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Resumo

O presente trabalho buscou identificar fatores que afetam a qualidade de vida e a influéncia,
no aspecto fisiologico, que a atividade fisica pode exercer sobre a qualidade de vida para obtencgéo
de uma vida mais saudavel. Além é claro da descricéo fisioldgica de como esses fatores (estresse,
osteoporose, hipertensdo, sono, diabetes, depressdo) ocorrem e como a atividade fisica exerce
influéncia para a melhora ou prevencéo dos fatores questionados.

O objetivo a ser alcancado com o trabalho foi descrever e explicar, de modo fisiologico e
sucinto, de acordo com dados bibliograficos pesquisados em seis meses, como a atividade fisica em
seu aspecto fisiologico atua beneficamente para a qualidade de vida. Analisando a relacdo entre a
qualidade de vida e a atividade fisica, caracterizando os efeitos fisioldgicos que a atividade fisica
traz para uma melhor qualidade de vida.

A pesquisa teve na sua maioria um referencial bibliografico com levantamento de dados em
sites de organizacdes de saude que abordavam os beneficios da atividade fisica para osteoporose,
depressdo, sono, hipertensdo, estresse e diabetes, assim como a promocdo da saude pela atividade
fisica e bibliografias de artigos cientificos e textos de pesquisas na area da atividade fisica que
obtivessem dados relacionados aos beneficios da atividade e fatores bioldgicos que influenciam,
numa visao fisioldgica, a qualidade de vida.

Os procedimentos metodoldgicos foram a utilizagdo de pesquisa tanto em sites como em
bibliografias, para obtengédo de dados e fontes, sendo feito posteriormente uma selecédo do material
pesquisado com base em referencias que obtivessem dados relativos as melhoras que a atividade
fisica tras para a qualidade de vida, em seu ambito fisioldgico.

Escolhi esse tema devido a minha graduacdo em Educacdo Fisica, logo com os
conhecimentos que obtive em relagdo aos beneficios fisioldgicos da atividade fisica pude fazer uma

relacdo com a Vigilancia Sanitaria, que é definida como “conjunto de acdes capazes de eliminar,



diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio
ambiente, da producdo e circulacdo de bens e da prestagéo de servigos de interesse da saude.”

Logo, através da pratica regular da atividade fisica é possivel que haja melhorias na
qualidade de vida, fazendo dessa forma uma relagdo com a Vigilancia Sanitéaria, ja que esta possui

acOes capazes de diminuir ou prevenir riscos a salde.



Sumario

1-RESUMQ======n=nmmmmmem e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e pag. 04
2-INtrO0UGA0-=====mm == m e pag. 06

3-A influéncia da atividade fisica regular sobre a qualidade de vida--- pag. 07 4-

Fatores que afetam a qualidade de vida--------------=--=----=--mommmomm - pag. 09 5-
DePIresSa0--=====mmnnmsmmmmmemme oo e e e e e e pag. 09

O o pag. 14
7= S0N0====mm e e e e e pag 19
8-OStEOPON0SE-==m==mmmm = pag. 21
9-DiADETES === pag. 24
10-HipeIrteNSE0--====n=mmmmmmmmmmm e pag. 26
11-ConClUSEQ=-=-=======smmmmmeme e pag. 30
12 ANEX 08 -= === mmmmmmmme pag. 31

¢ Hipertensdo — Cuidados e Tratamentos: Os temperos da vida saudavel
o Diabetes — Educacéo e Equilibrio melhoram a qualidade de vida

13-Bibliografia-------------=-=-=-m e pag. 36



Introducéo

O termo “qualidade de vida” refere-se a um conceito que varia de acordo com o
contexto social, e estd diretamente relacionado ao grau de seu desenvolvimento socio-
politico-cultural. Este desenvolvimento influencia no modo de agir, de pensar, e na relacdo
entre os chamados “atores sociais”. Também temos de levar em conta a subjetividade do
conceito, ao invés de se ter uma definigdo fixada, ja que ocorre divergéncia entre “os atores”
e por eles a qualidade de vida é vista de diversas formas, dependendo para isso da posicao
social ocupada, grau de instrucao, etc.

A prética regular de atividade fisica tem uma influéncia importante na qualidade de
vida dos individuos inseridos nessa sociedade, tanto dos considerados “saudaveis” quanto
dos que estdo sofrendo de alguma doenca, distdrbios ou enfermidades, devido a diversos
fatores que venham a interferir, na qualidade de vida, de forma negativa ou positiva como
violéncias, convivios familiares, escassez de recursos econdémicos etc., influenciando, dessa
forma, tanto em aspectos psicologicos quanto nos fisicos.

Os beneficios que a atividade fisica traz envolvem manifestacdes, que agem sobre
todo o organismo, desde manifestacdes fisiologicas até manifestacfes cognitivas. Nahas
(2001) expbem em seu livro “Atividade Fisica, Satide e Qualidade de Vida" que: a atividade
fisica e a aptiddo fisicatém sido relacionadas ao bem estar, a satde e a qualidade de vida dos
individuos em todas as idades.

Apesar do muito que ja se sabe, ainda existem diversas pesquisas sendo realizadas
acerca da relagdo entre a qualidade de vida e a atividade fisica, obtendo desta forma uma
melhor compreensdo de como o exercicio fisico exerce influéncia no comportamento

humano e na obtencdo de uma vida mais saudavel.



A influéncia da atividade fisica regular

sobre a qualidade de vida

"Toda parte do corpo se tornara sadia, bem desenvolvida e com envelhecimento lento se
exercitadas; no entanto, se ndo forem exercitadas, tais partes se tornardo suscetiveis a doencas,

deficientes no crescimento e envelhecerdo precocemente.” Hipdcratest

Segundo Fausto Arantes Porto (2004) ao longo dos tempos a atividade fisica sempre esteve
presente para a sobrevivéncia humana: na idade da pedra, através da cacga; com 0s gregos antigos,
através de suas praticas desportivas, com objetivo da perfeicdo do corpo; com 0s antigos romanos,
através do militarismo com a formacdo das suas legiGes, de suas longas marchas e treinos. Mas essa
relacdo entre a atividade fisica e 0 homem em sua rotina diaria parece ter diminuido gradativamente
ao longo da historia.

