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Manifiesto para la Promoción de la Actividad Física en el Post-COVID-19: 

Una llamada Urgente para la acción 

 

“Se invita a todos los ciudadanos, funcionarios de gobierno y líderes de entidades privadas a un 

amplio movimiento a favor de una vida más activa y saludable, para que podamos estar mejor 

preparados para las pandemias actuales y futuras de similares características, ampliando los 

límites de la solidaridad. 

La pandemia requiere que pensemos no sólo en la seguridad individual, sino también en quienes 

nos rodean. Tan importante como adoptar un estilo de vida más activo y reducir el sedentarismo 

para enfrentar la pandemia de COVID-19, ante todo está la solidaridad entre todos, en la búsqueda 

de un mundo mejor, más justo y más saludable”. 

 

Este manifiesto es el resultado de un esfuerzo colectivo a favor de una vida más activa, 

saludable y solidaria para todos, propuesto por profesionales e investigadores de Brasil y del exterior 

participantes del 43° Simposio Internacional de Ciencias del Deporte, realizado en São Paulo en 

octubre de 2020, promovido por CELAFISCS (Centro de Estudios del Laboratorio de Aptitud Física de 

São Caetano do Sul).  

Este documento de referencia busca sensibilizar y movilizar los más diversos grupos 

poblacionales, organizaciones gubernamentales, no gubernamentales y del sector privado sobre la 

promoción de una vida más activa, considerando sus efectos preventivos en la mitigación de 

pandemias como la de COVID-19, especialmente cuando se realiza de forma intersectorial y 

multiprofesional. 
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Fueron consideradas las orientaciones públicas de la organización de las Naciones Unidas 

(ONU), la Organización Mundial de la Salud (OMS) y el Colegio Americano de Medicina del Deporte 

(ACSM), así como las publicaciones científicas recientes sobre el tema, además de las consultas a 

investigadores de reconocimiento local e internacional. 

La esencia de este documento es priorizar la educación, valorar la cultura local / regional y 

proponer la reducción de las desigualdades en las oportunidades de acceso a los bienes públicos, 

como camino para una vida más activa y saludable en comunidades más solidarias, resaltando la 

importancia de actividad física en relación con COVID-19. 

La actividad física es un comportamiento presente en las diferentes dimensiones de la 

existencia humana, debe ser considerada fundamental para la calidad de vida en todos los grupos 

etarios. La alta prevalencia de inactividad física tiene consecuencias para la salud individual y 

colectiva, con un impacto económico y social significativo. Para que todo el potencial de la práctica 

de actividad física sea alcanzado, su promoción combinada con la propuesta para reducir el 

comportamiento sedentario, debe verse como un desafío para todos, especialmente en tiempos de 

reducidas oportunidades de práctica, como en la actual pandemia de COVID -19. Los determinantes 

sociales de la salud y la calidad de vida nunca necesitaron ser enfrentados de manera tan amplia y 

urgente, con especial énfasis en otro factor fundamental en las relaciones humanas y en la lucha 

contra la desigualdad y la intolerancia: la solidaridad entre personas, comunidades, ciudades y 

naciones. 

Los esfuerzos articulados y sistémicos son necesarios para enfrentar estas pandemias 

COVID-19 e inactividad física. Las acciones más efectivas han considerado la cultura local, en la 

perspectiva de una dimensión global de la crisis, como en otras epidemias anteriores. Se encontró 

que estas acciones impactan varios factores asociados a la calidad de vida, particularmente en las 

relaciones interpersonales, ingresos familiares, modelos habituales de estudio, trabajo y ocio, 

eventos culturales y deportivos y en la práctica de actividad física. 

Además de los diversos beneficios de la actividad física para la prevención y el tratamiento 

de enfermedades y la promoción de la salud, con destaque en atención primaria, se debe enfatizar 
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que el movimiento es parte de la naturaleza humana, fundamental para una vida más saludable, 

productiva y plena.  

Las acciones de promoción de actividad física y reducción del comportamiento sedentario 

deben educar, motivar y ampliar las oportunidades para elecciones bien informadas y calificadas, 

explorando sus amplias posibilidades para un mundo mejor y más solidario. 

