Revisao narrativa

Revista Brasileira
de Atividade Fisica
& Saude

SOCIEDADE BRASILEIRA DE ATIVIDADE FISICA & SAUDE

rbafs.org.br

Racismo e sexismo no acesso a atividade fisica:
desvendando as barreiras (in)visiveis ao longo da vida

L))

Check for
updates

Racism and sexism in access to physical activity: breaking down (in)visible barriers

throughout life

AUTORES

RESUMO

Jessica dos Santos Sacramento Placido!
Juliana Dias de Lima!

Leticia de Oliveira Teixeira'

José Vinicius Alves!

Valter Fernandes!

Maria Tavares Cavalcanti!

Andrea Camaz Deslandes!

1 Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro,

Instituto de ]’\‘inlui'.m‘l:l‘ Rio de J:m("im‘ Rio de
Janeiro, Brasil.

CONTATO

Jessica dos Santos Sacramento Plicido
professicaplacido@gmail.com

Instituto de Psiquiatria da UFR]. Av. Vence-
slau Braz, s/n, Botafogo, Rio de Janeiro, Rio
de Janeiro, Brasil.

CEP: 22290-140.

DOI

10.12820/rbafs.31e0434

Este trabalho estd licenciado com uma Licenca
Creative Commons - Atribui¢io 4.0 Internacional.

Copyright© 2026 Jessica dos Santos Sacra-
mento Plicido, Juliana Dias de Lima, Leticia
de Oliveira, José Vinicius Alves, Valter
Fernandes, Maria Tavares Cavalcanti, Andrea
Camaz Deslandes.

Introdugio: Estima-se que metade da populagio brasileira nio atinja os niveis minimos de atividade
fisica (AF) semanal. Embora a relagdo entre AF e satde seja amplamente explorada, poucos estudos
analisam como barreiras raciais, de género e socioecondmicas interagem de forma interseccional na
conformagio do acesso e da adesdo a pritica de AF durante a vida. Objetivo: Este estudo discute
como o racismo estrutural, o sexismo e os dispositivos de necropolitica, sob uma perspectiva inter-
seccional, impactam a prevaléncia de inatividade fisica e o acesso desigual a préticas corporais na
populagio negra brasileira. Desenvolvimento: Os niveis de AF sio compreendidos como expressio
das desigualdades histéricas e sociais que atravessam o corpo e o movimento. O racismo estrutural,
articulado ao sexismo e as barreiras de renda, restringe o acesso da populagio negra, especialmente
das mulheres, a espagos e oportunidades de cuidado corporal. Essas barreiras, visiveis e invisiveis,
revelam como a AF reflete dindmicas de poder que desvalorizam determinados corpos e territérios.
Reafirma-se, assim, a urgéncia de repensar a corporeidade e o movimento como dimensdes politicas
da vida e da sadde, para além de sua instrumentalizagio produtivista. Consideragdes finais: Bai-
xos niveis de AF devem ser compreendidos como produto direto das intersecgdes entre racismo e
sexismo, que moldam o acesso desigual as préticas corporais e ao direito ao movimento. Propde-se
o fortalecimento de politicas e pesquisas antirracistas e decoloniais que integrem teorias criticas,
como interseccionalidade, branquitude e necropolitica, 2 promogdo da AF e ao letramento corporal,
assegurando o direito universal e equitativo a vida ativa.

Palavras-chave: Racismo estrutural; Desigualdade social; Inatividade fisica; Saude mental.
ABSTRACT

Introduction: 1t is estimated that half of the Brazilian population does not reach the minimum recommended
levels of weekly physical activity (PA). Although the relationship between PA and health has been wide-

ly explored, few studies analyze how racial, gender, and socioeconomic barriers interact intersectionally in

shaping access to and adherence to PA throughout life. Objective: This study discusses how structural racism,
sexism, and necropolitical devices, under an intersectional perspective, impact the prevalence of physical
inactivity and the unequal access to bodily practices among the Black Brazilian population. Development:
Levels of PA are understood here as expressions of the historical and social inequalities that shape bodily
experiences and movement. Structural racism, articulated with sexism and income barriers, restricts access
among Black populations, especially women, to spaces and opportunities for self- care. These visible and in-
visible barriers reveal how PA also reflects power dynamics that devalue certain bodies and territories. Thus,
this study reaffirms the urgency of rethinking corporeality and movement as political dimensions of life and
health, beyond their instrumentalization for productivity and economic purposes. Final considerations: Low
levels of PA should be understood as a direct outcome of the intersections between racism and sexism, which
shape unequal access to bodily practices and the right to movement. The study calls for the strengthening
of anti-racist and decolonial policies and research that integrate critical theories, such as intersectionality,
whiteness, and necropolitics, into the promotion of PA and physical literacy, ensuring a universal and equi-
table right to an active life.

Keywords: Structural racism; Social inequality; Physical inactivity; Mental health.

Introducao

A inatividade fisica ¢ um importante fator de risco modi-
ficavel para condigtes fisicas e mentais, como depressdo
e ansiedade. Individuos sedentdrios possuem 47% mais

chances de apresentarem ideagio suicida e 23% mais ris-
co de tentativa de suicidio quando comparados a sujeitos
com um estilo de vida ativo, principalmente mulheres
e adolescentes!. De acordo com uma recente metandli-
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se produzida por Stephan et al.?, a inatividade fisica é
o quarto maior fator de risco modificivel para demén-
cia em conjunto com a baixa escolaridade, hipertensio
e perda auditiva. Luo et al.’> reportaram que as mortes
globais devido as doengas cardiovasculares, que possuem
entre os fatores de risco a inatividade fisica, aumentaram
de 371.042 em 1990 para 639.174 em 2019. Segundo
os autores, esse impacto parece ser maior na populagio
idosa (80 — 84 anos) e em mulheres. Portanto, ¢ preciso
considerar que as barreiras de acesso a pratica de ativida-
de fisica (AF) também representam barreiras de acesso a
saude e, dessa forma, sdo responséveis por promover uma
diminui¢io na expectativa de vida da populagio.

Apesar do reconhecimento da importancia da ma-
nuten¢do de uma rotina fisicamente ativa para saide
fisica e mental, a maioria da populagio mundial per-
manece insuficientemente ativa*. Cerca de 27,5% dos
adultos, 80% dos adolescentes e 70% das mulheres no
mundo sdo considerados fisicamente inativos®®. Entre
as barreiras para a pritica de AF, a desigualdade de ren-
da no Brasil é um fator importante, ji que cerca de 65%
da populagio de baixa renda nio alcanga os niveis sufi-
cientes de AF semanal”®. A raga/cor é um outro fator a
ser considerado, considerando que, comparadas as pes-
soas brancas, pessoas negras tém 22% menos probabili-
dade de praticar AF regular. Quando fatores sociais sdo
observados em conjunto, a mulher negra, pobre e com
uma menor escolaridade apresenta 18,8% menos chan-
ces de ser classificada como fisicamente ativa, compara-
da aos grupos mais privilegiados®. Barreiras de ambito
pessoal, como a falta de tempo e experiéncias anteriores,
e sociais, tais como, suporte social e percep¢do de segu-
ranga sio importantes fatores para a inatividade fisica.