Com o avancgo tecnoldgico, nossos afazeres ficaram mais faceis, porém esse avango trouxe
uma situacdo ambigua, onde por um lado houve a reducdo da mortalidade por doencas infecto
contagiosa e o aumento da longevidade e, do outro, 0 aumento de doencgas cronico-degenerativas e a
perda da qualidade de vida. E é esse 0 ponto de partida para a nossa discussdo a importancia da
atividade fisica para a salde como qualidade de vida.

Mas o que seria qualidade de vida? O Grupo de Qualidade de Vida da divisdo de Saude
Mental da OMS definiu qualidade de vida como "a percep¢do do individuo de sua posi¢do na
vida no contexto da cultura e sistema de valores nos quais ele vive e em relagdo aos seus objetivos,
expectativas, padrdes e preocupacdes” (WHOQOL GROUP, 1998).

Sendo assim, qualidade de vida estd associada a fatores que podem atuar positivamente ou
negativamente sobre a mesma, como os fatores psicossociais, fisiologicos, biologicos, neuroldgicos

entre outros, além de estar relacionada com a melhoria da salde. Por sua vez, esta uUltima se



relaciona com a atividade fisica, ou seja, a obtencdo de uma vida mais saudavel.

Devemos agora definir dois conceitos importantes para entender como se relacionam a
qualidade de vida:

*Atividade Fisica é definida, segundo Caspersen (1985) como qualquer movimento corporal
produzido pelos musculos esqueléticos que resulta em gasto energético maior do que 0s niveis de
repouso. (REVISTA DIGITAL.b ,2002)

*Salde, de acordo com Bouchard (1990), é definida como uma condi¢do humana com
dimensdes fisica, social e psicolégica, cada caracterizada por um continuum com pélos positivos e
negativos. A salde positiva estaria associada a capacidade de apreciar a vida e resistir aos desafios
do cotidiano e a salde negativa associar-se-ia a morbidade e, no extremo, a mortalidade.
(REVISTA DIGITAL.b ,2002)

Estes conceitos se relacionam fortemente de forma interdependente, onde a atividade fisica
passa a proporcionar melhores padrdes de qualidade de vida e salde, fazendo com que o0s
individuos se tornem mais ativos e possuam uma de vida mais saudavel, como definem alguns
autores e entidades:

A Sociedade Brasileira de Medicina do Esporte (1999), em posicionamento oficial, sustenta
gue a saude e qualidade de vida do homem podem ser preservadas e aprimoradas pela préatica

regular de atividade fisica. (REVISTA DIGITAL.b, 2002)



Lima (1999) afirma que a Atividade Fisica tem, cada vez mais, representado um fator de
Qualidade de Vida dos seres humanos, possibilitando-lhes uma maior produtividade.

Nahas (1997) admite a relacdo entre a atividade fisica e qualidade de vida. Citando Blair
(1993) & Pate (1995), o autor identifica, nas sociedades industrializadas, a atividade fisica enquanto
fator de qualidade de vida quer seja em termos gerais, quer seja relacionada a saide. (REVISTA

DIGITAL.b, 2002)

Fatores que influenciam a qualidade de vida

De acordo com Leite (1990), as atividades fisicas e os exercicios fisicos sdo importantes
estratégias de promoc¢do em saude e prevencdo de doengas, ja que hoje a populagdo vive alienada
nas cidades grandes, em pequenas casas sem muito contato social, imersos numa violéncia
constante, num trabalho extenuante, sem uma remuneracdo adequada, em relacbes familiares
conflituosas, levando, dessa forma, os individuos a ndo possuirem uma qualidade de vida saudavel,
ja que esta engloba aspectos no contexto da cultura, sistema de valores no qual o individuo vive e
em relacdo aos seus objetivos, expectativas, padroes e preocupagdes. Com isso 0 exercicio fisico é
elemento fundamental para regulacdo da qualidade de vida do ser humano, como relata Sharkey
(2002).

Dessa forma, pode-se explicar como a pratica regular da atividade fisica regula a qualidade

de vida em relacéo a alguns fatores que seréo descritos abaixo.

DEPRESSAO
De acordo com o Laboratorio de Psicologia do Esporte e do Exercicio (LAPE) da
Universidade do Estado de Santa Catarina (Brasil) a pratica regular de atividade fisica beneficia o

tratamento da depresséo. A depressdo é um Transtorno Afetivo (ou do Humor), caracterizada por



uma alteracd@o psiquica e organica global, com conseqlientes alteragdes na maneira de valorizar
a realidade e a vida. (BALLONE GJ,2002) E uma das doencas que causam maior indice de
incapacitacdo psico-fisico-social a populacdo geral, de acordo com a Organizacdo Mundial de
Saude (OMS).

O individuo quando esta em depressdo ndo sente vontade de curtir os prazeres da vida, e de
nada adianta os conselhos que sdo dados para se passear, ir aos encontros religiosos, para viajar ou
tirar férias. Esse sentimento de depressdo vem do interior do individuo e ndo do exterior, dessa
forma as coisas que sdo agradaveis para quem nado esta deprimido sdo perturbadoras, aborrecem e
ficam sem sentido para o deprimido; as fungfes mais nobres da mente humana, como a memoria, o
raciocinio, a criatividade, a vontade, o amor, e também a parte fisica e sexual. Enfim, tudo parece
ser dificil, problematico e cansativo para o deprimido.

A depressdo pode se manifestar como doenca de diversas maneiras, e certos tipos de
depressdo ocorrem repetidamente em algumas familias, indicando que a vulnerabilidade biol6gica
pode ser herdada. (PORTAL NATURAL )

A depressao se explica por uma diminui¢do nos niveis de serotonina e dopamina no cérebro,
que sdo neurotransmissores relacionados ao equilibrio emocional. Dependendo da intensidade da
gueda e dos neurotransmissores afetados, a depressao se torna mais ou menos grave. (GALILEU
GLOBO)

De acordo com alguns dados bibliogréaficos analisados pode-se constatar que o distirbio
depressivo pode se manifestar de diferentes maneiras, porém existem trés tipos mais comuns:

O tipo mais grave caracteriza-se por uma combinacdo de sintomas como ansiedade,
pessimismo, falta de energia para atividades cotidianas, diminuicdo do desejo sexual, fadiga,

irritabilidade etc., que interferem na capacidade de trabalhar, dormir, alimentar-se e desfrutar de
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atividades anteriormente consideradas agradaveis pela pessoa. Estes episodios depressivos
incapacitantes podem ocorrer uma, duas ou varias vezes durante a vida.

