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RESUMO

Introducgdo: O acidente vascular cerebral (AVC) isquémico constitui importante causa de morbimortalidade e
incapacidade, apresentando associacdo com diversos fatores de risco modificaveis. Entre eles, o comportamento
sedentario tem recebido crescente aten¢do devido a sua possivel relagdo independente com eventos
cerebrovasculares ¢ aos efeitos metabdlicos e vasculares decorrentes da exposi¢do prolongada.Objetivo:
Analisar a associag@o entre comportamento sedentario e ocorréncia de AVC isquémico em adultos, investigando
os principais mecanismos fisiopatologicos envolvidos e o impacto do tempo sedentirio sobre sua
incidéncia.Métodos: Realizou-se revisdo sistematica da literatura conforme as recomendagdes PRISMA 2020,
utilizando a estratégia PECO. Foram consultadas PubMed/MEDLINE, Web of Science, LILACS e SciELO,
incluindo estudos publicados entre 2015 e 2025. Foram identificados 683 registros, sendo selecionados estudos
observacionais que avaliaram a relagdo entre comportamento sedentario e AVC isquémico em adultos. A selecdo,
extracdo dos dados e avaliacdo do risco de viés foram realizadas por revisores independentes.Resultados e
Discussao: As evidéncias indicaram associa¢do entre maior tempo sedentdrio e aumento do risco de AVC,
inclusive entre individuos fisicamente ativos. Os principais mecanismos envolvidos incluem resisténcia a
insulina, obesidade, dislipidemia, hipertensdo, inflamacdo, disfungdo endotelial e alteracdes aterogénicas, que
podem contribuir para a deteriorag@o vascular e ocorréncia de eventos isquémicos.Conclusao: O comportamento
sedentario apresenta-se como possivel fator de risco modificavel para AVC isquémico. A redugdo do tempo
sedentario, associada a pratica regular de atividade fisica, pode contribuir para a prevengdo cerebrovascular,
embora sejam necessarios estudos prospectivos e intervencionistas para estabelecer a causalidade e quantificar
melhor essa associagdo.
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ABSTRACT

Introduction: Ischemic stroke is a major cause of morbidity, mortality, and disability, and is associated with
various modifiable risk factors. Among these, sedentary behavior has garnered increasing attention due to its
potential independent link to cerebrovascular events and the metabolic and vascular effects resulting from
prolonged exposure. Objective: To analyze the association between sedentary behavior and the occurrence of
ischemic stroke in adults, investigating the key pathophysiological mechanisms involved and the impact of
sedentary time on incidence. Methods: A systematic literature review was conducted following PRISMA 2020
guidelines and the PECO framework. Databases including PubMed/MEDLINE, Web of Science, LILACS, and
SciELO were searched for studies published between 2015 and 2025. Of the 683 records identified,
observational studies evaluating the relationship between sedentary behavior and ischemic stroke in adults were
selected. Study selection, data extraction, and risk-of-bias assessment were performed by independent reviewers.
Results and Discussion: Evidence indicated an association between increased sedentary time and a higher risk of
stroke, even among physically active individuals. Key mechanisms involved include insulin resistance, obesity,
dyslipidemia, hypertension, inflammation, endothelial dysfunction, and atherogenic changes, all of which can
contribute to vascular deterioration and the occurrence of ischemic events. Conclusion: Sedentary behavior
appears to be a potential modifiable risk factor for ischemic stroke. Reducing sedentary time, combined with
regular physical activity, may contribute to cerebrovascular disease prevention, although prospective and
interventional studies are needed to establish causality and better quantify this association.
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INTRODUCAO

O acidente vascular cerebral (AVC) ¢ uma das principais causas de morbimortalidade
e incapacidade em adultos, sendo o subtipo isquémico responsavel pela maioria dos casos.
Embora fatores ndo modificaveis influenciam sua ocorréncia, parcela relevante do risco esta
relacionada a fatores potencialmente modificaveis, como hipertensdo, diabetes, obesidade,
dislipidemia, tabagismo e baixos niveis de atividade fisica. Nesse contexto, o comportamento
sedentdrio vem ganhando destaque como possivel fator de risco cerebrovascular, devendo ser
diferenciado da inatividade fisica: enquanto o primeiro corresponde a permanéncia
prolongada em atividades sentadas, reclinadas ou deitadas, com baixo gasto energético, a
segunda refere-se ao ndo cumprimento das recomendagdes de atividade fisica [1]. Evidéncias
indicam que longos periodos de sedentarismo podem estar associados a desfechos
cardiovasculares adversos, inclusive entre individuos fisicamente ativos [2,3].

