade moderada promovem maior
eficiéncia e menor laténcia para dormir, mostrando-se uma alternativa nao medicamentosa eficaz

para melhorar o sono e o bem-estar geral.

No contexto das mulheres adultas, essas relagdes tornam-se ainda mais complexas. A
sobreposi¢io entre responsabilidades familiares, profissionais e sociais frequentemente gera uma
carga psiquica elevada, contribuindo para o aumento dos niveis de estresse e das dificuldades
para dormir (APA, 2009; McLeod; Kessler, 1988). Estudos apontam que mulheres com niveis
mais altos de ansiedade e depressao também sao mais propensas a desenvolver insonia e outros
distirbios do sono (Altemus; Sarvaiya; Neill Epperson, 2014), refor¢ando a necessidade de

estratégias acessiveis e integradas para promover satide mental e equilibrio emocional.

As desigualdades de género também influenciam diretamente o acesso aos servicos de

7 - A .
satde mental. De acordo com Kessler ez a/. (2012), apesar da maior prevaléncia de transtornos
entre as mulheres, muitas ainda enfrentam barreiras sociais, culturais e econémicas para buscar
tratamento. Patel ez al. (2010) acrescentam que o “gap de tratamento” para distdrbios mentais
¢ alarmante, especialmente em paises em desenvolvimento, onde o acesso a recursos de sadde
¢ limitado. Nesse cendrio, a prética regular de atividades fisicas se destaca como uma estratégia

vidvel, de baixo custo e com multiplos beneficios a satide mental e fisioldgica.

Diversos estudos recentes tém evidenciado os efeitos positivos do exercicio fisico sobre
a satide da mulher. Sousa ez al. (2024), ao investigarem os efeitos do Muay Thai em mulheres
adultas, observaram melhorias significativas na aptidao fisica e no controle do estresse. De
forma semelhante, Freitas (2024) identificou avangos no condicionamento fisico e na sensagio
de bem-estar entre praticantes de treinamento funcional. Esses resultados demonstram que
diferentes modalidades de atividade fisica contribuem de maneira integral para a sadde feminina,

fortalecendo corpo e mente.

Moraes, Divino e Gondim (2024) reforcam que as interven¢oes voltadas a satide da
mulher devem contemplar os aspectos biolégicos e também os fatores emocionais e sociais que
impactam sua qualidade de vida. Nesse sentido, a pratica de exercicios fisicos pode ser integrada
a politicas publicas e programas de promocio da satde, especialmente na fase adulta, marcada
por desafios relacionados a carreira, maternidade e sadde reprodutiva. A inclusio de praticas
corporais no cotidiano feminino representa um cuidado fisico, ¢ um espago de autocuidado e

regulacdo emocional.

Considerando esse panorama, compreende-se que as mulheres adultas estao expostas a
multiplos fatores que podem comprometer sua satide mental e a qualidade do sono. Assim, o
presente estudo teve como objetivo investigar a influéncia da pratica regular de exercicio fisico
sobre a satide mental e a qualidade do sono em mulheres fisicamente ativas de uma academia no

municipio de Ibirubd (RS).
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2 Caminho metodologico

A presente pesquisa adotou uma abordagem quantitativa, caracterizada pelo uso de técnicas
estatisticas para coleta e andlise dos dados. Segundo Gil (2008), a abordagem quantitativa se
fundamenta na quantificagao dos dados, permitindo mensurar varidveis e estabelecer relagoes entre
elas. Tratou-se, portanto, de um delineamento de estudo do tipo epidemiolégico observacional
e transversal, cujo método de andlise foi descritivo e correlacional. Este tipo de delineamento
tem como objetivo principal descrever caracteristicas de uma populagao em um determinado
ponto no tempo, sem interferéncia do pesquisador sobre as varidveis estudadas. Os Estudos
transversais sao estudos observacionais que analisam dados de uma populagio em um unico
ponto no tempo (Wang;Cheng, 2020). Ainda, ‘A avaliagio de cada participante é concluida em
um tnico momento, sem acompanhamentos, fornecendo um ‘retrato’ da amostra” (Cummings,
2013, p. 86). J4, a pesquisa correlacional busca identificar e medir o grau de associagao entre

duas ou mais varidveis, sem necessariamente determinar uma relacio causal (Richardson, 1999).