Uma variagdo menos grave de depressdo € a distimia, também conhecida como doenca do
mau humor, cujos sintomas tipicos sdo irritabilidade, desanimo e falta de sociabilidade, podendo ser
cronicos e prolongados; ndo tdo incapacitantes, mas que impedem a sua plena capacidade de agéo
ou que vocé se sinta bem. As vezes, pessoas com distimia apresentam, também, episodios de
depressdo do tipo mais grave.

O ultimo tipo, menos freqliente, € o distarbio bipolar, antigamente denominado doenca
maniaco-depressiva, pois leva o individuo a flutuacbes de humor, répidas ou graduais. Pode
desencadear também: disturbios de sono e de apetite, perda da memoria, dores de cabega,
problemas digestivos e, nos casos mais graves, até pensamentos suicidas. Caracteriza-se por ciclos
de depressao e euforia ou mania. (GALILEU GLOBO); (PORTAL NATURAL).

Os sintomas da depress@o sao muito variados, indo desde as sensacdes de tristeza, passando
pelos pensamentos negativos até as alteracdes da sensacdo corporal como dores e enjoos. Logo

podem ocorrer sintomas como:

. Tristeza persistente, ansiedade ou sensacéo de vazio;

. Sentimentos de desesperanca, pessimismo;

. Sentimentos de culpa, inutilidade, desamparo;

. Perda do interesse ou prazer em passatempos e atividades que anteriormente

causavam prazer, incluindo a atividade sexual,

. InsOnia, despertar matinal precoce ou sonoléncia excessiva;
. Perda do apetite e/ou peso, ou excesso de apetite e ganho de peso;
. Diminuicao da energia; fadiga, sensacdo de desanimo;

. Idéias de morte ou suicidio; tentativas de suicidio;
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. Inquietacdo, irritabilidade;
. Dificuldade para concentrar-se, recordar e tomar decisoes;
. Sintomas fisicos e persistentes que ndo respondem a tratamento; por exemplo: dor de

cabeca, distarbios digestivos e dor crénica.

Segundo Ballone sem o tratamento, os sintomas podem durar por um longo tempo ou até por
anos. O tratamento adequado, portanto, é importante porque ajuda a maioria das pessoas que sofrem
de depressao.

A Depressdo e medicinalmente mais entendida como um mau funcionamento cerebral do
gue uma ma vontade psiquica ou uma cegueira mental para as coisas boas que a vida pode oferecer.
(BALLONE GJ, 2002) A depressdo se torna presente ou ocorre como ja dito, devido a um disturbio
emocional ocasionado por aspectos positivos e negativos que incorporamos diante de situagdes que
vivenciamos, porém ndo aceitamos nem reconhecemos, e ndo sabemos lidar com nossos préprios
desejos. (TAVARES e CONSOLACAO, 2003).

O exercicio fisico tem tido uma importante participacdo no tratamento da depressdo. A
atividade fisica proporciona beneficios fisicos e psicolégicos como a diminui¢do da insénia e da
tensdo, e o bem estar emocional, além de promover beneficios cognitivos e sociais a qualquer
individuo (KATZ, 2003; OLIVEIRA, 2004).

Para 0 grupo de pesquisas do LAPE as variaveis que sdo moderadamente ou muito
melhoradas com a pratica da atividade fisica regular sdo: a melhoria da estabilidade emocional, a
imagem corporal positiva, 0 aumento da positividade e autocontrole psicolégico, a melhora do
humor, a interacdo social positiva, a diminuicdo da ins6nia e da tensdo, além de se tornar um

tratamento de baixo custo perante os farmacologicos. Explicamos a seguir cada um desses fatores.
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-A imagem corporal é a maneira que o individuo percebe seu proprio corpo, podendo ser
distorcida em consequéncia de distarbios psiquiatricos, traumas emocionais ou fisicos ou por algum
tipo de deficiéncia (mental ou fisica). (TAVARES e CONSOLAGCAO, 2003)

-0 aumento da positividade e autocontrole psicoldgico se refere a maneira como o individuo
reage diante de situacdes problemas.

-Interacdo social é a maneira que o individuo se relaciona e torna-se parte integrante da
sociedade.

-A diminuicdo da insbnia e tensdo € a reducdo da dificuldade de dormir, de privar-se do

sono, diminuindo a grande concentracao fisica ou mental.

Melhora do Hfznr:hum Melhora da auto
humor sintoma estima
1% #o 7%

Diminuigdo da
tensdo
14%

Diminuigdo da
insdnia
21%

Diminuigio da
ansiedade

14% Maior disposigio

Interagio social Melhora da 1%

11% imagem corporal

i

Fonte: REVISTA DIGITAL, 2004.
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ESTRESSE

"Stress € um conjunto de reacfes do organismo e agressdes de ordem fisica, psiquica,
infecciosa e outras, capazes de perturbar-lhe a homeostase (Aurélio citado por Delboni, 1997)".

Estresse, ao contrério da crenca popular, ndo é meramente fadiga nervosa ou conseqiiéncia
da intensa emocéo. Qualquer atividade normal - um jogo de xadrez ou um abrago carinhoso - pode
produzir consideravel estresse sem maiores conseqiéncias. Assim, o estimulo pode ter origem
agradavel ou desagradavel, agudo ou crénico, mas a rea¢do do organismo segue um mesmo padréo

(Nahas, 2001).

“Existem dois tipos de estresse: o bom e o
ruim. O bom motiva e inspira o individuo a viver; ja o
ruim pode ser agudo (estresse imediato, de momento)
ou cronico (em longo prazo). Se uma situacdo for
percebida como boa ou ruim, ocorrerdo modifica¢6es
tanto psicolégicas quanto orgénicas, forcando o
individuo a uma adaptagdo em resposta ao estimulo
externo estressor.” (Professor Robson Alves, 2005).