Esses dados indicam que a pritica de AF no Brasil
¢ fortemente influenciada por barreiras socioeconémi-
cas, raciais, de género e territoriais, que limitam o aces-
so de diferentes grupos a hébitos saudaveis. O racismo
estrutural, o machismo e a violéncia urbana, sdo alguns
dos fatores responsaveis por restringir a participagio de
grupos marginalizados, como a populag¢io negra e mu-
lheres, a pratica regular de AF. O acesso a espagos segu-
ros para atividades fisicas (AFs) é limitado, visto que a
maioria da popula¢do negra estd concentrada nas dreas
periféricas e nas favelas do nosso pais. O tempo para as
atividades de lazer também é reduzido, considerando o
tempo de deslocamento para o trabalho e a carga horaria
didria, quando comparados aos homens brancos’. Cabe
as mulheres também experienciar o fenémeno da dupla
jornada, no qual precisam dedicar o seu dia ao trabalho,

aos cuidados da casa e da familia. Especialmente as mu-
lheres negras, que também sdo as maiores usudrias do
transporte publico nas metrépoles brasileiras, dedicam-
-se mais do que o dobro do tempo semanal ao trabalho
doméstico e de cuidados ndo remunerado em compara-
¢do aos homens. Nesse sentido, é preciso reconhecer que
uma promogio de politicas publicas de AF bem-suce-
dida deve abordar a constru¢io de hdbitos saudaveis a
partir da perspectiva do acesso a direitos fundamentais
como saude, seguranca, renda e lazer. Além disso, deve-
-se também questionar os papéis que os marcadores de
raga/cor e género exercem nessa relagio.

Neste sentido, é importante ressaltar a diferenca
entre AF, exercicio fisico e comportamento sedentério.
A AF ¢ definida como qualquer movimento corporal
produzido pelos musculos esqueléticos que resulta em
gasto energético acima dos niveis de repouso, englo-
bando a¢des cotidianas como caminhar, realizar tarefas
domésticas ou laborais™. O exercicio fisico, por sua vez,
constitui uma subcategoria da AF caracterizada pela
intencionalidade, planejamento, estruturagio e repeti-
¢do com o objetivo de aprimorar ou manter um ou mais
componentes da aptiddo fisica, como forga, resisténcia
e flexibilidade™. Em contraposi¢io, o comportamento
sedentdrio refere-se a atividades em vigilia realizadas
em posi¢do sentada, reclinada ou deitada, associadas
a baixo gasto energético, tipicamente inferior a 1,5
METs". Embora a relagio entre AF e saide seja am-
plamente explorada, poucos estudos investigam como
o racismo estrutural e a presenca de outras iniquidades
sociais podem influenciar o acesso, a participagdo e a
pritica de AFs desses individuos.

Tal invisibilidade impede uma andlise mais profun-
da das barreiras enfrentadas e a implementagio de po-
liticas publicas que promovam a equidade nas préticas
de AF. Dessa forma, o presente estudo tem como ob-
jetivo, através de uma revisdo narrativa, discutir sobre a
relagdo entre o racismo estrutural, o sexismo, a inter-
seccionalidade e as préticas de necropolitica e o estilo
de vida ativo, na populagio brasileira negra durante a
vida. Apesar da relevincia da investigagdo do compor-
tamento sedentario, este estudo priorizou a relagio en-
tre a interseccionalidade e os niveis de AF.

Desenvolvimento
Conceitos orientadores

O que é racismo estrutural?
De acordo com o conceito proposto por Silvio Almei-
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da', o racismo estrutural pode ser definido como um
processo histérico e politico em que as condi¢bes de
subalternidade ou de privilégio de sujeitos racializa-
dos sdo naturalizadas e estruturalmente reproduzidas.
Dessa forma, segundo o autor, o racismo estd profun-
damente enraizado nas nossas institui¢des, encontran-
do-se presente em todas as esferas da sociedade, desde
o sistema educacional até o mercado de trabalho, a po-
litica e os servigos publicos, como saide e seguranca.
Portanto, a AF, dentro do contexto do racismo estru-
tural, pode ser vista como mais uma esfera em que as
desigualdades raciais se manifestam. O acesso a prati-
ca de AF no Brasil, por exemplo, ndo ¢ distribuido de
forma equitativa, e a populagio negra e pobre, muitas
vezes marginalizada, enfrenta barreiras que impedem
sua participagdo plena®? As desigualdades no acesso
a espagos de lazer e esportes, a falta de politicas pabli-
cas voltadas para a inclusdo e a dificuldade de acesso
a recursos para a pratica de AFs, como academias ou
programas comunitdrios, refletem a exclusdo social e
econdmica que caracteriza o racismo estrutural®.

Assim, a pritica de AF se torna uma manifestagio
das desigualdades estruturais, em que, por um lado,
quem tem acesso a esses espagos ¢ beneficiado e con-
segue, de forma mais ficil, manter um estilo de vida
sauddvel, enquanto, por outro, aqueles historicamente
marginalizados sdo impedidos de usufruir de seus be-
neficios, seja pela renda ou pela falta de espago ade-
quado. Aqui torna-se importante compreender o outro
lado do dispositivo de racialidade, que é o do concei-
to de branquitude’. Definida como um conceito que
explica a identidade racial branca e os privilégios que
essa populagio tem em sociedades estruturadas pelo
racismo, a branquitude é um conjunto de expectativas,
comportamentos e praticas que reforcam a hegemonia
branca e o racismo®. Ela também estd ligada ao des-
compromisso com as questdes raciais e ao desejo de
manutengdo do status quo, em que a desigualdade ra-
cial é naturalizada e invisibilizada. Portanto, ressaltar
o conceito de branquitude é lembrar a existéncia de
uma auséncia de neutralidade, na qual o sujeito bran-
co brasileiro comumente constréi a sua identidade. E
lembrar da necessidade de desconstrugio do pacto da
branquitude, trazido por Cida Bento como “um acor-
do ndo verbalizado que visa preservar os privilégios da
populagio branca” e ressaltar a sua importancia para a
promogio de equidade no acesso a saide e ao estilo de
vida saudével®.

O que é interseccionalidade?

A anilise conjunta de outros marcadores sociais, tais
como o género e o acesso a renda, é essencial para a
formulagdo de politicas publicas voltadas ao acesso a
AF e a promogio de um estilo de vida saudédvel no Bra-
sil, uma vez que as desigualdades estruturais relaciona-
das a essas categorias impactam diretamente o acesso
a essas priticas. A interseccionalidade, termo cunhado
por Kimberlé Crenshaw e explorado no Brasil por pes-
quisadoras como Carla Akotirene e Djamilla Ribeiro,
define—se como a interagio/sobreposi¢io de fatores so-
ciais que definem a identidade de uma pessoa, podendo
impactar a sua relagdo com a sociedade e seu acesso a
direitos'"®. Quando observamos as principais barreiras
para a pritica de AF, como falta de tempo e medo da
violéncia, através da lupa da interseccionalidade, verifi-
camos que as raizes podem ndo ser as mesmas quando
recortes de género e raga/cor sio feitos. Em um pais
que registra dois crimes de estupro a cada minuto' e
que possui a quinta maior taxa de feminicidio do mun-
do', o medo serd um fator especialmente importante
para as mulheres. No recorte de raga/cor, a violéncia
experienciada por homens e mulheres negras neste
pais, que possui altas taxas de violéncia policial con-
tra essa populagdo, uma simples corrida pode significar
um risco para a sua prépria vida. Ray'® ao avaliar uma
coorte americana, reportou que uma das principais
barreiras para homens negros realizarem AFs no bairro
em que moram sa0 0s estereStipos que associam esses
individuos & criminalidade. Essa barreira foi observada
principalmente quando eles viviam em bairros predo-
minantemente brancos. Para as mulheres negras, essas
barreiras eram trazidas juntamente com a experiéncia
do medo da violéncia sexual. Todavia, ainda faltam es-
tudos especificos na populagio brasileira.

Abordagens para a promogio da AF da populagio
brasileira precisam considerar dados de interseccionali-
dade para o desenvolvimento de estratégias especificas
para cada grupo”. Em relagio a barreira para a pritica
de AF relacionada a falta de tempo, pessoas negras tém
uma maior carga de trabalho e demoram mais tempo
para locomover-se pela cidade®.