A coleta de dados foi realizada na cidade de Ibirubd Rio Grande do Sul, em um grupo
de mulheres que praticam atividades fisicas regulares, como step dance, funcional e lutas na
Academia Alemoa Team, mediante autorizacio prévia. A escolha desse ambiente se justifica pelo

fécil acesso a mulheres praticantes de exercicios fisicos, perfil exigido para os objetivos do estudo.

A populagio da pesquisa foi composta por 28 mulheres com idades entre 20 e 78 anos,
que praticam exercicios fisicos regularmente hd pelo menos seis meses, com uma frequéncia

minima de trés vezes por semana, na referida academia e que aceitaram participar da pesquisa.

Os instrumentos de pesquisa utilizados para coletar os dados foram: o IPAQ - International
Physical Activity Questionnaire, instrumento amplamente utilizado para mensurar o nivel de
atividade fisica. Permite classificar as participantes em niveis baixos, moderado ou elevado de
atividade fisica com base em sua frequéncia, duragio e tipo de exercicio; 0 DASS-21 - Depression,
Anxiety and Stress Scale, que é uma escala validada no Brasil por Vignola e Tucci (2013), composta
por 21 itens que avaliam, de forma separada, os niveis de depressio, ansiedade e estresse. Cada
dimensao contém sete itens, e os resultados permitem identificar sintomas de intensidade
leve, moderada, severa ou extremamente severa; o PSQI - Indice de Qualidade do Sono de
Pittsburgh, instrumento desenvolvido por Buysse ez a/. (1989) e validado no Brasil por Bertolazi
et al. (2011), utilizado para avaliar a qualidade subjetiva do sono no Gltimo més, ao medir sete
componentes:laténcia, duragio, eficiéncia, perturbagoes e uso de medicamentos para dormir;
e, o questiondrio sociodemogrifico e de perfil de treino que foi elaborado pela pesquisadora
contemplando informagdes sobre idade, estado civil, escolaridade, profissio, tempo de prdtica
de atividade fisica, tipo de exercicio, hordrio preferencial para a pratica e tempo médio semanal

de treinamento.

Quanto a Andlise e Interpretagdo dos Dados, estes foram coletados e organizados em

planilhas no Microsoft Excel e posteriormente analisados com o software SPSS (Statistical
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Package for the Social Sciences). Utilizou-se andlise estatistica descritiva, com frequéncia, média e
desvio-padrio. Para investigar a relago entre as varidveis (nivel de atividade fisica, satide mental
e qualidade do sono), utilizou-se estatistica correlacional, por meio da correlagio de Spearman,
para investigar associagoes entre atividade fisica, saide mental e qualidade do sono, considerando
o nivel de significAncia de p < 0,05. Quanto aos cuidados éticos a pesquisa foi submetida ao
Comité de Etica em Pesquisa da UNICRUZ e foi aprovado sob parecer n° 7.836.506.

4 Resultados e discussoes

4.1 Perfil, nivel de atividade fisica e qualidade do sono das participantes

A amostra foi composta por 28 mulheres fisicamente ativas, praticantes de exercicios
em uma academia no municipio de Ibirubd/RS. A Tabela 1 apresenta as caracteristicas

sociodemograficas das participantes.

Tabela 1 — Caracteristicas sociodemogréficas das participantes.

Varigvel Categoria f %
Faixa etdria 20 a 29 anos 5 17,9
30 a 39 anos 5 17,9
40 a 49 anos 7 25,0
50 a 59 anos 8 28,6
60 a 69 anos 2 7,1
70 ou + 1 3,6
Total 28 100,0
Estado Civil Solteira 8 28,6
Casada 9 32,1
Uniio estdvel 1 3,6
Divorciada 4 14,3
Vitva 1 3,6
Outra situagao 5 17,9
Total 28 100,0
Escolaridade Analfabeta 0 0,0
EFI 2 7,1
EFC 3 10,7
EMI 6 21,4
EMC 5 17,9
ESI 4 14,3
ESC 5 17,9
Pés-Graduagio 1 3,6
NR 2 7,1
Total 28 100,0
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Mais da metade da amostra (53,6%) estd na faixa de 40 a 59 anos (40—49 + 50-59). Isso
indica um perfil tipico de mulheres de meia-idade, fase da vida em que costumam se acumular
multiplos papéis: trabalho, cuidado com filhos (e muitas vezes netos), responsabilidades
domésticas e, para algumas, cuidado com pais idosos. A literatura aponta que esse acimulo de
funcoes intensifica a vulnerabilidade feminina ao estresse, a ansiedade e aos distirbios do sono,

como destacado por Kuehner (2017) e por Moraes, Divino e Gondim (2024).