A relacdo entre sedentarismo e AVC isquémico pode envolver mecanismos
fisiopatologicos diversos. A permanéncia prolongada em comportamento sedentario esta
associada a alteragcdes no metabolismo glicidico e lipidico, favorecendo resisténcia a insulina,
adiposidade visceral e dislipidemia [4,5]. Além disso, pode comprometer a fun¢do endotelial,

alterar o estresse de cisalhamento vascular e favorecer inflamacao, hipertensdo e processos



aterogénicos [6,7]. A interagdo desses mecanismos contribui para a deterioracdo da saude
vascular e pode aumentar a vulnerabilidade a ocorréncia de eventos cerebrovasculares
isquémicos, tanto diretamente por alteracdes vasculares quanto indiretamente pelo
agravamento de fatores de risco cardiovasculares.

Evidéncias observacionais e meta-andlises reforcam a possivel associa¢do entre maior
tempo sedentario e maior risco de AVC. Uma revisao sistematica com meta-analise publicada
em 2022, envolvendo 677.614 participantes e 15.135 eventos cerebrovasculares, identificou
aumento progressivo do risco conforme se eleva o tempo didrio de sedentarismo [8].
Entretanto, permanecem lacunas quanto a magnitude dessa associacdo especificamente para o
AVC isquémico, a influéncia da atividade fisica e aos mecanismos envolvidos. Dessa forma,
esta revisdo sistematica objetiva analisar criticamente as evidéncias disponiveis sobre a
associagdo entre comportamento sedentario e ocorréncia de AVC isquémico em adultos,
investigando seus principais mecanismos fisiopatoldgicos e o impacto do tempo sedentério

sobre a incidéncia desse evento.

METODO

Foi realizada uma revisao sistematica da literatura, de carater analitico e abordagem
qualitativa, com o objetivo de investigar a associagdo entre comportamento sedentario e
ocorréncia de acidente vascular cerebral (AVC) isquémico em adultos, considerando seus
mecanismos fisiopatoldgicos e impacto na incidéncia. A revisdo seguiu as recomendagdes do
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA 2020) [9],
com questdo norteadora estruturada pela estratégia PECO. A busca foi realizada nas bases
PubMed/MEDLINE, Web of Science, LILACS e SciELO, contemplando estudos publicados
entre janeiro de 2015 e dezembro de 2025, mediante descritores controlados e termos livres
relacionados a comportamento sedentdrio, inatividade fisica, tempo sentado, AVC, AVC
isquémico, infarto cerebral e isquemia cerebral, combinados pelos operadores AND e OR.
Foram identificados 159 estudos no PubMed/MEDLINE, 206 na Web of Science, 174 na
LILACS e 144 na SciELO, totalizando 683 registros, posteriormente submetidos a remog¢ao
das duplicatas. Foram incluidos estudos observacionais, especialmente coortes e estudos
caso-controle, realizados em adultos e que avaliassem a associagdo entre comportamento
sedentario e AVC isquémico, com medidas de associacdo como risco relativo, odds ratio ou

hazard ratio. Foram excluidos estudos pediatricos, trabalhos que ndo diferenciassem o AVC



isquémico de outros subtipos, estudos sem avaliacdo do comportamento sedentario, relatos de
caso, editoriais, protocolos, revisdes e publicagdes duplicadas ou sem dados suficientes.