A interse¢do entre racismo, sexismo e niveis de po-
breza exerce um impacto significativo no acesso a AF
e 4 manutengio de um estilo de vida saudavel, espe-
cialmente no contexto brasileiro, onde essas dinimicas
sociais estruturais configuram desigualdades profundas
e multifacetadas. O racismo estrutural e o sexismo con-
tribuem para a marginaliza¢io de mulheres negras e de
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populagdes periféricas, limitando seu acesso a espagos
adequados para a pritica de AFs, além de perpetuarem
barreiras como discriminagdo racial e de género, falta
de infraestrutura de qualidade e a naturaliza¢do da de-
sigualdade no acesso ao lazer e a satide. Essas dificulda-
des ndo estdo limitadas ao acesso fisico a esses espagos,
mas também se apresentam nas representagdes sociais
que associam corpos negros, especialmente femininos,
a estigmas de inadequagdo ou marginaliza¢do em con-
textos esportivos e de cuidado com a saide. Alguns es-
tudos qualitativos tém explorado essa relagdo entre o
controle de corpos, na é6tica Foucaultiana de biopoder,
e a sua relagdo com os estigmas da inatividade fisica™,
principalmente no que tange a promogao de culpabili-
dade do individuo e do imaginario dos corpos aos quais
o movimento pode ser permitido.

Recentemente, Paiva et al.** ao avaliarem o perfil de
AF da populagio brasileira pela 6tica da interseccionali-
dade usando o banco de dados Vigilancia de Fatores de
Risco e Protegdo para Doengas Cronicas por Inquérito
Telefonico (Vigitel), que possui 225.282 participantes,
demonstram que o grupo de mulheres negras ¢ o que
menos encontra-se engajado em AFs de lazer (6,3%),
todavia quando analisados os dados dos niveis de AFs
relacionados a tarefas domésticas e a trabalhos pesados,
os homens e mulheres negras tiveram um percentual
de (21,3% e 17%), enquanto para o grupo de homens
e mulheres brancas esses valores eram de 12% e 10,5%,
respectivamente. Cabe ressaltar que os estudos apon-
tam que esse tipo de AF também estd associado com a
presenca de sintomas depressivos®?!. Uma das possiveis
causas seria a carga de estresse inerente a essas atividades.

O que é necropolitica?
A necropolitica, conceito desenvolvido por Achille
Mbembe, avanga sobre o conceito de biopoder, desta-
cando que sobre os corpos vulnerabilizados ndo incidem
apenas a limitagdo de um espago e de praticas, mas tam-
bém a tutela do Estado, que também possui o seu direi-
to de existir limitado?*. A necropolitica refere-se ao
controle da vida e da morte exercido pelo Estado sobre
populagdes vulnerabilizadas, como negros, indigenas e
periféricos, e estd intrinsecamente ligada 4 forma como
as politicas publicas no Brasil, particularmente nas dreas
de saude, seguranga e lazer, negligenciam esses grupos,
dificultando seu acesso a AFs e servigos de saude!!.
Essa dinidmica de exclusio e violéncia, aliada 2 cri-
minaliza¢do da juventude negra e ao desinvestimento
em politicas publicas de bem-estar, compromete as

condi¢des necessdrias para a adogdo de estilos de vida
sauddveis por essas populagdes. Nesse sentido, a for-
mulagio de politicas publicas inclusivas, que integrem
o enfrentamento das opressoes de género e raga/cor,
torna-se imprescindivel para garantir o acesso equitati-
vo a pritica de AFs e 4 promogio de saude, o que exige
a criagdo de espagos seguros, a superagio de estigmas
sociais em torno dos corpos negros e femininos, e a
implementag¢do de programas de saide e esporte que
considerem as especificidades desses grupos, com uma
abordagem que reconheca as multiplas dimensdes de
suas experiéncias de opressio e resisténcia.

Segundo Achille Mbembe®, a saida para uma so-
ciedade na qual a raga/cor é colocada como basilar
também envolve um movimento de “saida da grande
noite”, ou seja, uma desconstrugdo da epistemologia
europeia, na qual ndo s6 as nossas histérias, mas tam-
bém a forma de fazer satude, lazer e educagio sio ba-
seadas. Tal movimento de desconstrugio jd vem sendo
proposto na drea de saide mental, através do aquilom-
bamento — teoria que traz a importincia da construgio
de territérios, sejam eles fisicos ou ndo, que possibili-
tem a criagdo de dispositivos de liberdade e relagoes
ndo hierarquizadas - e desnorteamento — teoria que
nos convida a desnortear, deslocando a nossa atengio
para outros saberes além da geopolitica europeia.

Alguns estudos na drea da AF jd ressaltam a im-
portancia dessa decolonidade e do rompimento com o
saber epidemiolégico do Norte global para que con-
sigamos avangar no conhecimento acerca das relagdes
entre AF e saide na populagio brasileira. O objetivo é
gerar uma reflexdo que ndo esteja atrelada a perspectiva
dos fatores de risco, e sim com a escuta de demandas
das populagées e contribua para superar as iniquidades
nas quais as mesmas estdo expostas”.

Propomos esse desnorteamento para além da pes-
quisa, como uma prética na qual consigamos pensar em
novas possibilidades de movimento para além do dis-
curso médico-individualista. Um movimento que re-
pense a possibilidade de conexdo com o nosso corpo e a
nossa histéria. O uso de préticas corporais e expressoes
da cultura como o jongo e a capoeira podem servir como
instrumento de engajamento para a prética de AFs no
contexto escolar e melhora das fun¢des executivas?.
Expandir essa estratégia também pode ser uma boa al-
ternativa para o aumento do comportamento ativo na
populagio geral, devido a uma maior possibilidade da
promogdo de um ambiente no qual os motivadores de
mudanca de comportamento, tais como motivagio in-
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trinseca e regulagio identificada estejam presentes®*’.

Por fim, ¢ preciso ressaltar que esses movimentos de
saida da grande noite, desnorteamento e aquilomba-
mento também nos possibilitam mudangas profundas,
como a criag¢do de comunidades abertas a produgio de
novas relacdes. Nesse lugar, talvez seja possivel a refor-
mulagio de uma sociedade e um modo de viver que
promova a construgio de reservas de vida, na qual o
corpo ¢ para além de uma mdquina ou um objeto. O
movimento corporal é a nossa forma de sentir, expe-
rimentar, transformar e fazer a conexio com o outro,
com o ambiente e com si préprio.

Assim, para compreender de modo mais profundo a
relagdo entre racismo, necropolitica, interseccionalida-
de e AF, faz-se necessario situar o debate no contexto
histérico das opressdes no Brasil e das dindmicas ra-
ciais que estruturam a distribui¢do desigual de oportu-
nidades, de espagos e de reconhecimento social.

Contextualizagio histérica

O Brasil é o pais com a maior populag¢io negra fora da
Africa e o tltimo das Américas a abolir a escravidio.
A sua trajetéria pés-abolicdo evidencia a auséncia de
medidas reparatérias capazes de garantir a plena in-
tegragdo da populagdo negra, enquanto proliferaram
acdes estatais e sociais que intensificaram sua crimina-
lizagdo, exclusio e vulnerabilizagdo!. Nossas leis, por
exemplo, eram cercadas de artificios, tais como a lei da
vadiagem e curandeirismo®. Sempre algadas pelas teo-
rias da medicina higienista brasileira da época, as quais
afirmavam “cientificamente” a existéncia de uma infe-
rioridade (fisica e moral) e a periculosidade presentes
no fenétipo e na genética do negro’’.