A presenca de jovens adultas (20-39 anos) também ¢é expressiva (35,8%), o que mostra
que a prética de exercicio fisico ji estd incorporada na rotina de mulheres em idade reprodutiva
e de maior inser¢ao no mercado de trabalho. Essa presenca reforga o argumento de McLeod e
Kessler (1988) sobre a relacao entre demandas ocupacionais, pressao por desempenho e maior

sensibilidade ao estresse entre mulheres jovens e adultas.

As mulheres idosas (60+) somam 10,7% (3 participantes). Ainda que em menor nimero,
essa presenca ¢é relevante, pois mostra que mulheres mais velhas também buscam a academia
como espago de cuidado com o corpo e a satide, rompendo com estereStipos de sedentarismo
na velhice. Essas evidéncias de que idosas estio buscando espagos como academias para
manutengio da satide, cuidado corporal e socializacio, alinham-se a tendéncias contemporineas

de envelhecimento ativo promovidas pela OMS (2020).

Em relacio ao estado civil, observa-se distribuicao diversificada entre solteiras (28,6%),
casadas (32,1%), divorciadas (14,3%) e mulheres em outras situacoes (17,9%). Estudos como
os de Rocha e Nogueira (2023), indicam que fatores como carga familiar, auséncia de rede
de apoio ou excesso de responsabilidades conjugais podem influenciar o nivel de estresse e as
condigoes emocionais de mulheres adultas. Assim, a heterogeneidade observada no estado civil
pode contribuir para variagdes nos niveis emocionais identificados posteriormente nas tabelas do

estudo.

Quanto 2 escolaridade, os dados mostram que a maioria possui ensino médio ou superior
(EMI, EMC, ESI e ESC totalizam 71,5%). Embora maior escolaridade seja frequentemente
associada a melhores condigoes de satde, pesquisas tém demonstrado que mulheres com maior
nivel educacional podem vivenciar maior sobrecarga mental devido 2 inser¢io profissional, a
dupla jornada e a exigéncia por produtividade, como apontado por Silva ez al. (2022). Essa relagao
¢ reforcada nos seus préprios resultados, onde escolaridade apresentou correlagao significativa

com maiores niveis de estresse.

Tabela 2 - Nivel de atividade Fisica dos participantes

IPAQ f %
Alta muito ativa 20 71,4
Moderada ativa 6 21,4
Baixa sedentdria 2 7,1
Total 28 100,0
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Quanto ao nivel de atividade fisica, avaliado pelo IPAQ), conforme Tabela 2, predominou
o grupo altamente ativo (71,4%), seguido pelo moderadamente ativo (21,4%) e baixo/sedentdrio
(7,1%).

A maioria realiza atividades combinadas (muscula¢io + funcional ou aerébico) —
71,4%, com frequéncia semanal igual ou superior a 3 vezes (85,7%) e tempo de pritica acima de
6 meses para 82,2% das participantes. Mais da metade (53,6%) pratica entre 30 e 60 minutos
por sessao.

Esses dados demonstram um perfil caracteristico de mulheres com rotina regular

e consolidada de exercicio, indicando adesio a um estilo de vida ativo e consistente com

recomendagoes da OMS (2020) e do American College of Sports Medicine (ACSM, 2021).

Em rela¢do aos tipos de atividade fisica, frequéncia semanal e tipo de prética, os resultados

aparecem na tabela a seguir:

Tabela 3 — Caracteristicas da pratica de atividade fisica realizada na academia

Varidvel Categoria f %
Tipo de Atividade Fisica Musculagao 3 10,7
Funcional 5 17,9
Combinado 20 71,4
Total 28 100,0
Frequéncia Semanal 2x 4 14,3
3x 10 35,7
4xou+ 14 50,0
Total 28 100,0
Tempo de Prética menos de 3 meses 1 3,6
3 a 6 meses 4 14,3
6 meses a 1 ano 8 28,6
1 a2 anos 8 28,6
+ de 2 anos 7 25,0
Total 28 100,0
Tempo de cada aula 30 a 60 min 15 53,6
+60min 13 46,4
Total 28 100,0

Os dados apresentados na Tabela 3 reforcam o perfil de mulheres com forte adesao a prética
regular de exercicios fisicos. Observa-se predominincia de atividades combinadas (71,4%), o
que sugere preferéncia por rotinas diversificadas que integram estimulos aerébicos e de forca. A
literatura aponta que programas mistos tendem a favorecer maior aderéncia e beneficios fisicos
globais, incluindo melhor composic¢ao corporal, da capacidade cardiorrespiratéria e do bem-
estar emocional (WHO, 2017).