Lamentablemente, una política que asocia la expansión de la actividad física con la 

reducción del sedentarismo sigue siendo una estrategia poco valorizada en nuestro medio, aun 

teniendo en cuenta sus beneficios reales. Ya no mantendremos la actividad física como un 

“medicamento secreto”, ante tanta y calificada evidencia que recomienda su promoción. 

Evidencias Científicas  

 

La importancia de la actividad física para la salud está ampliamente establecida, con 

evidencias para los sistemas cardiovascular, metabólico e inmunológico, así como para la salud 

mental, con mayor control del estrés, la ansiedad y la depresión (1,2,3,4, 5). Más recientemente, el 

estilo de vida activo para la promoción de la salud paso a incluir, además de la práctica de 

actividad física, la reducción del comportamiento sedentario. Así, las nuevas recomendaciones han 

asociado la combinación de estos dos factores (6,7,8,9,10). 

Evidencias recientes ha demostrado que también las actividades físicas de intensidad leve y 

de corta duración pueden traer beneficios para la salud. Cualquier movimiento corporal es mejor 

que ninguno y que más es mejor que menos, donde todo paso cuenta para la prevención de 

diferentes problemas de salud y su promoción, resultando en un estado de bienestar general. Por 

lo tanto, los beneficios para la salud pueden acontecer en volúmenes mucho menores que los 150 

minutos recomendados por semana o 10,000 pasos por día (11,12). 

El aislamiento físico derivado de las medidas sanitarias ha empeorado el nivel de 

sedentarismo mundial, motivando a importantes investigadores e instituciones, nacionales e 

internacionales, a llamar la atención sobre la necesidad de promover la actividad física durante la 

pandemia (13,14,15,16,17,18). 
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La inactividad física ya se considera una pandemia en sí misma, responsable de más de 5 

millones de muertes al año en todo el mundo (19,20). La unión de la pandemia del COVID-19 con 

la de la inactividad física y de la obesidad caracteriza un estado de sindemia, en el que la 

interacción entre ellas resulta en el aumento de la prevalencia de comorbilidades como obesidad, 

hipertensión, diabetes, cáncer, enfermedades respiratorias y reumatológicas, especialmente en 

poblaciones de bajos ingresos, lo que afectaría aún más el riesgo de formas más graves de COVID-

19 (21,22,23,24). 

Existen evidencias de que hubo una reducción drástica en los niveles de actividad física 

durante la pandemia (25,26), aunque una publicación reciente ha mostrado un mayor interés en 

buscar información sobre la actividad física durante este período (27). 

La inactividad física puede reducir los niveles de aptitud física, disminuyendo también la 

capacidad cardiovascular, fuerza muscular, flexibilidad, equilibrio, entre otras variables, 

contribuyendo a la aparición o empeoramiento de comorbilidades como diabetes que pueden 

agravar aún más la condición clínica del COVID-19 (28,29). 

Evidencias de pandemias virales previas indicaron que la actividad física influenció en la 

reducción del empeoramiento de la condición clínica respiratoria y la mortalidad (30,31), así como, 

de manera positiva, en los efectos de la vacunación, especialmente en los adultos mayores 

(32,33,34,35,36). Es plausible inferir que estos resultados podrían transportarse a la realidad del 

COVID-19 (37,38). La Actividad física leve y moderada a demostrado respuestas inmunológicas en 

cuadros infecciosos, disminuyendo marcadores pro inflamatorios (39). 

La literatura científica enfatiza que no se debe recomendar actividad física intensa y de 

gran duración, ya que conduce a una inmunosupresión transitoria, exponiendo a las personas a 

una mayor posibilidad de contraer o agravar la infección viral (40). 

Los estudios han demostrado la importancia de practicar la actividad física durante la 

pandemia en diferentes ambientes, especialmente dentro de la casa o al aire libre, con el 

adecuado distanciamiento físico. En cuanto a los gimnasios, clínicas, clubes, escuelas, entre otros 

ambientes cerrados, siempre será necesario cumplir con los preceptos y las recomendaciones 
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sanitarias con la debida responsabilidad civil, los debidos principios de solidaridad y el desarrollo 

de una cultura que promueva estilos de vida saludable. (13,14,15,16,17,18,38,41). 