Esta ¢ uma histéria de um comportamento que o
Brasil carrega até os dias de hoje. O racismo estrutural
manifesta-se através das nossas estatisticas, tais como
renda, empregabilidade, educagio, violéncia e saude®.
De acordo com os dados da Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios Continua de 2022, o rendi-
mento médio domiciliar da populagio branca é quase
duas vezes maior do que o verificado para a popula-
¢do preta e parda. Esses dados sdo ainda mais dispa-
res quando observados através do recorte de género®.
A populagio negra também apresenta maiores taxas
de analfabetismo (Brancos = 3,4%, Negros = 7,4%) e
mortalidade por violéncia'**%. No campo da saude es-
sas disparidades foram reveladas pelo recente boletim
epidemiolégico (2023) divulgado pelo Ministério da
Saidde, no qual reportou a presenga de menores taxas

de vacinagio, principalmente em relagio a covid-19,
maior prevaléncia de HIV, tuberculose e uma maior
mortalidade materna na populagio negra®. Malta et
al.** ao criarem um panorama das condi¢des cronicas
nio transmissiveis no Brasil, identificaram uma maior
prevaléncia entre mulheres, pessoas idosas, raga/cor
preta ou parda, analfabetos ou com ensino fundamental
incompleto e que ndo possuem plano de satide. Estu-
dos também demonstram uma associagdo entre etnia e
uma pior saide mental, com a populagio negra apre-
sentando uma maior prevaléncia de transtornos men-
tais, como ansiedade, depressio e deméncia. Os dados
recentes do Ministério da Saide também nos chamam
a atengdo para a crescente prevaléncia das taxas de sui-
cidio entre jovens negros no Brasil®.

Esses dados demonstram a necessidade de ampliar-
mos a discussdo sobre o racismo e de entendermos
como o preconceito racial pode interagir com outros
aspectos da identidade do sujeito, tais como género,
orientagio sexual, renda e idade, aumentando a sua vul-
nerabilidade social. A Organizag¢do Mundial da Saude
nos chama a atengdo para o conceito de iniquidade em
saide, que ¢ definido pelas desigualdades injustas e evi-
taveis encontradas na saide, sendo promovidas pelas
condigbes sociais do ambiente em que o individuo vive,
dentre elas, podemos destacar as iniquidades de ren-
da, género e raga/cor®. A ideia de iniquidade em saude
nos leva a refletir sobre como a raga/cor, o género, a
classe social e outras dimensdes identitirias interagem
de maneira complexa, intensificando desigualdades de
saide. A inatividade fisica, quando vista sob essa dtica,
ndo ¢ apenas uma questio individual, mas uma conse-
quéncia direta de um sistema que marginaliza as popu-
lagbes mais vulnerabilizadas e nio garante igualdade de
oportunidades no acesso a um estilo de vida saudével.

O racismo, articulado 4 pobreza e ao acesso limita-
do 4 educagio e ao cuidado, produz um ciclo de exclu-
sdo que incide diretamente sobre a satde da populagio
negra. No contexto capitalista/neoliberal, esse processo
se intensifica devido ao enfraquecimento do Estado
e 4 privatizagdo de servigos essenciais, como a sadde.
Assim, o capitalismo nio apenas explora a forca de tra-
balho dos grupos mais vulnerabilizados, mas também
aprofunda a precarizagio de suas condigbes de vida,
refletida na dificuldade de acesso a cuidados médicos
e na manuten¢io de um estilo de vida saudével, am-
bos marcados por estruturas de opressdo racial. Nesse
sentido, o filésofo Achille Mbembe? reflete em como
o neoliberalismo e o biopoder trabalham com os dispo-
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sitivos de controle de corpos, agora ndo s6 com a ideia
do seu uso como maquina de trabalho, mas com estru-
turas de poder capazes de determinar quem deve viver
e quem deve ser deixado para morrer, principalmente
através da precarizacio e auséncia de politicas publicas.
A populagio negra se encontra no centro dessa dina-
mica, sendo exposta a uma mortalidade elevada devido
a exclusio sistemdtica dos recursos de saide, a violéncia
policial e a pobreza. Dessa forma, é possivel afirmar que
as desigualdades de acesso a educagio, ao trabalho e a
saide — incluindo 2 AF — nio sdo apenas questdes de
falta de infraestrutura, mas também de um legado de
marginalizag¢io racial e social.

Afinal, o que todos esses conceitos tém a
ver com o acesso a atividade fisica?
Compreender a AF a partir do racismo estrutural, da
interseccionalidade e da necropolitica desloca o foco
do comportamento individual para as condi¢ées hist6-
ricas e sociopoliticas que configuram o acesso a0 movi-
mento e ao cuidado corporal. Esses referenciais eviden-
ciam que o corpo negro, especialmente o corpo negro
feminino, enfrenta ndo apenas exclusdes materiais,
mas também simbdlicas, que limitam sua legitimidade
no espago publico e suas possibilidades de existéncia
em movimento. Assim, o comportamento sedentdrio
e a inatividade fisica ndo podem ser interpretados de
forma isolada, mas como expressoes de iniquidades ra-
ciais e de género que atravessam todo o curso da vida
(Figura 1). O acesso desigual 2 AF emerge, portanto,
como um marcador das desigualdades estruturais que
definem quem pode usufruir do cuidado, do lazer e, em
ultima instincia, do préprio direito a vida.

Acesso a atividade fisica na infincia e
adolescéncia

O desenvolvimento de criangas e adolescentes pode ser
afetado pela auséncia de AF de qualidade no ambien-
te escolar, gerando consequéncias a longo prazo®%.
A falta de AF estd relacionada a um pior desempe-
nho académico, menor capacidade de concentragio e
maior incidéncia de doengas cronicas®*. Dados do
Censo Escolar de Educacio Bisica e no Indice de
Nivel Socioecondmico (2021) mostram que 69% das
escolas com melhor infraestrutura no Brasil sio ma-
joritariamente brancas. No mesmo Censo, verificou-se
que 50% das escolas com maioria de alunos negros nio
possuem quadra para priticas esportivas, bibliotecas e
laboratérios de informatica*!. Dados estes que eviden-

ciam uma desigualdade estrutural no ambiente escolar
e principalmente nas aulas de Educagio Fisica. Com
base nos dados do IBGE, agregando os perfis - meni-
nas, negras e estudantes de escola publica, temos um
somatério menor no tempo ativo em Educagio Fisica
quando comparado aos meninos**.

Além da escassez de recursos e desigualdade socioe-
condmica, aspectos muito importantes para a aprendi-
zagem e desempenho académico de jovens e adoles-
centes sio negligenciados*. Nesse sentido, Ribeiro et
al.** destacam o papel da AF, do sono e da nutri¢io
como os principais gargalos da aprendizagem. De acor-
do com os autores, para um bom processo educativo
é preciso que a escola ofereca tempo para as préticas
de AF, refei¢oes e oportunidades para o sono/cochilo,
destacando também o quanto esses recursos estdo limi-
tados em ambientes de pobreza extrema. Partindo da
teoria proposta por Angela Davis, na qual a raga/cor
indica a classe’, e inserindo o contexto no Brasil, verifi-
camos que os dados de renda e de familias em situagio
de vulnerabilidade confirmam essa teoria, apontando
que as familias negras possuem as menores rendas,
principalmente aquelas que sio chefiadas por mulhe-
res negras™? (
possuem algum nivel de inseguranc¢a alimentar'?, por
exemplo). Podemos avangar no entendimento do quan-

dados apontam que 51% dessas familias

to a auséncia desses gargalos prejudica o aprendizado
e serve como limitante social de criangas e adolescen-
tes negros. Dessa forma, a escola brasileira do futuro,
precisa olhar para o passado e transformar o presente
através de agdes cujas bases sejam antirracistas.
Durante a infincia e adolescéncia a inatividade fi-
sica estd associada a obesidade, doengas cardiacas e 2
prevaléncia de transtornos mentais®. Diversos estudos
tém apontado a presenca de uma associag¢io entre obe-
sidade, baixos niveis de AF e depressio em criangas e
adolescentes negros americanos e latinos®. Sabe-se
que no Brasil o risco de suicidio na popula¢do jovem
negra ¢ quase 50% maior quando comparada a popula-
¢do jovem branca, e as pesquisas também apontam uma
maior prevaléncia de obesidade nesse mesmo grupo. O
impacto da auséncia de AF nesse periodo também po-
derd ser observado no perfil de comportamento ativo
durante a vida, pois o letramento corporal promove a
competéncia, conflan¢a e motivagdo para que o indivi-
duo possa se manter fisicamente ativo no decorrer da
vida*® (como demonstrado na Figura 1). Nesse sentido,
meninas negras enfrentam o impacto da interseccio-
nalidade entre racismo e sexismo nas oportunidades
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cUmulo de iniquidades

;ao longo da vida.