A frequéncia semanal de treino demonstra consisténcia: 85,7% das mulheres treinam

trés vezes por semana ou mais. Esse padrao estd alinhado as recomendagoes da OMS (2020),
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que sugerem ao menos 150 minutos semanais de atividade moderada para beneficios expressivos
a satde fisica e mental. O tempo de pritica também indica maturidade no comportamento
ativo, ja que mais de 82% treina hd pelo menos seis meses - periodo considerado suficiente para

consolidar hédbitos e observar efeitos psicoldgicos positivos.

A qualidade do sono foi avaliada pelo PSQI, sendo que os resultados das participantes

aparecem na tabela 4.

Tabela 4 — Qualidade do sono das participantes da pesquisa

Qualidade do sono f %
Boa 16 57,14
Ruim 9 32,14
Distarbios do sono 3 10,72
Total 28 100

Os dados da Tabela 4 mostram que 57,14% das participantes apresentam boa qualidade
de sono, enquanto 32,14% relataram sono ruim e 10,72% demonstraram sinais de distirbios
do sono. Apesar de a maioria apresentar sono satisfatério, a porcentagem de mulheres com
dificuldades para dormir é relevante e merece atengio, especialmente considerando que todas as

participantes sao fisicamente ativas.

A literatura aponta que mulheres adultas apresentam fatores que interferem no sono,
incluindo responsabilidades domésticas, pressoes laborais, flutuagdes hormonais e sobrecarga
emocional (Moraes; Divino; Gondim, 2024). Esses elementos impactam o ciclo circadiano,
elevam os niveis de estresse e dificultam a recuperagio noturna. Ainda assim, a prética de
exercicio fisico é amplamente reconhecida como promotora de qualidade de sono. Estudos como
os de Freitas (2024) e Sousa ez al. (2024), explicam que o exercicio contribui para: regula¢io do
ciclo sono-vigilia; redugao da laténcia para o inicio do sono; aumento do sono profundo; menor
sensacdo de fadiga ao despertar. Esses efeitos, associados a diminuigao dos sintomas de ansiedade
e depressao, ajudam a explicar porque a maioria das participantes do estudo apresenta sono

satisfatério.

4.2 Efeitos do exercicio fisico sobre os niveis de estresse, ansiedade e indicios
depressivos

Este objetivo consistiu em investigar os efeitos do exercicio fisico na reduc¢ao de sintomas

de estresse, ansiedade e indicios depressivos em mulheres fisicamente ativas.

Inicialmente apresentam-se os resultados referentes aos niveis de estresse, ansiedade e

indicios depressivos entre as participantes.
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Tabela 5 — Distribui¢do dos niveis de Estresse, Ansiedade e Depressio segundo a escala DASS-21

Nivel Estresse % Ansiedade % Depressao %
Normal 17 60,7 16 57,1 19 67,9
Leve 5 17,9 1 3,6 4 14,3
Moderado 2 7,1 6 21,4 2 7,1
Severo 2 7,1 2 7,1 1 3,6
Extremamente 2 7,1 3 10,7 2 7,1
severo
Total 28 100,0 28 100,0 28 100,0

Observa-se que a maioria das participantes apresenta escores na faixa normal para as trés
dimensoes avaliadas, destacando-se 60,7% com estresse normal, 57,1% com ansiedade normal
e 67,9% com depressao normal. Esse padrao indica que o grupo, em sua maioria, mantém
equilibrio emocional, com niveis de tensdo e humor dentro de faixas consideradas sauddveis.
Isso é coerente com o perfil de mulheres fisicamente ativas, j4 que a literatura evidencia que a
prética regular de exercicio fisico estd associada & melhoria do humor, do controle emocional e

da percep¢ao de bem-estar (Pedersen; Saltin, 2019; Mikkelsen et al., 2021).