Com o decorrer do tempo e o0 avanco tecnologico, observa-se que o lazer ativo se torna
quase nulo. O trabalho extenuante e a competicdo acirrada com a maquina tém sido fatores
primordiais na vida do individuo, sobrando-lhe assim menos tempo para a convivéncia com a
familia e o lazer, que sdo aspectos fundamentais para uma boa qualidade de vida, além é claro de
uma boa alimentacdo e uma vida sem vicios como fumo e o alcool, utilizado por pessoas
estressadas como uma forma de “fugir” do estresse. (REVISTA DIGITAL, 2003)

Segundo ALVES (2005), a primeira reacdo do nosso organismo na circunstancia do estresse
é uma descarga de catecolaminas (adrenalina e noradrenalina). Os 6rgdos mais afetados com isso
séo dos aparelhos circulatorio, respiratério e digestivo. No aparelho circulatorio hd um aumento dos
processos hemodindmicos. Além de ocorrer broncodilatacdo e/ou broncoespasmos, a respiracdo se

torna mais acelerada. No sistema digestorio, ha um acréscimo na liberacdo de acido cloridrico por
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parte do suco gastrico pelo estdmago, desencadeando Varios tipos de ulceracdes gastricas e
duodenais.

O organismo, na busca de se adaptar aos estimulos externos do estresse, passa por uma fase
em que sofre transformagdes, principalmente no sistema imunolégico, levando a uma queda da
resisténcia organica e a facilidade para adquirir infeccbes. Ocorre também uma reducdo na
capacidade de memorizagdo, modificagdes no humor, insénia, irritabilidade excessiva, aumento da
fadiga e grande cansaco, letargia, diminuicdo da libido, envelhecimento antecipado, depresséo,
disturbios do sono, perda acentuada de peso, mudancas de apetite, anorexia, agitacdo psicomotora,
diminuicdo da auto-estima ou culpa excessiva, cogni¢cdo ou concentracdo debilitada. Ou seja, 0
estresse diario continuo leva ao desenvolvimento e exacerbagdo de problemas de salde fisica e
principalmente mental. (ALVES, 2005).

Diante de tantas situacdes subitas e ameacadoras o corpo do individuo se adapta, a estas
novas situacdes, promovendo reagdes que ativam a producdo de hormonios, nos quais se inclui
adrenalina. Isso faz com que o individuo fique em “estado de alerta” e em condigdes de reagir. Em
pouco tempo, esses hormonios se espalham por todas as células do corpo, causando o aumento dos
batimentos cardiacos e da respiracdo, dentre outros sintomas, nomeado “reagdo de luta ou fuga”.
Acalmando-se, o corpo reequilibra-se.(ACAMPE)

Estar em situacdo de estresse, ocasionalmente, ndo é prejudicial ao organismo. A

NAY

continuidade deste estado que se denomina “exaustdo”, no entanto, pode ocasionar uma diversidade
de complicag6es, dentre as quais estdo enfermidade e baixa no sistema imunologico. Com isso um
dos fatores mais flagrantes dos efeitos negativos do estresse é a diminui¢do da qualidade de vida das
pessoas. (ACAMPE)

De acordo com Vieira e Schiller Sobrinho (1995), as formas mais evidentes de estresse

atualmente sdo: quando o individuo vive de foram corriqueira, competitiva, agressiva onde estdo em
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luta extrema e incessante; quando o individuo possui uma convivéncia tensa no trabalho, em casa e
consigo mesmo; quando o individuo entra em crise existencial, por volta dos 35-45 anos, em que
questionam o significado da vida e acham que ndo véo realizar tudo a que se propuseram, perante as
condi¢Bes de vida que vive; e por fim os individuos que estdo vivendo alienados, de forma

desajustada, seja no ambiente de trabalho, familiar, social ou consigo mesmo.

De acordo com o professor ALVES (2005) ninguém precisa ser atleta para ter melhora na
disposicéo geral do organismo. A atividade fisica faz com que o individuo tenha melhoras em seu
organismo, tanto em nivel muscular como articular e 6sseo. E muito Gtil para a diminuigdo do
estresse, pois a medida que a pessoa se adapta ao aumento dos processos hemodindmicos e dos
hormdnios catabdlicos, liberados durante a atividade fisica, o organismo € fortificado e treinado a
reagir mais calmamente quando as mesmas respostas sdo desencadeadas por um estresse mental. A
atividade fisica praticada de forma regular se torna uma “valvula de escape” das situacbes —
problemas a que os individuos estdo sujeitos, distraindo-os das preocupacdes que os afligem,
fornecendo uma situacéo prazerosa de realizacdo pessoal, o que faz melhorar o seu proprio animo,
auto-estima e confianca.

Conforme o professor ALVES (2005), a atividade fisica se associa a uma reducdo da
reatividade cardiovascular em relacdo ao estresse mental. Ou seja, 0s estimulos estressantes diarios
causam um impacto negativo menor na saude daqueles que sdo fisicamente ativos. Pois durante a
atividade fisica a hipofise aumenta a producédo de endorfina, hormonio responsavel pelo estado de
bem estar, e sensacdo de calma e euforia. Sendo assim, ela tem um papel fundamental no tratamento
e na prevencdo da depressao, da ansiedade e do estresse, pois normaliza as concentragcfes cerebrais

e neuroendocrinas dos neurotransmissores dopamina, serotonina e norepinefrina.
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A pratica de uma sessdo de exercicios fisicos ndo precisa ser muito longa para a obtencéo da
melhoria da qualidade de vida e diminuicdo do estresse, pois quando se faz exercicios fisicos 0s
niveis de liberacdo hormonal anabdlica e catabdlicas sdo aumentados.

Sendo assim a pesquisa médica continua a acumular evidéncias sobre o beneficio que a
atividade fisica tras sobre o estresse. Pode-se notar através de algumas descobertas recentes
(COOPER, 1999):

- 0 exercicio aerdbico regular € um método valioso no tratamento do estresse.

Pesquisadores australianos do Departamento de Psicologia da Universidade de Wollongong,
em New South Wales, fizeram a comparacdo dos efeitos sobre o estresse de programas de dez
semanas de exercicio aerdbico e de relaxamento.

A amostra contou com 60 universitarios, divididos em quatro grupos, que ndao possuiam
preparo fisico e nem treinamento anterior para controle do estresse.

A cada grupo foram atribuidas as seguintes abordagens: (1) um programa moderado de
exercicios aerébicos; (2) um programa progressivo de relaxamento; (3) nenhuma intervencdo de
controle de estresse; (4) discussdes em grupo, mas nenhuma exposicdo no grupo a qualquer
estressor fora do comum.