' Maior atividade fisica laboral, |
i domeéstica, dupla jornada.
> Desigualdes na educacao fisica,

menor letramento corporal. ‘Q

Figura 1 - Resumo das principais barreiras para atividade fisica enfrentadas ao longo da vida por pessoas historicamente marginalizadas

esportivas, perpetuando essas desigualdades**. A im-
plementagio de programas de incentivo ao aumento da
prética fisica nas escolas pode aumentar em até 30% a
adesdo dos jovens, especialmente entre grupos histo-
ricamente marginalizados*. No Brasil, programas que
integram esporte e educagio devem ser ampliados, ga-
rantindo que meninas e jovens negros tenham o mes-
mo direito ao desenvolvimento integral proporcionado
pela AF, criando melhorias em politicas publicas e uma
formagio docente que transforme esse cendrio*, além
do incentivo ao trabalho integrado e transdisciplinar

no meio escolar e em todos os ciclos da educagio**.

Acesso a atividade fisica durante a vida
adulta

Para discutir a AF de lazer na populagio adulta, ¢ im-
portante expandir a ideia central a respeito dos hébitos
comportamentais que configuram um estilo de vida.
Comportamentos como AF, hédbitos alimentares, ge-
renciamento de estresse e sono de qualidade, tendem a
interagir de forma sinérgica entre si, promovendo um
ciclo de habitos que podem ser considerados como mais
ou menos sauddveis”’. Dada a sinergia desses fatores,
a manuten¢io de um estilo de vida fisicamente ativo

também sofre interferéncias do meio econdmico e so-
cial’***. Especialmente a respeito da populagio adulta,
ha uma ideia simpléria na sociedade sobre a liberdade
de escolha individual quanto aos habitos do estilo de
vida, ou seja, cabe ao sujeito a escolha de ter uma rotina
de AF regular, uma dieta rica em frutas e vegetais, um
sono de qualidade. Tal ideia reducionista atribui uma
carga de responsabilidade individual ao sujeito, descon-
siderando a complexidade de fatores sociais e econémi-
cos que impactam no estilo de vida saudavel**¢. Além
disso, a redugio do problema de magnitude macro ao
micro aumenta a culpabilizagio do sujeito, o que causa
impactos negativos também a sua saide mental®’*%.
Estudos com adultos universitdrios apontam que
na transi¢do da fase escolar para a universidade podem
ocorrer mudangas decorrentes de um impacto financei-
ro e de interagio social, observando-se uma redugio do
nivel de atividade fisica de lazer, piora da qualidade de
sono, aumento do estresse e uso de substincias psicoa-
tivas®*®°. Um recente estudo conduzido com universi-
tarios brasileiros e andlise de c/uster identificou que o
grupo classificado como ‘em risco” de ter pior estilo de
vida era majoritariamente composto por mulheres, pre-
tas e pardas, com renda familiar abaixo de dois saldrios
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minimos e algum transtorno mental diagnosticado®.
O impacto das interseccionalidades na saide mental
dessa populagio também foi apresentado com mulhe-
res, negras, nio heterossexuais e de baixa renda tendo
quase nove vezes mais chance de ter sintomas depres-
sivos graves e sete vezes mais chance de sintomas an-
siosos graves®. Tal achado ilustra as possiveis associa-
¢oes entre os habitos do estilo de vida, as disparidades
sociais e o impacto na saide mental nesta populagio.

Apesar do impacto dos determinantes sociais nos
comportamentos do estilo de vida, as diretrizes de AFs
até entdo desconsideravam tais aspectos, ponderando
os comportamentos apenas em nivel individual®®. Em
2017, por exemplo, o American College of Sports Medici-
ne publicou um relatério reconhecendo que, até aquele
momento, a abordagem da associagdo priorizava fato-
res individuais que influenciam o comportamento fisi-
camente ativo, devido a dificuldade de lidar com fatores
sociais e ambientais que modificam tal comportamen-
to®. Esta abordagem centralizada no individuo reforca
uma série de estigmas sociais associados a inatividade
fisica e a culpabilizagdo do individuo em relagdo aos
habitos de estilo de vida adotado®®.

Poucos estudos abordam o impacto das interseccio-
nalidades na AF*”. No Brasil, um estudo que utilizou um
indice de vulnerabilidade para classificar sua amostra em
relagdo ao somatdrio de caracteristicas de possivel opres-
sdo social identificou que homens brancos, altamente
escolarizados e de alta renda representavam 48% da pre-
valéncia de pessoas que faziam AF de lazer. Apesar de
compor quase metade da amostra de pessoas que faziam
AF de lazer, esse grupo social representava apenas 3%
da amostra total do estudo®’. Em consonancia com esses
achados, um recente estudo epidemiolégico conduzido
na cidade de Pelotas — no Sul do Brasil — identificou que
apesar de ter havido um aumento em cerca de 10% na
prevaléncia da prética de AFs de lazer entre os anos de
2004 e 2021, as disparidades entre os diferentes grupos
sociais permaneceram praticamente inalteradas ao longo
de quase duas décadas analisadas, com homens, pessoas
brancas, de maior nivel socioeconémico e educacional
representando as maiores prevaléncias®.

Esses resultados reforgam a necessidade de politicas
publicas que incentivem a AF de maneira equitativa, ja
que desigualdades de género, raga/cor e condi¢do so-
cioecondmica impactam diretamente a adesdo a AF no
tempo livre*¢*, E necessirio o desenvolvimento de um
plano nacional de implementagio de estratégias a fim
de reduzir as desigualdades na pratica de AF de lazer®.

Acesso a atividade fisica no
envelhecimento

De acordo com os dados do Relatério Nacional de
Desenvolvimento Humano do Brasil, apenas 24,3% da
populagio idosa negra é praticante de AFs e esporti-
vas; entre os seus pares brancos, esse percentual ¢ de
56,7%%. Ao investigarem o efeito da interseccionali-
dade no acesso a pritica de AF de lazer dos brasilei-
ros, Mielke et al.** reportaram que 9,8% das mulheres
negras idosas e de baixa renda possuem acesso a essas
préticas, enquanto do outro lado da pirdmide - entre os
homens brancos e com uma alta renda — a prevaléncia
de praticantes é 48%. Mulheres negras possuem uma
alta sobrecarga de trabalho e tarefas domésticas’, fator
que pode ser crucial para o seu engajamento na pratica
de AF regular (Figura 1). Em muitas comunidades, as
mulheres negras idosas sdo as principais responsdveis
pelo cuidado dos netos, dos filhos e das familias, o que
limita seu tempo e energia para cuidar de si mesmas®.
Lélia Gonziles®®, em suas anilises nos alerta nio sé so-
bre como as estruturas de raga/cor, género e classe sio
capazes de colocar mulheres negras num processo de
dupla marginalizagio e aumentar a sua vulnerabilidade
no ambito social e de politicas publicas, mas também
como esse lugar é mantido por dispositivos de controle
desses corpos, sobre os esteredtipos de mulata, empre-
gada doméstica e a mie preta, os corpos de mulheres
negras sdo imaginados e construidos para servir, cuidar
e serem fortes®. Esse estere6tipo contribui para uma
negligéncia das suas necessidades de saude, ndo s6 de
forma individual, mas no pensar coletivo e social. Tal
situagdo, em conjunto com a auséncia de politicas pa-
blicas que incentivem o acesso gratuito ou facilitado a
programas de AFs, pode explicar o fendmeno da inati-
vidade fisica nessa populagio.