Este conjunto de evidencias conduce a una llamada a la acción. 

 

Urgencia de una llamada para la Acción  

 

El actual escenario de pandemia y las evidencias científicas revelan grandes desafíos, entre 

los cuales destaca volvernos o mantenernos físicamente activos, con toda la seguridad y 

respetando rigorosamente las orientaciones comportamentales y ambientales que buscan 

disminuir las posibilidades de contagio por el COVID-19. Es importante destacar que el cuadro pos 

pandemia disminuye las oportunidades de la práctica de actividades físicas, especialmente para las 

personas con mayor necesidad de aislamiento físico, siendo adultos mayores y pacientes con 

enfermedades crónicas. 

En este contexto y a la luz del conocimiento actual sobre los beneficios de la actividad 

física y la adopción de un estilo de vida menos sedentario en relación al COVID-19, se 

recomienda: 

1.  - Buscar una vida más activa y saludable, a partir de la responsabilidad individual y 

social yo, usted y nosotros - además de las organizaciones gubernamentales, no 

gubernamentales e instituciones privadas, durante y después de la pandemia, incluso 

después del surgimiento de las vacunas. 

2. - Promover este estilo de vida apoyado en políticas públicas y organizaciones no 

gubernamentales, a través de programas, proyectos y acciones concretas y articuladas, 

en concordancia con las demandas de las desigualdades económicas y sociales, con un 

enfoque en la movilización de las nuevas generaciones. 

3. - Priorizar una vida más saludable a través de la sinergia entre diferentes políticas 

públicas, que enfatizan la importancia de la movilidad activa de las personas, generando 

un efecto multiplicador sobre los demás beneficios de un estilo de vida activo y 
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sostenible, basado en la democratización del acceso a los servicios esenciales: salud 

pública, saneamiento básico y universalización de la educación de calidad. 

4. - Hacer uso de estrategias locales innovadoras, en concordancia con las directrices del 

plan de acción global en actividad física 2018-2030 de la OMS. La adopción de esta 

perspectiva “global” implica priorizar la educación y reducir las desigualdades en el 

acceso a los bienes públicos a nivel local, a fin de lograr el objetivo global de tener 

personas más activas en comunidades más saludables y solidarias. 

5. - Centrarse en aumentar los estímulos y las oportunidades para ejercer una vida más 

activa en el contexto escolar. En la reanudación de las actividades presenciales será 

necesaria una profunda revisión del entorno escolar, transformándolo en un polo que 

promueva la actividad física combinada con la reducción del comportamiento 

sedentario, promoviendo así la salud a lo largo de la vida. 

6. - Buscar estrategias innovadoras para que las personas practiquen sus actividades físicas 

en casa y en ambientes abiertos, respetando todas las recomendaciones sanitarias de 

cada región, especialmente en lugares encerrados. 

7. - Incentivar el uso de medios digitales para difundir estrategias, recursos, formas y 

ejemplos en la promoción de la actividad física y la reducción del comportamiento 

sedentario, con el fin de llevar a las personas a adoptar un estilo de vida más activo y 

saludable. 

8. - Prestar especial atención a los beneficios de la actividad física moderada, realizada con 

regularidad para el sistema inmunológico, evitando actividades físicas vigorosas en 

situaciones de exposición al COVID-19 o en personas más susceptibles a sus formas más 

severas. 

9. - Apoyar a los grupos sociales específicos en las diferentes manifestaciones de la 

actividad física, con foco en estudiantes, trabajadores, adultos mayores, mujeres y 

personas con discapacidad y otros grupos minoritarios y vulnerables. 
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10. - Organizar los diferentes enfoques de promoción e intervención con foco en la actividad 

física según modelos de desarrollo sostenible y gestión cooperativa por grupos de 

personas teniendo como base el equilibrio con los entornos físicos, sociales y 

económicos que los rodean.  

11. – Invertir fuertemente en políticas y acciones que promuevan la caminata, el uso de 

bicicleta, la práctica de deportes, juegos y recreación más activa en los espacios 

públicos. 