Os primeiros trés grupos foram submetidos a uma experiéncia de estresse agudo, que
contou com uma derrota para um adversario do sexo oposto numa tarefa que exigia habilidades
motoras e contaram ainda com informacdes desanimadoras sobre sue desempenho como fator
estressor adicional.

Resultados: os que fizeram exercicios aerobicos, em relagdo aos outros grupos, reagiram ao
estresse agudo com emogdes mais positivas, freqiiéncias cardiacas menores durante a “competicao”,
pressdo arterial sistdlica reduzida e melhor desempenho motor. O grupo que passou pelos treinos de

técnicas de relaxamento progressivo também experimentou uma acentuada reducdo na pressao
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arterial sistolica, porém os integrantes deste grupo ndo apresentaram melhoras no desempenho
motor ou estado emocional.

Os pesquisadores concluiram que o exercicio aerobico é uma estratégia excelente para lidar
com o estresse agudo.

- 0s exercicios aerobicos sdo benéficos em condic¢des que podem estar relacionadas ao
estresse, como a fibromialgia.

A fibromialgia, ou fibrosite, caracteriza-se por “dores generalizadas e cronicas em diversas

partes do corpo, em geral durante trés ou mais meses de cada vez.” (COOPER, 1999)

“Qutros sintomas incluem rigidez,
sensibilidade local, problemas de sono e fadiga. A
causa exata da fibromialgia é desconhecida, mas o
estresse e a idade parecem ser fatores associados a
doenga.” (COOPER, 1999)

Pesquisadores em um estudo, no Hospital Universitario de Trondhein, Noruega, em 1996,
compararam os efeitos sobre a fibromialgia do treinamento de curto e de longo prazo em trés areas:
exercicios aerobicos, técnicas especiais de gerenciamento do estresse e tratamento médico comum.
A amostra contou com 60mpacientes que se dividiram nos trés programas para serem estudados em
14 semanas. Os pacientes fizeram um exame de acompanhamento ao fim de quatro anos.

Concluiram entdo que tanto os exercicios aer6bicos quanto o treinamento de controle do
estresse haviam produzido efeitos positivos em curto prazo — embora, de maneira geral, 0s
exercicios aerobicos tenham sido o tratamento mais eficaz. (Uma interessante questdo paralela: os
exercicios aerdbicos ficaram em primeiro lugar nessa avaliacdo de curto prazo, mesmo que 0S
pacientes tivessem se mostrado extremamente céticos no inicio sobre seus possiveis beneficios!).

Os resultados mudaram ao fim dos quatro anos, jd que 0s pacientes ndo seguiam seus

programas com severidade.
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SONO

Conforme CRONFLI (2002), especialista em Endocrinologia e Metabologia, ainda existem
pessoas que se iludem pelos valores da sociedade industrial e esforcam-se para diminuir o nimero
de horas de sono por dia, treinando assim seu corpo para dormir menos e aumentando as horas Uteis
diérias. A especialista revela que a falta de sono pode interferir seriamente na saude, pois 0 sono
ndo é apenas uma necessidade de descanso fisico e mental, ja que durante o sono ocorrem diversos
processos metabdlicos, e caso haja qualquer alteracdo, podem prejudicar o equilibrio de todo o
organismo seja em curto ou em longo prazo. Durante o sono, ocorre a producdo de horménios que
desempenham papeis fundamentais para o funcionamento do organismo, como 0 hormonio do
crescimento (GH), que, entre outras funcGes, ajuda a manter o tbnus muscular, evita o acimulo de
gordura, melhora o desempenho fisico e combate a osteoporose e a leptina, hormonio capaz de
controlar a sensacédo de saciedade.

Sendo assim, o0 sono é entendido como sendo o estado de repouso normal e periédico que se
caracteriza especialmente pela suspensdo da consciéncia, pelo relaxamento dos sentidos e dos
masculos, pela diminuicdo do ritmo circulatério e respiratério e pela atividade onirica (sonhos). O
sono é uma necessidade fisica primordial para uma boa saude e uma vida saudavel, na qual hd uma

restauracdo fisica que protege o organismo do desgaste natural das horas acordadas.

De acordo com a especialista CRONFLI (2002), os riscos provocados pelo sono sdo em
curto e em longo prazo:

Riscos provocados pela falta de sono em curto prazo: cansaco e sonoléncia durante o dia,
irritabilidade, alteracbes repentinas de humor, perda da memodria de fatos recentes,
comprometimento da criatividade, reducdo da capacidade de planejar e executar, lentiddo do

raciocinio, desatencéo e dificuldade de concentracéo.
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Riscos provocados pela falta de sono em longo prazo: falta de vigor fisico,
envelhecimento precoce, diminui¢do do ténus muscular, comprometimento do sistema imunolégico,
tendéncia a desenvolver obesidade, diabetes, doengas cardiovasculares e gastro-intestinais e perda
cronica da memoria.

As fases do sono sao divididas em cinco fases de acordo com 0 “manual do sono” (2003):

As Fases do Sono

12 fase: E a fase do adormecimento, pode durar de alguns instantes até quinze minutos, e
uma zona intermediaria entre estar acordado e dormindo. O cérebro produz ondas rapidas e
irregulares e a tensdo muscular diminui e a respiracao fica suave.

22 fase: Um sono mais leve. Os ritmos cardiacos e respiratérios diminuem, assim como a
temperatura corporal. Essa fase dura 20 minutos e as ondas cerebrais alongam-se e regularizam-se.

32 fase: O corpo comeca a entrar no sono profundo. As ondas cerebrais tornam-se grandes e
lentas.

42 fase: E o sono profundo, onde ha recuperagio do cansaco diario. Essa fase é fundamental
para a liberacdo de hormonios.

52 fase: E 0 sono REM onde a atividade cerebral esta a todo vapor e desencadeia a formagéo
dos sonhos. Os musculos paralisam, as freqliéncias cardiacas e respiratérias voltam a aumentar e a
pressdo arterial sobe.

CRONFLI (2002) ainda afirma que ao dormir pouco, a fabricacdo do GH é reduzida, pois o
tempo de sono profundo, onde o GH € liberado, se reduz. A leptina, que também é produzida nas
fases 3 e 4, € o hormdnio controlador da sensacdo de saciedade. Pessoas que reduzem o tempo de
sono produzem a leptina em menores quantidades, sentindo necessidade de ingerir maiores

quantidades de carboidratos.