Apesar da predominancia de resultados normais, observa-se uma parcela expressiva de
participantes com sintomas emocionais leves a moderados: Estresse leve: 17,9%; Ansiedade
moderada: 21,4% e Depressao leve: 14,3%, sugerindo variagdes emocionais mesmo entre
mulheres fisicamente ativas. Cabe destacar dois casos de estresse extremamente severo, assim
como 3 casos de ansiedade extremamente severa e 2 casos de indicios depressivos graves.
Esses achados indicam que, mesmo em um grupo fisicamente ativo, pode haver essa varia¢ao
emocional relevante, possivelmente associada a fatores contextuais como sobrecarga de trabalho,
multiplos papéis sociais, pressdes familiares e ocupacionais — aspectos frequentemente relatados

em estudos com mulheres adultas e de meia-idade (Silva ez a/., 2022; Rocha ; Nogueira, 2023).

Embora a incidéncia de casos severos e extremamente severos foi relativamente baixa
(7,1% em cada subescala), nao podem ser negligenciados. Esses resultados sugerem que algumas
participantes podem vivenciar niveis acentuados de estresse ou ansiedade, o que merece atengao
na perspectiva da sadde mental preventiva, especialmente considerando que tais sintomas, se

persistentes, podem comprometer o sono, a concentrago e a motivagio para o exercicio fisico.
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Tabela 6 - Correlagbes de Spearman entre varidveis sociodemograficas e psicoldgicas

Varidveis Faixa Etdria  Estado  Escolaridade ~ Ocupagio  Estresse Ansiedade = Depressio
Civil
Faixa Etdria 1,000 0,407* -0,627** 0,087 -0,191 0,039 -0,019
Estado Civil 0,407* 1,000 -0,341 0,377* -0,097 0,177 -0,281
Escolaridade -0,627**  -0,341 1,000 -0,412* 0,381* -0,135 0,186
Ocupagio 0,087 0,377* -0,412* 1,000 -0,086 0,169 -0,290
Estresse -0,191 -0,097 0,381* -0,086 1,000 0,604** 0,650**
(DASS-21)
Ansiedade 0,039 0,177 -0,135 0,169 0,604** 1,000 0,391*
(DASS-21)
Depressao -0,019 -0,281 0,186 -0,290 0,650** 0,391* 1,000
(DASS-21)

*p<0,05 **p<0,01

A anilise das correlacoes de Spearman indica associagoes significativas entre algumas
varidveis sociodemograficas e psicoldgicas. A faixa etdria apresentou correlagao positiva com o
estado civil (p = 0,407; p < 0,05) e correlagao negativa forte com a escolaridade (p = —0,627;
p < 0,01), sugerindo que participantes mais jovens tendem a possuir maior nivel educacional.
Observou-se ainda associagao positiva entre estado civil e ocupagio (p = 0,377; p < 0,05) e

correlagao negativa entre escolaridade e ocupagao (p = —0,412; p < 0,05).

Entre as varidveis psicolégicas, verificaram-se correlacoes positivas signiﬁcativas, com
destaque para as associacoes entre estresse ¢ ansiedade (p = 0,604; p < 0,01), estresse e depressio
(p =0,650; p < 0,01) e ansiedade e depressao (p = 0,391; p < 0,05), evidenciando a inter-relagio
entre esses constructos. A escolaridade apresentou correlagao positiva com estresse (p = 0,381; p
< 0,05). As demais associagdes entre varidveis sociodemogréficas e indicadores psicoldgicos nio

foram estatisticamente signiﬁcativas.

Tabela 7 — Correlagoes de Spearman entre varidveis psicoldgicas e qualidade do sono

Varidveis Estresse Ansiedade Depressio PSQI Idade Escolaridade
Estresse 1,000 0,604** 0,650** 0,299 -0,191 0,381*
Ansiedade 0,604** 1,000 0,391* 0,386* 0,039 -0,135
Depressao 0,650** 0,391* 1,000 0,270 -0,019 0,186
PSQI 0,299 0,386* 0,270 1,000 0,342 -0,052

*p<0,05*p<0,01.

