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O comportamento sedentário é o novo tabagismo?
Is sedentary behaviour the new tabacco? 
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Não! Definitivamente, não. Antes de questionar ou sugerir o comportamen-
to sedentário como o novo tabagismo, deveríamos fazer uma outra pergunta: 
“o comportamento sedentário é um novo fator de risco para a saúde e seus 
efeitos são independentes da prática de atividade física? ” Nesse caso, con-
siderando o atual estado-da-arte, a resposta seria um inconclusivo “talvez”.

Especialmente nos últimos 15 anos, tem sido observado um substancial 
aumento nas publicações sobre “sedentarismo” – o comportamento seden-
tário – definido como atividades que são realizadas na posição sentada e 
que não aumentam o dispêndio energético acima dos níveis de repouso (≤ 
1,5 equivalentes metabólicos; METs)1. Os estudos nessa área tiveram um 
aumento expressivo quando uma nova concepção do conceito de “sedenta-
rismo” foi proposta. Historicamente, as pesquisas na área de atividade físi-
ca e saúde classificavam como sedentários os indivíduos que não atingiam 
uma quantidade mínima de prática de atividade física. Com a evolução dos 
métodos de pesquisa em atividade física, especialmente por meio do uso de 
acelerômetros, se percebeu que uma importante parcela do dia de um indi-
víduo, despendido em tempo sedentário ou atividades de intensidade leve, 
era negligenciado quando se avaliava a prática de atividade física moderada 
a vigorosa de uma pessoa, e que essas atividades poderiam estar associadas 
com desfechos de saúde. Assim, um indivíduo poderia ser fisicamente ativo 
(atingindo as recomendações de atividade física para a saúde) e mesmo as-
sim passar muito tempo em comportamento sedentário, sendo o comporta-
mento sedentário e a inatividade física duas classes de comportamentos que 
com determinantes e consequências para a saúde distintos.

Desde então, uma série de estudos foram conduzidos e dados foram rea-
nalisados para mostrar que pessoas que passavam muito tempo em compor-
tamento sedentário tinham maiores taxas de mortalidade e piores desfechos 
de saúde2-3. De forma interessante, as evidências sugeriam que tais efeitos 
eram independentes da prática regular de atividade física. A empolgação foi 
tanta que se chegou apontar a cadeira como o novo mal do século, comparar 
o comportamento sedentário com o tabagismo e deixar a atividade física 
como algo secundário.

Uma análise crítica desse cenário se faz necessária. Especialmente, nessa 
área de pesquisa, temos pouco mais de 15 anos de evidências, algo recente 
quando comparado ao tempo, volume e qualidade de evidências que co-
locaram a atividade física na agenda da saúde pública4. Grande parte dos 
estudos que levantaram a hipótese do comportamento sedentário como um 
fator de risco, são provenientes de investigações conduzidas em países de 
renda alta e que investigaram o tempo de televisão como um marcador 
do comportamento sedentário2-3,5. Os estudos que investigaram as conse-
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quências para a saúde do comportamento sedentário 
e mediram o tempo de televisão como um indicador 
de comportamento sedentário, de uma forma geral, en-
contram medidas de efeito das associações de maior 
magnitude quando comparados aos estudos que me-
diram o tempo sentado. Isso levanta a discussão sobre 
qual é a real relação causa-efeito entre o tempo sentado 
e os desfechos de saúde. Seria a posição sentada e os 
longos períodos de inatividade muscular o problema – 
plausibilidade biologia -, ou seria o ambiente e outros 
comportamentos que estão associados ao hábito de 
assistir televisão um importante fator de confusão das 
associações? Se o tempo sentado e o tempo de televisão 
capturam o mesmo comportamento, devia-se esperar 
medidas de efeito com magnitudes similares. Além do 
mais, quando se afirma que os efeitos do comporta-
mento sedentário são independentes da atividade físi-
ca, ainda existe muito suporte baseado em estudos que 
usaram o ajuste estatístico para os níveis de atividade 
física nas análises para verificar tal independência. Tal 
estratégia, pode não dar conta das relações complexas 
entre estes dois comportamentos, os quais possivel-
mente interagem entre si.