Estudos realizados pelo Centro de Estudos em Psicobiologia e Exercicio, Universidade
Federal de Sdo Paulo, Unifesp (2000) se apbiam em trés propdsitos para o entendimento de como o
exercicio fisico pode promover melhoras no padréo do sono:

O primeiro conhecido como termoregulagdo, afirma que o aumento da temperatura
corporal, conseqliente do exercicio fisico, facilitaria o inicio do sono devido a mecanismos
dissipatérios de calor e de proporcionamento do sono, que sdo processos controlados pelo
hipotalamo (centro controlador dos processos neuroendocrinos).

O segundo conhecido como conservacdo de energia, relata que o aumento do gasto
energético devido a pratica do exercicio durante a falta de sono seria inevitavel para o aumento do
sono com 0 objetivo de alcancar um balango energético positivo, sendo criado uma condicdo
adequada para um novo ciclo de sono.

O terceiro restaurador ou compensatdrio, do mesmo modo referente ao anterior, mostra que
0 aumento da atividade catabolica durante a falta de sono diminui as reservas energéticas,
aumentando a precisdo de sono, favorecendo a atividade anabdlica.

Segundo O'Connor e Youngstedt (1995), o sono de pessoas ativas € melhor que o de pessoas
inativas, com a suposicdo de que um sono melhorado leva a um cansaco reduzido durante o dia
seguinte e mais disposi¢do para a pratica de atividade fisica. Vuori (1988) afirmam que o exercicio

fisico melhora o sono da populagéo em geral, principalmente de individuos sedentarios.

OSTEOPOROSE

Osteoporose significa 0sso poroso, é uma doenca que € caracterizada pela redugdo da massa
0ssea por unidade de volume de 0sso, sendo acompanhada por uma desordem da microestrutura do
tecido 6sseo, podendo ocasionar o aumento no risco de fraturas. (MEDICINA DO ESPORTE. a)

Tipos: Tipo | - pés-menopausa, tipo Il —senil e secundaria ao uso de medicamentos.
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Para entender como a osteoporose acontece é importante saber que: o esqueleto dsseo é um

tecido vivo e complexo que faz a protecdo dos 6rgdos internos e da sustentacdo aos musculos além

de armazenar o calcio, elemento fundamental para diversas fungdes orgénicas, entre as quais a

manutencgéo da densidade e consisténcia dos 0ssos.

O caélcio é mobilizado dos ossos quando a ingestdo ndo é suficiente ou quando existe uma

necessidade adicional, como na gravidez ou lactacéo.

O esqueleto 6sseo, apesar de ter uma constitui¢do rigida, é formado por um tecido ativo que

se renova continuamente, ou seja, a uma renovacdo gradual do osso velho que é substituido por um

0ss0 novo. Esse processo dindmico é denominado remodelagdo dssea. (MEDICINA DO

ESPORTE.a)
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Essa remodelagdo é diferente em cada época da
vida, na infancia, adolescéncia e no iniiio do periodo
adulto a quantidade depositada de 0sso novo € maior que
a de osso velho removido. Sendo assim podem ocorrer
perda de estatura e desenvolvimento do desvio da

coluna. (MEDICINA DO ESPORTE. a)

A osteoporose entdo pode afetar qualquer osso do corpo humano, mas os locais que mais

tem chances de fratura s&o: a coluna vertebral, o punho e o quadril.
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“Existem ainda outros fatores de risco, como
baixa densidade mineral dssea, ocorréncia de fratura
antes dos 45 anos ap6s pequena queda ou ferimento,
historia familiar de fraturas (especialmente histdrico
materno de fraturas de quadril), fumante, vida
sedentaria (com pouco ou nenhum exercicio), uso
abusivo de alcool, e 0 uso de algumas medicaces como
corticGides  podem levar &  osteoporose”.
(PHARMA,2002.c)

A incidéncia em geral de osteoporose ocorre mais nas mulheres do que nos homens, devido
a menopausa, onde apresenta perda acentuada de estrogénio, um horménio que tem papel
fundamental na manutencdo da normalidade dos ossos, causando répida perda da massa 0ssea.
(PHARMA,2002.c)

A atividade fisica, portanto tem um papel importantissimo na prevencao da osteoporose para
que haja uma melhora da qualidade de vida, essa prevencdo deve comecar ja na infancia para que a
musculatura seja bem desenvolvida. O exercicio fisico acarreta um estresse no tecido 6sseo, e este
responde aumentando a absorcdo do calcio, além de evitar a perda rapida que acontece com a
chagada da idade. Melhora também a condicdo cardio-respiratéria e a massa muscular.
(MEDICINA DO ESPORTE.a)

Logo, se revela em relacdo a atividade fisica e a osteoporose que: (REVISTA
DIGITAL.a,2002)

1-A atividade fisica com sustentacdo do peso € essencial para o desenvolvimento normal e a
manutencdo de um esqueleto sadio. As atividades que focalizam o aumento da for¢ca muscular
também podem ser benéficas, particularmente para 0s 0ssos que ndo participam da sustentacdo do
peso.

2-As mulheres sedentarias podem aumentar ligeiramente a massa 0ssea tornando-se mais
ativas, porém o beneficio primario da maior atividade pode residir em evitar a perda adicional de

0SS0 que ocorre com a inatividade.
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3-0 exercicio ndo pode ser recomendado como um substituto para a terapia hormonal, por
ocasido da menopausa.

4-O programa 6timo para as mulheres mais idosas deve incluir atividade que aprimoram a
forca, a flexibilidade e a coordenacdo e que podem reduzir, indiretamente, porém de maneira

efetiva, a incidéncia de fraturas osteopordéticas por tornarem as quedas menos provaveis.

DIABETES

De acordo com OLIVEIRA e CASAL (2001) a Diabetes Mellitus € uma enfermidade
cronica degenerativa que surge como uma disfun¢do metabdlica originada pelo comprometimento
na producdo e/ou utilizacdo do hormdnio da insulina, ou seja, a quantidade de glicose sanguinea é
aumentada. A insulina tem como principal fungéo a regulagdo do metabolismo da glicose em todos
os tecidos, com excecdo do cérebro.

Os alimentos que comemos séo transformados em acUcares; e a insulina é encarregada de
ajudar no transporte do acucar para todas as células do corpo, sendo usado posteriormente como
energia. Logo quando se tem diabetes, ndo ha producdo de insulina pelo corpo, a producdo é
insuficiente ou ainda a insulina produzida ndo funciona adequadamente.