12. - Fomentar una actitud activa en la vida diaria. Muévete más y siéntate menos. Aumente 

sus pasos diarios. Preferiblemente, acumule 150 minutos o más por semana de 

actividad física moderada. Siempre que sea posible, reemplace el tiempo sentado con 

actividades físicas leves, como estar de pie y moverse, recordando que, en la promoción 

de la salud, todo movimiento cuenta. 

 

Por tanto, está llamada a la acción  

“convoca a todos los ciudadanos, gobiernos y líderes de entidades privadas, a un amplio 

movimiento a favor de una vida más activa y saludable, para que así podamos estar mejor 

preparados para la actual y futuras pandemias con características similares, ampliando los 

límites de la solidaridad. 

La pandemia requiere que pensemos no sólo en la seguridad individual, sino también en 

quienes nos rodean. Tan importante como adoptar un estilo de vida más activo y reducir el 

comportamiento sedentario para hacer frente a la pandemia de COVID-19, sobre todo está la 

solidaridad entre todos, buscando un mundo mejor, más justo y más saludable. 
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Comité Editorial 

 

1. Antonio Carlos Bramante - Profesor da UNICAMP (Jubilado) - Coordinador del Laboratório de 

Gestão das Experiências de Lazer - LAGEL/GESPORTE/FEF-UnB 

2. Douglas Roque Andrade - GEPAF - EACH – USP 

3. Francisco Pitanga - Universidade Federal da Bahia. 

4. Lamartine DaCosta - Universidade do Estado do Rio de Janeiro-UERJ, Programa de Posgrado en 

Ciencias del Ejercicio y el Deporte Luis Oliveira - CELAFISCS / Agita São Paulo 

5. Luiz Guilherme Grossi Porto - Grupo de Estudos em Fisiologia e Epidemiologia do Exercício e da 

Atividade Física - GEAFS / FEF / UnB 

6. Maria Beatriz Rocha Ferreira - Grupo de pesquisa NGIME-UFJF - Vice Presidente IAPESGW 

7. Markus Nahas - Professor- UFSC (Aposentado) 

8. Maurício Santos - CELAFISCS / Agita São Paulo 

9. Victor Matsudo - CELAFISCS / Agita São Paulo 

 

Contributions from the Agita Mundo Network Forum 
1- Fiona Bull             World Health Organization 
2- Wendy Brown                  Agita Mundo Network 
3- Kristin Bellenson               American College of Sports Medicine 
4- Vicki Lambert                         International Society of PA and Health 
5- Detlef Dumon             International Council on Sports Sciences and Physical Education 
6- Miguel Malo                   Panamerican Health Organization 
7- Michael Pratt                   University of San Diego 
8- Pedro Hallal                   Brazilian Society of PA and Health 
9- Elio Antunes                       ParticipAction 

 
 

Contributions from the Physical Activity Network of Americas (RAFA/PANA)  
1- Oscar Incarbone                    Instituto Universitário YMCA  
2- Mariona Violan   Societat Catalana de Medicina de l'Esport              
3- Nubia Ruiz Gomez                 Ministerio del Deporte Colombia 
4- Maciste Macias                       University of Guanajuato 
5- Maribel Parra                        Catholic University from Valparaiso 
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6- Angel Javier Perez                  Puerto Rico Association of Physical Education 
7- Oscar Diaz           Uruguayan Network for Physical Activity 
 

Contributions from the Agita São Paulo Forum 
1- José Luiz Amaral             São Paulo Medical Association  
2- João Gabbardo Reis                 Contingency Center to the Covid-19 
3- João Pedro Silva Junior            CELAFISCS 
4- Natalia F G Ferreira               Agita Ribeirão Bonito 
5- Andréia Salvador          Agita Peruibe 
 
Translation: Carolina Gonzales e Katya Vargas Ortiz 

 

 

Su institución también puede firmar el manifiesto, apoyándolo institucionalmente. 

Una lista de entidades e instituciones que respaldan el documento se colocará al final del 

documento. 

 

clic aquí 
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