A Tabela 7 mostra as correlagoes de Spearman entre qualidade do sono(PSQI) e as
varidveis psicoldgicas: PSQI e estresse (r = 0,299; p > 0,05) e PSQI e depressao (r = 0,270; p
> 0,05) nio apresentaram correlagoes significativas, enquanto PSQI e ansiedade (r = 0,386; p
< 0,05) indicaram associagdo estatisticamente significativas, ou seja, esses resultados mostram
que as dimensdes emocionais se apresentaram fortemente associadas entre si: a correlagio entre

estresse e ansiedade foi de r = 0,604 (p < 0,01); entre estresse e depressdo, r = 0,650 (p < 0,01);
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e entre ansiedade e depressao, r = 0,391 (p < 0,05). Esses resultados indicam alta comorbidade
entre estresse, ansiedade e depressao, mesmo em uma amostra composta por mulheres que ji

praticam exercicio fisico regular.

A figura a seguir reforca a significncia estatistica encontrada na correlagio de Spearman

(r=0,386; p = 0,043).

Figura 1 — Relagio entre ansiedade e qualidade do sono (PSQI).
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Fonte: dados da pesquisa (2025)

A Figura 1 apresenta a relagio entre ansiedade e PSQI (Tendéncia positiva entre
Ansiedade T e PSQI 1) e reforca visualmente essa associacio: escores mais elevados de ansiedade
se associaram a piores indices de qualidade do sono (PSQI mais alto). Isso indica que quanto

maior a pontuagio de ansiedade, pior a qualidade do sono (PSQI maior = pior sono)

Isso revela que a ansiedade e o estresse sdo as manifestagdes emocionais mais sensiveis
neste grupo, com prevaléncia superior a de sintomas depressivos. Essas duas dimensoes estao
frequentemente correlacionadas (r = 0,604; p < 0,01 nos seus dados), indicando comorbidade
emocional tipica de populagoes sob miltiplas demandas — como trabalho, estudos, familia e
autocuidado. Assim, essa pesquisa identificou que a ansiedade apresenta correlagao significativa
com pior qualidade do sono, o que estd de acordo com pesquisas como Hemingway e Marmot
(1999), que descrevem o impacto direto do estresse psicossocial sobre os padrées de sono, e com
relatérios da American Psychological Association (APA, 2009), que associam sintomas ansiosos a
insonia, despertares noturnos e sono nio restaurador. Assim, mesmo entre mulheres fisicamente
ativas, a qualidade do sono pode ser comprometida quando varidveis emocionais permanecem

alteradas, reforcando a natureza multidimensional dessa relacio.

Nio foram observadas correlagdes significativas entre o nivel de atividade fisica (IPAQ) e
os escores de estresse ou ansiedade (p > 0,05) e nem entre os indicadores de prética de exercicio
fisico ( frequéncia semanal, tempo de pratica) e os escores de estresse e ansiedade avaliados pelo
DASS-21. Ou seja, dentro deste grupo de mulheres jd fisicamente ativas, o nivel de exercicio

nao explicou a variagio dos sintomas emocionais. Isso sugere que, dentro de um grupo ji
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ativo, a intensidade da prdtica nao diferencia o estado emocional, indicando possivel efeito
de teto protetivo: todas ji se beneficiam do exercicio, e novas diferengas nao se evidenciam
estatisticamente. Entretanto, como javisto, observou-se forte inter-relacao entre os trés construtos
emocionais, com correlagdes elevadas entre: Estresse e ansiedade (r = 0,604; p < 0,01); Estresse
e depressao (r = 0,650; p < 0,01) e Ansiedade e depressao (r = 0,391; p < 0,05).

A correlagao de Spearman entre o nivel de atividade fisica (IPAQ) e a qualidade do sono
(PSQI) foi baixa e nio significativa (p = 0,083; p = 0,674). Isso indica que, nesta amostra, o
nivel de atividade fisica nao apresentou associagao estatisticamente relevante com a qualidade do
sono. As participantes, embora fisicamente ativas, mostraram variagio individual nos escores de
sono, sugerindo que outros fatores, como estresse e ansiedade, exercem maior influéncia sobre a

qualidade do sono do que a intensidade da pratica fisica.

Assim, em relacio a esse objetivo, os resultados mostram que a qualidade do sono nao
se associou de forma significativa ao nivel de exercicio fisico, enquanto a ansiedade foi a tnica
varidvel emocional com correlagdo significativa com o PSQI, sugerindo que mulheres mais

ansiosas tendem a apresentar pior qualidade de sono, mesmo sendo fisicamente ativas.

Os resultados reforcam que mulheres fisicamente ativas tendem a apresentar menor
prevaléncia de sintomas depressivos, com predominio de escores normais. Contudo, a
existéncia de casos leves e severos indica que a prética de exercicio precisa ser acompanhada por
estratégias complementares de satide mental e bem-estar, como relaxamento, sociabilidade ¢

acompanhamento profissional.