Segundo Aventis Pharma (2002.a), a diabetes pode ser subdividida em:

Diabetes do tipo | ou diabetes mellitus insulinodependente — Ocorre habitualmente mais em
jovens. H& uma deficiéncia absoluta de insulina que aparece como resposta ha uma destruicdo das
células beta-produtoras de insulina por engano, pois o organismo acha que sdo corpos estranhos.
Isso € chamado de resposta auto-imune.

Diabetes do tipo Il ou diabetes sem dependéncia de insulina (conhecido como n&o-
insulinodependente). Normalmente se manifesta depois dos 40 anos e em pessoas obesos, tem uma

forte relacdo com o ambiente (dieta e atividade fisica) e se caracteriza por graus variados de
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resisténcia insulinica, ou seja, o corpo produz insulina excessiva em resposta a elevada taxa de
glicose sanguinea e/ou secrecdo inadequada da insulina.

Antbnio Chacra, endocrinologista, ligado a Universidade Federal de S&o Paulo (Unifesp),
revela que ainda existe a diabetes gestacional que ocorre na gravidez. E caracterizada pela alteracio
das taxas de aglUcar no sangue que aparece ou é detectada pela primeira vez na gravidez. Pode

persistir ou desaparecer depois do parto. (DIABETES)

"A glicemia da mée aumenta e a glicose passa
pela placenta, mas ndo a insulina. O pancreas do bebe
produz mais insulina, pois percebe que a glicemia
aumentou e pega esta e transforma em gordura. Como
conseqiéncia, o bebe nasce com peso elevado, de
quatro quilos para cima. Mas isso ndo quer dizer que o
bebe nasca necessariamente com o diabetes”, explica
Chacra.

A falta de atividade fisica é o principal fator que contribui para a obesidade e esta reduz o
namero de receptores insulinicos nas células-alvo da insulina no organismo, tornando a insulina
disponivel menos eficaz na promocao de seus efeitos metabolicos. (MEDICINA DO ESPORTE. b)

A pratica de atividade fisica como ja citada é um fator importante para qualquer pessoa, pois
0 sedentarismo é prejudicial a satde. Para os individuos que possui diabetes traz beneficios que
podem se dividir em imediatos e tardios. (DIABETES).

O imediato é o que ocorre no primeiro dia:

- Aumento da acdo da insulina - Este mecanismo é um dos responsaveis por hipoglicemias
induzidas pelo exercicio.

- Aumento da captagédo da glicose pelo musculo - trés mecanismos responsaveis por isso: 0
aumento da acdo da insulina, causada pelo aumento do metabolismo, a atuacdo especifica do
exercicio nos glicotransportadores GLUT4 e 0 conseqliente aumento da sensibilidade a insulina.

- Captacdo da glicose no periodo pos-exercicios - Mecanismo responsavel por hipoglicemias

que ocorrem até 48 horas depois da atividade fisica, sendo explicado pela reposicao de glicogénio
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pelas células e pelo gasto energético causado pela recuperacdo do organismo, sempre na presenga
de insulina exdgena.

- Diminuico da glicose sangiiinea - E um dos mecanismos mais significativos da atividade
fisica no diabetes. A glicose é fonte predominante de energia nos 30 primeiros minutos de
exercicio. Dessa forma, a atividade fisica tem funcdo parecida com a insulina no tocante a elevagao
da utilizacdo de glicose pela célula.

- Aumento da sensibilidade celular a insulina - a atividade fisica eleva a sensibilidade celular
a insulina, tornando-a mais eficiente.

Os tardios que podem ocorrer 3 a 4 semanas depois da pratica de atividade:

- Incremento das fungdes cardio-respiratorias - O aumento no peso e no volume do coragdo
proporciona diminuicdo da frequiéncia cardiaca de repouso e da frequiéncia cardiaca maxima, pois o
coracao passa a contrair e bombear sangue mais eficientemente.

- Incremento da forga e da resisténcia - Aumento da massa muscular e a melhora no
fornecimento e na utilizacdo de oxigénio e energia proporcionam aumento da forca muscular, assim
como da resisténcia geral do organismo ao esforgo.

Existem ainda outros beneficios como: Diminuicdo da gordura corporal, reducdo dos fatores
de risco de doencas coronarianas e decréscimo da ansiedade e da depressdo que atuardo para a

melhora da qualidade de vida.

HIPERTENSAO
A hipertensdo arterial € uma doenga crbénica degenerativa mais comum em nosso meio e
com uma maior probabilidade de desenvolver complicagdes, tais como acidente vascular cerebral

(derrame), infarto do miocardio e insuficiéncia cardiaca e problemas renais ou distarbios
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hormonais?. A hipertensdo, ou pressdo alta, existe quando a pressdo € igual a 14 por 9 ou
(140/90mHg) * ou maior. Isso acontece porque 0s vasos no qual o sangue circula se contraem e
fazem com que a pressé@o do sangue se eleve. (SAUDE.PR))

Isso acontece quando o coracdo bombeia o sangue pelos canais chamados artérias e
arteriolas que carreiam o sangue para todo o corpo humano. Quando o sangue é bombeado através
das artérias, ele € empurrado contra suas paredes; esta pressao do fluxo sangiiineo é chamada
pressao sanglinea arterial ou simplesmente presséo arterial.

A pressdo arterial varia durante o dia dependendo das atividades. A tendéncia é que ela
diminua durante o sono ou quando esta relaxado e aumente quando o individuo estiver nervoso,
aborrecido ou quando estiver fazendo exercicios. A pressdo pode variar também dependendo da
posicdo que o individuo esteja. Se a largura interna das artérias diminuirem, haverd maior
dificuldade para o sangue passar e o coracdo tera que trabalhar mais para bombear o sangue. Assim,
com o tempo, o coragéo vai sendo prejudicado. (SAUDE.PR)

Existem dois tipos de hipertensao arterial: hipertensdo priméaria e secundaria. A hipertensao
priméaria se caracteriza por ter sua causa desconhecida, enquanto a hipertensdo secundaria, a
identificacdo da causa é possivel.