E importante ressaltar que, na populacio idosa a
inatividade fisica é o quarto maior fator de risco modi-
ficavel para deméncia, ela também estd associada com
o aumento do risco para declinio cognitivo e depres-
sdo nesses individuos®. Os baixos niveis de AF nessa
populagdo também podem impactar diretamente na
diminui¢do da expectativa de vida e no aumento dos
dias vividos com incapacidade®’. Durante o envelheci-
mento, a AF regular também cumpre um papel impor-
tante sobre a manutencio dos niveis de funcionalidade,
for¢a de membros inferiores, capacidade de marcha e
nas habilidades de dupla tarefa®®®’. Além disso, os es-
tudos também demonstram a protegdo da AF no risco
de fragilidade e quedas™. Entre os fatores associados
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ao declinio cognitivo e fisico na populagdo idosa bra-
sileira estdo a escolaridade, piores condigoes de saide
(autoavaliagio de saude e presenca de multimorbida-
des) e género, com as mulheres apresentando um pior”
perfil’2, Mulheres negras apresentam o dobro de risco
para o comprometimento cognitivo, declinio da mar-
cha e uma pior capacidade intrinseca, além de maior
risco de sintomas depressivos”.

Esses fatores, quando analisados de forma interli-
gada, revelam um quadro complexo de desigualdade,
onde a pritica reduzida de AFs na populagio idosa
negra, principalmente nas mulheres, reflete uma com-
binagdo de racismo estrutural, sexismo e necropolitica,
criando barreiras para o acesso a um estilo de vida sau-
davel. O impacto dessa realidade reflete nos niveis de
inatividade fisica, e também nos indices de morbidade,
mortalidade e satde desses individuos. Dessa forma, a
dificuldade de acesso a pritica de AF também pode
ser vista como uma barreira fundamental 4 dignidade, a
satide e a vida dos corpos vulnerabilizados.

Perspectivas

O racismo estrutural precariza as condi¢des de vida da
populagdo negra, em especial das mulheres negras, li-
mitando seu acesso 4 AF e refor¢ando, por meio de po-
liticas publicas insuficientes, os dispositivos necropoli-
ticos que comprometem sua longevidade e bem-estar
(Figura 1). Assim, promover uma sociedade mais ativa
exige politicas de saide orientadas ao enfrentamento
das desigualdades estruturais e a garantia de acesso
equitativo ao lazer e a satde. Além disso, profissionais
da Educac¢io Fisica devem repensar priticas que re-
duzam o movimento a instrumento de produtividade,
valorizando-o como forma fundamental de existéncia,
expressao e producio de vida.

Nesse sentido, a cultura e o pertencimento confi-
guram-se como elementos centrais para a promogio
de um estilo de vida ativo. Damschroder et al.”* apre-
sentam o Consolidated Framework for Implementation
Research, que integra caracteristicas da intervengio,
contextos interno e externo, atributos dos individuos
e processos de implementagdo, orientando a tradugio
de evidéncias em mudangas comportamentais. O papel
do profissional de educagio fisica é fundamental para
promover experiéncias diversas e positivas, como forma
de construir comportamentos sauddveis e experiéncias
de prazer e afeto através da AF*. O letramento cor-
poral sugere que essa promogio seja realizada levando
em consideragio fatores individuais e do ambiente, tais

como, género, raga/cor, clima e territério. Viana et al.”

também propdem, através da teoria da autodetermina-
¢do, que as intervengdes para um estilo de vida ativo se-
jam baseadas em estratégias que priorizem a regulagdo
identificada e/ou a motivagio intrinseca, ou seja, que os
individuos tenham consciéncia da importancia da AF
para a saide e que a mesma seja realizada por prazer
como forma de promover a adesdo a pritica.

Nesse sentido, sugerimos que a cultura afro-brasi-
leira seja explorada como estratégia para desenvolver o
pertencimento e afeto, assim como, movimentos que
ressignifiquem a experiéncia do corpo negro e femi-
nino nas préticas de AF. Estudos demonstram que a
inser¢io de atividades como o jongo e a capoeira no
ambiente escolar aumenta a adesdo as aulas, além de
promover beneficios fisicos, tais como, melhora da
coordenagdo motora e capacidade cardiovascular, e
cognitivos — aumento da capacidade de fungio execu-
tiva e melhor desempenho académico em criangas™ e
adolescentes”. Como alguns exemplos priticos, o gru-
po “Corre Kilombo” que comegou em 2022 com 10 pes-
soas correndo uma vez por semana no parque do Ibi-
rapuera (Sdo Paulo), hoje tem 1.600 pessoas e carrega
outros grupos socialmente vulnerabilizados, tais como
mulheres e pessoas lésbicas, gays, bissexuais, transgé-
nero +... (LGBT+), demonstrando a importincia da
construgio de espagos seguros e de afeto na construgio
de um estilo de vida ativo””. O grupo Wakanda Tria-
thon também foi criado motivado pela falta de repre-
sentatividade racial no esporte, que devido ao seu alto
custo, ¢ majoritariamente branco. Nele, atletas negros
rednem-se para a prética de treinos, criando um espago
de representatividade e pertencimento, motivando os
seus iguais a iniciarem as atividades no esporte®.

Essas estratégias materializam o que a historiadora
Beatriz Nascimento denomina como Quilombismo,
no qual aborda o corpo como um territério, corpo-qui-
lombo e da racializa¢do defendida por Neusa Santos em
“torna-se negro” para a promogio e engajamento de pes-
soas negras num estilo de vida ativo”. Enquanto Neu-
sa Santos preconiza a importincia da identificagdo da
raga/cor como forma de transpor os efeitos do racismo,
ou seja, retirar a identidade negra dos estigmas subal-
ternos e desumanizantes, tornando o corpo racializado
que corre ndo uma expressio de perigo, mas sim um
individuo experienciando o seu corpo e as suas possi-
bilidades, e exercendo o seu direito ao lazer e 2 satude.
Beatriz Nascimento através da teoria do Quilombismo
nos ensina que o quilombo é também uma experiéncia
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subjetiva, e portanto, corporal.

Assim, promover a AF no Brasil ndo se restringe a
prescricdo de comportamentos saudéveis, mas envolve
o reconhecimento de memdrias, culturas e afetos como
dimensoes constitutivas do viver. Nesse horizonte,
pensar o corpo como quilombo ¢ afirmar que o movi-
mento nio é apenas biolégico, mas simbdlico e politico.
Uma pedagogia do existir que desafia os dispositivos
da necropolitica e instaura, em seu lugar, a forca vital e
emancipatdria, e portanto, promotora de vida, dos cor-
pos negros e femininos em movimento.

Como consideragées finais, os autores da presente
revisdo propéem uma chamada para a agio no investi-
mento em pesquisas na drea da AF integrada a teorias
de interseccionalidade, branquitude e necropolitica.
Praticas e politicas antirracistas devem ser promovidas,
baseadas em evidéncias, para que a pritica de AF de
lazer ndo seja mais um campo em que as desigualdades
raciais se manifestem e o letramento corporal seja um
direito fundamental de cada individuo. Defendemos
que para que sejam bem-sucedidas, elas necessitam
realizar uma fravessia transatlintica, sendo guiadas por
uma perspectiva decolonial e antirracista.
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des psicométricas (por exemplo, reprodutibilidade,
consisténcia interna e validade) e, quando pertinen-

Introdugio
* O problema de pesquisa foi claramente explicitado

te, sobre a defini¢do operacional das varidveis?
Nio se aplica
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* O plano de andlise de dados é adequado e estd ade-
quadamente descrito?
Nio se aplica

* Os critérios de inclusdo e/ou exclusio de partici-
pantes da amostra foram descritos e estdo adequa-
dos para o estudo?
Nio se aplica

* Os autores forneceram esclarecimentos sobre os
procedimentos éticos adotados para a realizagdo da
pesquisa?
Sim
Sugestdes/comentirios:

* Nio se aplica.