Esses achados indicam alta comorbidade entre os sintomas emocionais, coerente com
a literatura que associa essas dimensoes a sobrecarga psicoldgica e rotinas multifuncionais
femininas (Nogueira ez al., 2022; Rocha;Silva, 2023).

4.4 Tipos de exercicio fisico, saide mental e sono

Para essa categoria o objetivo visou analisar como diferentes tipos de exercicio fisico
(como musculacio, funcional, atividades combinadas e outras modalidades) influenciam a satide

mental e o sono das mulheres.

Embora a amostra inclua participantes de diferentes modalidades de exercicio, as andlises
realizadas ndo identificaram diferencas estatisticamente significativas entre os tipos de exercicio
no que se refere aos escores de estresse, ansiedade e depressao (DASS-21) e a qualidade do sono
(PSQI). Na pritica, isso indica que, dentro desta amostra especifica, nenhuma modalidade isolada
se destacou como mais ou menos protetiva para a saide mental ou para o sono em comparagio
as demais. O que parece comum entre elas é o fato de envolverem exercicio estruturado e regular,

e ndo um tipo especifico de treino.

Assim, para esse objetivo os resultados apontam que diferentes tipos de exercicio fisico, tal

como praticados por essas mulheres, ndo apresentaram impacto diferencial sobre os indicadores
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de satide mental e qualidade do sono. O fator “estar fisicamente ativa” parece ser mais relevante,

como caracteristica geral do grupo, do que a modalidade especifica de exercicio.

Do ponto de vista fisioldgico, esses achados podem ser explicados por mecanismos
descritos por autores como Albert (2015) e Altemus, Sarvaiya e Neill Epperson (2014). O
exercicio fisico estimula a liberagio de serotonina, endorfina e dopamina, neurotransmissores
que modulam o humor e reduzem respostas relacionadas ao estresse e a ansiedade. Além disso,
a pratica fisica atua sobre o eixo hipotdlamo-hipéfise—adrenal (HHA), atenuando hiperativagao
associada ao estresse cronico (Glover, 2011).  Outra explicagdo fundamentada na literatura
apresentada ¢ a teoria da neurogénese induzida pelo exercicio, segundo a qual a atividade fisica
promove a formagio de novos neur6énios no hipocampo, regiao cerebral diretamente ligada a
regulagio das emocoes. Essa perspectiva reforga por que mulheres fisicamente ativas tendem a

apresentar menor prevaléncia de sintomas psicoldgicos (Mammen; Faulkner, 2013).

4.5 Percepcao dos beneficios psicolégicos, fisioldgicos e sociais do exercicio

Para essa categoria o objetivo buscou examinar a percep¢io de mulheres fisicamente ativas

sobre os beneficios psicoldgicos, fisiolégicos e sociais do exercicio em sua rotina.

Os resultados apresentados até aqui sio predominantemente quantitativos e permitem
delinear um quadro em que as participantes, apesar de apresentarem sintomas emocionais
varidveis, mantém rotina de exercicio regular, o que sugere que o exercicio jd estd integrado como

forma de cuidado com a satide e com o corpo.

As correlagoes entre varidveis emocionais e sociodemogréficas indicam que mulheres
com maior escolaridade podem experimentar maior carga de estresse, possivelmente associada
a inser¢ao profissional e as multiplas demandas de rotina. Embora os dados especificos de
percep¢ao subjetiva nio estejam detalhados, os resultados apontam indiretamente que o
exercicio é vivenciado como um componente estdvel da rotina de autocuidado, comum a todas

as participantes.

A persisténcia na prética, mesmo diante de niveis varidveis de estresse, ansiedade e sono,
sugere que as mulheres reconhecem beneficios fisicos, emocionais e sociais suficientes para

manter a regularidade da atividade fisica.

4.6 Fatores que potencializam os efeitos positivos do exercicio fisico

O objetivo teve como foco identificar os fatores que potencializam os efeitos positivos

do exercicio fisico sobre a satide mental e a qualidade do sono em mulheres fisicamente ativas.