A selecao ocorreu em duas etapas, mediante avaliacao de titulos e resumos e posterior
leitura integral dos estudos potencialmente elegiveis, realizada de forma independente por
dois revisores, com resolug¢do das divergé€ncias por consenso ou terceiro avaliador. Os dados
foram extraidos por instrumento padronizado, contemplando caracteristicas metodologicas e
amostrais, mensuracdo do comportamento sedentdrio, definicilo do AVC, periodo de
acompanhamento, fatores de confusdo e medidas de associagdo, além de mecanismos
fisiopatologicos relacionados a hipertensdo, resisténcia a insulina, obesidade, dislipidemia,
inflamacdo e disfuncdo endotelial. A qualidade metodolégica e o risco de viés foram
avaliados por dois revisores, utilizando instrumentos apropriados para o delineamento dos
estudos. Os resultados foram sintetizados qualitativamente, considerando magnitude e
consisténcia das associagdes, tempo de exposi¢do, niveis de atividade fisica e caracteristicas
populacionais. Quando houvesse homogeneidade suficiente, seria considerada a realizagao de
meta-analise; diante de heterogeneidade substancial, seria realizada sintese narrativa
estruturada, buscando integrar as evidéncias epidemiologicas e fisiopatologicas sobre o

comportamento sedentario como possivel fator de risco modificavel para AVC isquémico.

RESULTADOS

A literatura evidencia associagdo entre maior tempo de comportamento sedentério e
aumento do risco de AVC, inclusive entre individuos que praticam atividade fisica
regularmente [1-4]. O sedentarismo pode favorecer resisténcia a insulina, obesidade,
dislipidemia e hipertensdo, além de comprometer a funcao endotelial ¢ aumentar processos
inflamatorios e aterogénicos, contribuindo para alteragdes vasculares relacionadas ao AVC
isquémico [5-8].

Apesar das evidéncias, ainda existem lacunas quanto a magnitude dessa associacao
especificamente no AVC isquémico e a interacao entre sedentarismo e atividade fisica. Assim,
a presente revisdo ¢ relevante para sistematizar os achados disponiveis, compreender os
mecanismos envolvidos e reforcar a reducdo do tempo sedentario como estratégia

complementar a pratica de atividade fisica na prevengao cerebrovascular [6,9].

CONCLUSAO



A presente revisdo evidenciou que o comportamento sedentario estd associado a maior
risco de eventos cerebrovasculares, destacando-se como possivel fator de risco modificavel
para o AVC isquémico. As evidéncias disponiveis demonstram relacdo entre maior tempo
sedentario e aumento do risco de AVC, incluindo uma possivel relagao dose-resposta, na qual
exposicdes mais prolongadas apresentam maior associagdo com o desfecho [1]. Entretanto, a
predominancia de estudos observacionais ¢ a heterogeneidade na defini¢gdo e mensuragao do
comportamento sedentario limitam o estabelecimento de uma relagao causal definitiva.

Os mecanismos fisiopatoldgicos identificados sugerem que essa associacdo pode
ocorrer por meio da interacdo de alteragdes cardiometabodlicas e vasculares, incluindo
hipertensdo arterial, resisténcia a insulina, obesidade visceral, dislipidemia, inflamagdo e
disfungdo endotelial. Esses mecanismos podem favorecer a aterogénese € comprometer a
regulagdo vascular, contribuindo para maior vulnerabilidade a ocorréncia de eventos
isquémicos. Dessa forma, o sedentarismo deve ser compreendido como uma exposi¢cdo
distinta da inatividade fisica, podendo representar um fator adicional de risco mesmo em
individuos que realizam alguma atividade fisica regularmente.

Diante desses achados, a redugao do tempo sedentario deve ser considerada uma
estratégia complementar a pratica regular de atividade fisica na prevengdo do AVC. As
recomendacdes contemporaneas de prevengao primaria ja reconhecem a importancia de evitar
periodos excessivos de comportamento sedentario, reforcando a relevancia clinica dessa
abordagem [2]. Contudo, ainda s3o necessdrios estudos prospectivos e intervencionistas,
especialmente aqueles que utilizem métodos objetivos de mensuragdo do tempo sedentario e
diferenciam adequadamente os subtipos de AVC, para determinar com maior precisdo a
magnitude do risco e estabelecer estratégias preventivas eficazes. Assim, a compreensao do
papel do sedentarismo na ocorréncia do AVC isquémico pode contribuir para o
aprimoramento das medidas de preveng¢do cerebrovascular e para uma abordagem mais ampla

dos fatores comportamentais modificaveis.
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