Resultados

* O uso de tabelas e figuras é apropriado e facilita a
adequada veiculagio dos resultados do estudo?
Em parte

* A quantidade de ilustragées no artigo estd de acor-
do com o que ¢ estabelecido pelas normas para sub-
missdo de manuscritos a revista?
Sim

* O numero de participantes em cada etapa do estu-
do, assim como o nimero e as razdes para as perdas
e recusas estdo apresentadas no manuscrito?
Naio se aplica

* As caracteristicas dos participantes estdo apresenta-
das e sdo suficientes?
Nio se aplica

* Os resultados estdo apresentados de forma adequa-
da, destacando-se os principais achados e evitando-
-se repeticdes desnecessarias?
Nio se aplica
Sugestoes/comentdrios:

* Sem comentdrios

Discussio

* Os principais achados do estudo sdo apresentados?
Em parte

* As limitagdes e os pontos fortes do estudo sio apre-
sentados e discutidos?
Nio

* Os resultados sdo discutidos a luz das limitagdes do
estudo e do conhecimento ji disponivel sobre o as-
sunto?
Em parte

* As contribui¢des potenciais dos principais achados
do estudo para o desenvolvimento cientifico, inova-
¢do ou intervengdo na realidade sdo discutidas pelos

autores?
Nio
Sugestoes/comentdrios:

* Conceitos norteadores (de forma geral)

* Os conceitos de racismo estrutural, branquitude, in-
terseccionalidade e necropolitica estio bem delimi-
tados, porém virios pardgrafos retomam a mesma
ideia sem avancos criticos.

* Falta um diagrama ou matriz que explique como
essas teorias se conectam especificamente a (in)ati-
vidade fisica.

* A passagem de “conceitos norteadores” para “con-
textualiza¢do histérica” carece de conectivo que
mostre continuidade argumentativa.

* Mistura de linguagem coloquial (trechos de musi-
ca) com jargdo académico sem transi¢io, isto é, nio
se menciona nem discute os trechos selecionados
com relagdo ao que estd sendo exposto. Da forma
que estd, parece apenas um acessorio artificial.

* Alguns termos (ex.: branquitude, necropolitica) sio
constantemente repetidos e ndo sdo reaplicadas em
exemplos de préticas corporais/atividades fisicas no
Brasil.

* Na pdgina 8, linhas 11-13: “Cabe ressaltar que os
estudos apontam que esse tipo de atividade fisica
também estd associado com a presenca de sintomas
depressivos22”. Em seguida os autores mencionam
apenas um unico estudo.

e Na pigina 12, linha 24: Acredito que os autores
quiseram se referir a “epistemoldgico” ao invés de
“epidemioldgico”.

* Na pégina 17, linhas 6-8: “. Dados do Censo escolar
(2021) mostram que 69% das escolas de educagio
com melhor infraestrutura no Brasil sdo majorita-
riamente brancas [...]". A frase esti confusa. Reco-
mendo reescrevé-la.

Conclusio

* A conclusio do estudo foi apresentada de forma
adequada e ¢ coerente com o objetivo do estudo?
Nio
A conclusio do estudo ¢ original?

Nio
Sugestdes/comentirios:

* A conclusio repete quase integralmente o objeti-
vo inicial, sem oferecer propostas concretas além
do “investimento em pesquisas” e “politicas antir-
racistas”. Depois de tudo o que foi apresentado,
qual de fato é a sugestdo dos autores? Quais sdo
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os caminhos de pesquisa a se seguirem? Quais os
encaminhamentos praticos para quem estd atuando
ou quem tem interesse sobre atividade fisica para
as pessoas nessas situagdes? O que jd se tem de co-
letivos e movimentos na drea da Educa¢io Fisica,
especificamente na Atividade Fisica e Sdude, sobre
a temdtica?

Referéncias

* As referéncias sio atualizadas e suficientes?

Em parte

A maior parte ¢ composta de referéncias de artigos
originais?

Sim

As referéncias atendem as normas da revista [quan-
tidade e formato]?

Nio

A citagdo no texto é adequada, ou seja, as afirmagdes
no texto citam referéncias que de fato substanciam
tais afirmagoes?

Em parte

Sugestoes/comentdrios:

Sem comentirios

Comentdrios ao autor

* Foi com prazer que revisei o manuscrito intitulado
“Racismo e Sexismo no Acesso a Atividade Fisica:
Desvendando as Barreiras (In)Visiveis ao Longo
da Vida”. O manuscrito apresenta um tépico alta-
mente relevante na drea, porém apresenta algumas
inconsisténcias tedricas e metodolégicas. Abaixo
estdo minhas consideragdes a fim de contribuir para
a melhora da qualidade do relato do manuscrito.

Geral

* O grupo de autoria constantemente menciona os
termos “atividade fisica” e “exercicio fisico”, e “se-
dentarismo” e “comportamento sedentdrio” como
se fossem sindnimos, o que ¢ um equivoco teérico
grande e que pode comprometer diretamente as ar-
gumentagdes e discussdes ao longo do manuscrito.
Sugiro fortemente que apresentem conceitualmen-
te cada um dos termos que, de fato, trabalharam
para situar os leitores do que estdo se tratando.

* Além disso, ndo hd clareza sobre qual ¢ o tipo de es-
tudo aqui. Apesar de mencionarem em alguns mo-
mentos o termo “revisdo”, a RBAFS reserva a se¢do
com mesmo nome para revisoes sistemdticas (devi-

damente cadastradas na PROSPERO) e/ou revi-

soes de escopo (cadastradas na OSE, por exemplo).
Caso o manuscrito seja um ensaio tedrico, os auto-
res precisardo reduzir substancialmente o contetido
do manuscrito (visto que a quantidade méxima de
palavras para ensaios tedricos ¢ de 3.000) e a quan-
tidade de referéncias utilizadas (sio usadas 72 refe-
réncias; o limite para ensaios tedricos nas normas
da RBAFS ¢ de 15 referéncias). Essa indefini¢io
acarreta em um texto relativamente longo e repeti-
tivo, onde novos conceitos vio sendo introduzidos
paulatinamente, mas com discussdes sem avangos
tedricos. Permanecem na superficialidade, repetin-
do as mesmas informagdes em situa¢des semelhan-
tes e sem aprofundamento sobre os impactos na (in)
atividade fisica/préticas corporais.

Parecer final (decisdo)
¢ Revisoes substanciais necessarias

Avaliador B

Andnimo

Formato

¢ O artigo atende as regras de preparagio de manus-
critos para submissdo 4 Revista Brasileira de Ativi-
dade Fisica e Saude?
Sim

¢ Em relagio aos aspectos formais, o manuscrito estd
bem estruturado, contendo as se¢des: introdugio,
métodos, resultados e discussio (conclusio como
parte da discussio)?
Sim

* A linguagem ¢ adequada, o texto ¢ claro, preciso e
objetivo?
Sim

¢ Foi observado algum indicio de Plagio no manus-
crito?
Nio
Sugestdes/comentirios:

* Sugere-se uma revisdo ortogrifica e estilistica no
texto.

Resumo/abstract
* O resumo e o abstract sio adequados (contendo:
objetivo, informagées sobre os participantes do
estudo, varidveis estudadas, principais resultados e
uma conclusio) e retratam o contetido do manus-
crito?
Sim
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Sugestoes/comentdrios:
* Sem comentdrios

Introducao

* O problema de pesquisa foi claramente explicitado
e delimitado?