As anilises de correlagio, visualizadas anteriormente permitem identificar alguns
fatores relevantes. Em primeiro lugar, observou-se forte comorbidade entre estresse, ansiedade
e depressiao, o que indica que interven¢des voltadas a regulagio emocional global podem

potencializar os efeitos positivos do exercicio. Além disso, a ansiedade emergiu como varidvel-
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chave. A correlacao significativa entre ansiedade e PSQI, indica que a redu¢io da ansiedade ¢

central para a melhoria da qualidade do sono, mesmo em mulheres ja fisicamente ativas.

A andlise da distribui¢ao dos escores de estresse por faixa etdria revelou variagoes entre
os grupos etdrios, sem tendéncia linear de aumento ou redugio com a idade. A correlagao entre
estresse ¢ idade nao foi significativa, sugerindo que fatores individuais e contextuais, ¢ nao a

idade isoladamente, modulam os niveis de estresse neste grupo.

Observou-se ainda que a escolaridade apresentou associagio moderada com o estresse,
indicando que mulheres com maior escolaridade podem estar expostas a maior carga ocupacional
e mental. Esse tipo de fator sociodemogréfico pode modular a maneira como o exercicio repercute

na satide mental.

O fato de nao haver correlagées significativas entre nivel de atividade fisica e DASS/PSQI
indica que, nessa amostra, o exercicio funciona mais como um piso de protegio comum a todas
do que como fator que explique as diferencas individuais. Dessa forma, os efeitos positivos do
exercicio sobre satide mental e sono parecem ser fortemente modulados por fatores emocionais

(especialmente a ansiedade) e por caracteristicas contextuais.

Em sintese, os resultados sugerem que a ansiedade desponta como o principal fator a ser
trabalhado em conjunto com a prdtica fisica, quando o objetivo é melhorar a qualidade do sono

e a saude emocional de mulheres fisicamente ativas.

5 Conclusao

Os resultados deste estudo indicam que a pratica regular de exercicio fisico estd associada a
niveis predominantemente normais de estresse, ansiedade e depressao entre mulheres fisicamente
ativas. No entanto, observa-se que parte das participantes ainda apresenta sintomas emocionais
leves a severos, demonstrando que a prética fisica, embora protetiva, nao elimina totalmente
os impactos emocionais relacionados ao cotidiano feminino. A ansiedade mostrou-se a varigvel

emocional mais fortemente associada a qualidade do sono.

A qualidade do sono nio apresentou associago estatisticamente significativa com o nivel
de atividade fisica, sugerindo que outros fatores contextuais — como demandas profissionais,

familiares e emocionais — podem influenciar de maneira mais direta o descanso dessas mulheres.

A modalidade de atividade fisica praticada também nio demonstrou impacto diferencial
sobre os niveis emocionais ou a qualidade do sono, refor¢ando que o fator mais relevante parece
ser a regularidade da prdtica, independentemente do tipo de exercicio.

Em termos aplicados, os resultados evidenciam a necessidade de estratégias
complementares a prdtica fisica, incluindo a¢oes voltadas a regulagido emocional, promogao de
sadde mental e educagio em higiene do sono dentro de academias e programas comunitdrios.

Este estudo apresenta algumas limitagées que precisam ser consideradas na interpretagao

dos resultados. Em primeiro lugar, trata-se de uma amostra pequena (n = 28), de conveniéncia,
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composta exclusivamente por mulheres fisicamente ativas de uma tnica academia de Ibirubd/
RS, o que restringe a generalizacao dos achados para outras populagoes, especialmente mulheres

sedentdrias, de outros contextos socioculturais ou de diferentes faixas etdrias.

Ademais, o delineamento transversal impede estabelecer relagoes de causalidade entre
exercicio fisico, satide mental e qualidade do sono, permitindo apenas identificar associagoes
no momento da coleta. H4 ainda limitagbes decorrentes do uso de instrumentos autorrelatados
(IPAQ, PSQI e DASS-21), sujeitos a vieses de memoria, desejabilidade social e interpretagao das

perguntas.

Também nio foram utilizados métodos objetivos de avaliagio do sono ou da carga
de treino, nem houve controle sistemdtico de possiveis fatores de confusio, como uso de

medicamentos, condigoes clinicas prévias, eventos de vida estressantes ou apoio social.

Apesar dessas restrigoes, os resultados oferecem implicacoes relevantes para a pritica e
apontam caminhos para pesquisas futuras, incluindo amostras maiores, metodologias mistas e

andlises comparativas entre mulheres ativas e sedentdrias.
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