Em um dos principais estudos até o momento des-
sa temática, Ekelund e colegas5 analisaram a associa-
ção entre tempo sentado, tempo de televisão e risco de 
mortalidade por todas as causas em mais de um milhão 
de adultos. Os autores mostraram que, apesar do tempo 
sentado estar sozinho associado ao maio risco de mor-
talidade, quando a prática de atividade física foi consi-
derada, houve uma atenuação considerável do risco de 
mortalidade entre os grupos mais ativos. Nesse estudo, 
não foi observado risco aumentado de mortalidade en-
tre aqueles que reportaram passar mais de oito horas 
por dia sentado, mas que praticavam, em média, pelo 
menos uma hora por dia em atividades físicas mode-
radas (> 35,5 MET-h por semana). De fato, o tem-
po sentado esteve associado ao risco de mortalidade 
apenas entre grupos que despenderam menos de 35,5 
MET-h por semana em atividades físicas (equivalente 
a 60-75 minutos por dia de atividades físicas de inten-
sidade moderada). Ainda, pessoas que sentavam mais 
de oito horas por dia, mas praticavam atividade física, 
tinham um risco de mortalidade menor quando com-
parados aqueles que sentavam menos de quatro horas 
diárias e não faziam atividade física (<2,5 MET-h por 
semana em atividades físicas). Esses achados sugerem 
que a prática de atividade física parece atenuar e até 
eliminar o aumento no risco de mortalidade por todas 

as causas associado ao excesso de tempo sentado. Cabe 
salientar, que o volume de atividade física sugerido a 
eliminar os efeitos negativos do tempo sedentário (em 
torno de uma hora diária em atividades moderadas), 
atualmente é atingido por uma pequena parcela da po-
pulação.

Ainda não temos evidências conclusivas a ponto 
de marcar o comportamento sedentário ou o tempo 
sentado como um fator de risco para a saúde que seja 
independente da atividade física. Tal fato exige cautela 
na hora de alarmar que a cadeira está nos matando e 
que isso deve ser uma prioridade em termos de saúde 
pública. É necessário quantificar de forma mais concre-
ta o real impacto do tempo sedentário como fator de 
risco a saúde e na carga de doenças a nível populacional 
antes de criar recomendações e advertir que o compor-
tamento sedentário – ou a cadeira – é o novo cigarro. 
Num estudo conduzido por Rezende e colaboradores6 
foi estimado que excesso de tempo sentado (> 3 ho-
ras/dia) foi responsável por 3,8% das mortes por todas 
as causas. Isso é praticamente a metade do impacto da 
inatividade física na carga de mortalidade por todas 
as causas. Ainda, os benefícios de se eliminar o tempo 
sentado, em termos de ganhos na expectativa de vida 
(em média 0,23 anos) são muito menores do que elimi-
nar a inatividade física (0,68 anos), a obesidade (0,73 
anos para mulheres e 0,98 para homens) ou diminuir o 
tabagismo (2,4 anos em homens e 1 ano em mulheres)4.

Cabe também destacar que, em termos de pesquisa 
na área, é necessário avançar nos estudos que mostrem 
as relações do tempo sedentário com outros desfechos 
em saúde, especialmente desfechos intermediários, 
como indicadores de composição corporal e perfil me-
tabólico. Embora ainda seja possível defender que há 
um efeito associado com o tempo sentado, o combate a 
doenças crônicas não transmissíveis, não parece ser tão 
simples quanto apenas atribuir uma nova culpa as pes-
soas (“você, além de tudo, passa muito tempo sentado”) 
e aconselhar a população a levantar da cadeira. É fun-
damental continuar focando na promoção da atividade 
física, especialmente, frente as mudanças na sociedade, 
onde o passar sentado é algo intrínseco ao cotidiano. 
Promover a prática de atividade física de forma que esta 
seja algo agradável e com sentido para o indivíduo pa-
rece ser mais importante do que diminuir o comporta-
mento sedentário. Para isso, é fundamental compreen-
der que um conjunto de ações devem ser realizadas 
através de mudanças macro, as quais incluem mudanças 
sociais, ambientais e políticas para que de fato tenham 
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impactos substanciais nos níveis populacionais de ativi-
dade física e/ou na redução do tempo sedentário.
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