Sim

* O problema de pesquisa estd adequadamente con-
textualizado em relagdo ao conhecimento ji dispo-
nivel, partindo do geral para o especifico?

Sim

* As razdes que justificam (incluindo as pressuposi-
¢oes dos autores sobre o problema) as necessidades
do estudo estio bem estabelecidas na redagio?

Sim

* As referéncias utilizadas para apoiar a apresentagio
do problema de pesquisa sdo atuais e pertinentes a
tematica?

Sim

* O objetivo foi claramente apresentado?
Em parte
Sugestoes/comentdrios:

* Sugere-se rever a redagdo do objetivo na pdgina 7,
linha 7 - em vez de “pretende”, usar “tem por obje-
tivo”.

* Sugere-se, na introdugio, indicar o tipo de texto,
que me parece ser um ensaio teérico. Contudo, isso
ndo estd claro para o leitor.

Métodos
* Os procedimentos metodolégicos sio, de modo ge-
ral, adequados ao estudo do problema de pesquisa?
Nio se aplica
* Os procedimentos metodolégicos adotados para a
realizagdo do estudo estio suficientemente detalha-
dos?
Nio se aplica
* O procedimento adotado para selegdo ou recruta-
mento dos participantes foi adequado para o pro-
blema estudado e estd descrito de forma suficiente,
clara e objetiva?
Nio se aplica
* Foram apresentadas informagées sobre os instru-
mentos utilizados na coleta de dados, suas qualida-
des psicométricas (por exemplo, reprodutibilidade,
consisténcia interna e validade) e, quando pertinen-
te, sobre a defini¢do operacional das varidveis?
Nio se aplica
O plano de anilise de dados ¢ adequado e estd ade-

quadamente descrito?
Nio se aplica

* Os critérios de inclusdo e/ou exclusio de partici-
pantes da amostra foram descritos e estdo adequa-
dos para o estudo?
Naio se aplica

* Os autores forneceram esclarecimentos sobre os
procedimentos éticos adotados para a realizagio da
pesquisa?
Naio se aplica
Sugestoes/comentidrios:

* Nio se aplica.

Resultados

* O uso de tabelas e figuras é apropriado e facilita a
adequada veiculagio dos resultados do estudo?
Sim

* A quantidade de ilustragées no artigo estd de acor-
do com o que ¢é estabelecido pelas normas para sub-
missdo de manuscritos a revista?
Sim

* O numero de participantes em cada etapa do estu-
do, assim como o nimero e as razdes para as perdas
e recusas estdo apresentadas no manuscrito?
Nio se aplica

* As caracteristicas dos participantes estdo apresenta-
das e sdo suficientes?
Nio se aplica

* Os resultados estdo apresentados de forma adequa-
da, destacando-se os principais achados e evitando-
-se repeticoes desnecessirias?
Sim
Sugestoes/comentdrios:

* Sem comentdrios

Discussio

* Os principais achados do estudo sdo apresentados?
Sim

* As limitagdes e os pontos fortes do estudo sdo apre-
sentados e discutidos?
Nio se aplica

* Os resultados sio discutidos a luz das limitacoes do
estudo e do conhecimento ji disponivel sobre o as-
sunto?
Em parte

* As contribui¢ées potenciais dos principais achados
do estudo para o desenvolvimento cientifico, inova-
¢do ou intervengdo na realidade sdo discutidas pelos
autores?
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Sim

Sugestoes/comentdrios:

A discussio traz relevante reflexio e conceitos ope-
racionais para a produgio cientifica no campo da
atividade fisica e satude. Apesar disso, observou-se
que a autoria nio reconheceu uma questio sine qua
non para a reflexdo acerca de uma perspectiva deco-
lonial, conforme apresentado, principalmente, nas
paginas 12 e 13. A autoria fala em: “rompimento
com o saber epidemiolégico do Norte global” (p. 13,
linha 4); e que “O movimento corporal é a nossa
forma de sentir, experimentar, transformar e fazer
a conexdo com o outro, com o ambiente e com si
préprio” (p. 13, linhas 22-24). Entende-se que esse
rompimento inclui os préprios conceitos de coloni-
zam o saber. Nesse caso, cabe refletir como os con-
ceitos de atividade fisica, estilo de vida ativo, risco
etc. corroboram um saber nortecentrado e, portanto,
colonial. Na América Latina, o termo “priticas cor-
porais” tem sido sustentado frente a essa perspectiva
colonial. Sugiro acessar um artigo recente publicado
na prépria RBAFS: Recomendaciones de actividad
fisica en América del Sur: un analisis decolonial -
https://rbafs.org.br/RBAFS/article/view/15313.
Ou seja, uma agenda decolonial nos pede rever os
conceitos para problematizd-los e, assim, nio ser-
mos mais dominados pela légica a eles propostas
pelo colonizador.

Conclusao

* A conclusio do estudo foi apresentada de forma
adequada e ¢ coerente com o objetivo do estudo?
Sim

* A conclusio do estudo ¢ original?

Sim

Sugestdes/comentirios:

* Sem comentdrios

Referéncias

* As referéncias sdo atualizadas e suficientes?

Sim

* A maior parte ¢ composta de referéncias de artigos
originais?

Sim

* As referéncias atendem as normas da revista [quan-
tidade e formato]?

Sim

* A citagdo no texto é adequada, ou seja, as afirmagdes
no texto citam referéncias que de fato substanciam

tais afirmagoes?

Sim
Sugestdes/comentirios:
Sem comentirios

Comentdrios ao autor

Vide os comentidrios feitos ao longo das sec¢oes.

Parecer final (decisdo)

Revisoes substanciais necessarias

Avaliador C

Jodo Gustavo de Oliveira Claudino

Universidade Estadual de Campinas, Campinas, Sdo Paulo, Brasil

Geral

Este estudo possui abordagens tedricas e praticas
bem elaboradas e pode ser instrutivo para Profis-
sionais, Pesquisadores, Gestores Publicos e/ou Po-
liticos. No entanto, existem algumas questdes que
ndo foram abordadas no manuscrito. Apesar des-
sas questoes, se forem abordadas adequadamente, o
manuscrito podera ser aceito para publicagio apés
uma segunda revisio.

Principais questoes

Resumo

MAJOR 01: O alinhamento entre o TITULO,
OBJETIVO e CONCLUSAO pode ser melhora-
do. Reportar o método aplicado no presente ma-
nuscrito. A mensagem final (“take-home message”)
para o leitor pode ser melhorada.

Introdugio

MAJOR 02: pg. 5, linhas 9-10; Adicionar o aumen-
to percentual (%) ajudard na compreensio do texto
por parte do leitor.

MAJOR 03: pg. 7, linhas 1-3; “Uma breve pesquisa
no PUBMED utilizando as palavras chaves “Struc-
tural Racism” or Racism® e “sedentary behaviour”
e “physical activity” retornou apenas 83 estudos
em mais de uma década de linha do tempo (2004
-2025) (Figura 1).” Explorar melhor esses achados,
além de reportar sobre a escassez, aplicar alguns
critérios de inclusdo, como por exemplo, selecionar
somente artigos originais, entre outros que desejar
para apresentar para o(a) leitor(a) o estado da arte.
Desta forma, uma tabela com os principais acha-
dos dos artigos que forem selecionados permitird
apresentar o estado da arte e um avango na drea do
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conhecimento ainda mais profundo. NEGRAS.
* MAJOR 04: A Figura 2 ¢ fantdstica, discutir mais + MAJOR 05: “REFERENCIAS” - Fazer uma con-
sobre ela ao longo do texto e se possivel tentar apre- feréncia nas normas da Revista.

sentar para o(a) leitor(a) que além das BARREI-
RAS (muito bem representadas), apesar da linha Parecer final (deCiSﬁO)
de chegada ser a mesma, a linha de partida tende a * Revisbes substanciais necessarias

ser diferente e principalmente para MULHERES
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