Segundo PHARMA (2002.b), a pressdo quando ndo é controlada pode acarretar prejuizos no
corpo de varias maneiras. Todos 0s vasos sangiineos sao recobertos internamente por uma camada
muito fina e delicada, que é danificada quando o sangue estd circulando com pressdo muito alta,
desta forma o coracgéo e as arterias sdo forcados a trabalhar mais; o coracdo podera ser dilatado, e

encontrara dificuldades em atender todo o organismo.

Acidente Vascular Cerebral - Também chamado de AVC ou Derrame Cerebral, corresponde ao entupimento ou ruptura de uma artéria cerebral que

causa uma necrose no cérebro semelhante ao infarto no coracéo.
Infarto do Miocérdio - Area do musculo cardiaco (miocérdio) que necrosou.

4 S x e x x . . . .

O maior nimero, chamado presséo arterial sistolica, é a pressdo do sangue nos vasos, quando o coragao se contrai, ou bombeia, para impulsionar o
sangue para o resto do corpo. O menor nimero, chamado pressdo diast6lica, é a pressdo do sangue nos vasos quando o coragéo encontra-se na fase de
relaxamento (diastole).
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Os danos causados na parede dos vasos, fazem com que a formacao de depdsitos de gordura
(colesterol) seja acelerada, estreitando e endurecendo as artérias surgindo coagulos e interrupcdes

do fluxo sanguineo, podendo levar a rompimentos dessas artérias.

“Cerca de 15% da populagdo adulta sofre de
hipertensdo arterial, na maioria dos casos sem
apresentar sintomas. E por isso que a pressdo alta
muitas vezes é chamada de "matadora silenciosa".
Muitas pessoas tém pressdo alta por anos, sem sabé-
lo.” PHARMA,(2002.b).

A hipertensdo é um problema que afeta homens e mulheres. Sua causa pode estar
relacionada a heranca familiar, habitos como comer muito sal, viver com estresse, estar com peso
acima do ideal, ndo fazer exercicios e tomar bebidas alcodlicas em excesso. Assim, evitando-se
estes fatores pode-se evitar a hipertensdo, mesmo quando existir a tendéncia hereditaria.
(SAUDE.PR)

A prética da atividade fisica ajuda a baixar a pressdo. Muitas vezes, quem apresenta pressdo
alta e comeca a fazer exercicios pode reduzir a dose dos medicamentos, ou até mesmo ter a pressao
arterial controlada sem a utilizacéo de remédios.

“O exercicio fisico adequado nédo apresenta
efeitos colaterais e traz varios beneficios para a salde,
tais como ajudar a controlar o peso e a pressao
arterial, diminuir as taxas de gordura e aglcar no

sangue, elevar o “bom colesterol”, diminuir a tensdo
emocional e aumentar a auto-estima” (SBH).

Os efeitos fisiologicos da pratica regular de atividade podem ser classificados em: agudos
imediatos, agudos tardios e crénicos. Os efeitos agudos s@o as respostas, que acontecem no instante
da sessdo do exercicio; os efeitos agudos imediatos que acontecem imediatamente ap0s 0 exercicio,
como o aumento da frequéncia cardiaca, da ventilacdo pulmonar e sudorese; e os efeitos agudos

tardios acontecem ao longo das primeiras 24 ou 48 horas ou até mesmo 72 horas que se seguem a
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pratica de exercicio e sdo identificados na discreta diminui¢do dos niveis tensionais, especialmente
nos hipertensos, o aumento do volume plasmatico, na melhora da funcdo endotelial e na
potencializacdo da ac¢do e aumento da sensibilidade insulinica na musculatura esquelética. E por fim
os efeitos cronicos, também chamados de adaptagdes sdo resultados da pratica freqliente e regular
de exercicios fisicos como a hipertrofia ventricular esquerda fisiologica, 0 aumento do consumo
maximo de oxigénio (VO2 maximo), também é capaz de promover a angiogénese, aumentando o
fluxo sanguineo para os musculos esqueléticos e para 0 musculo cardiaco.

Entdo quando se pratica exercicio a pressdo arterial sistolica tende a aumentar, devido ao
maior debito cardiaco e a vasocostricdo vascular entre os tecidos metabolicamente menos ativos
durante o exercicio, mas a pressdo diastélica ndo sofre alteragdo. Ocorre também reducdo da
resisténcia devido a vasodilatacdo periférica da arteriolas que fornecem sangue aos musculos
esqueléticos ativos. (MEDICINA DO ESPORTE.c)

Os efeitos benéficos do exercicio fisico devem ser aproveitados no tratamento inicial do
individuo hipertenso, visando evitar o uso ou reduzir o nimero de medicamentos e de suas doses,

assim como melhorar a qualidade de vida do hipertenso.
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Conclusao

Como vimos a atividade fisica feita regulamente acarreta beneficios tanto na esfera fisica
quanto mental do ser humano, proporcionando melhorias para qualidade de vida. Foi observado que
doencas ou enfermidades podem reduzir caso se pratique atividade fisica, embora ainda existam
autores que digam o contrério.

Se a atividade fisica for administrada de forma equivocada pode prejudicar ou alterar
negativamente o comportamento e 0 desempenho do nosso organismo, podendo comprometer a
parte fisica, cognitiva e social do individuo. Desse modo é necessario que essa pratica de atividade
fisica seja ministrada por um especialista da &rea como, por exemplo, um profissional de Educagéo
Fisica.

A atividade fisica é importante em todas as fases da vida e deve ser encarada como um
investimento em qualidade de vida, para que se possa viver em boas condic¢Ges de salde.

E preciso que haja incentivo tanto por parte das instituicdes como do proprio governo, nao
fazendo apenas campanhas repentinas durante alguns dias, mas sim, por toda uma vida, pois é o que
precisa ser feito, para que os individuos saibam que a atividade fisica tras beneficios preciosos a
salde do ser humano, seja nos fatores abordados aqui neste trabalho, seja em outros fatores. Como,
por exemplo, a producdo de cartilhas que informem os beneficios que a pratica regular de atividade
fisica proporciona para uma vida mais saudavel, relatando o significado de cada fator e os efeitos

benéficos que a atividade fisica tras a estes fatores.
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HIPERTENSAO

Cuidados e
tratamentos: Os
temperos da vida
saudavél

Um dia, o animal se assustou e,
agitado, acabou derrubando a
dona, pois sua guia estava presa na
perna da cadeira de plastico onde
Vitéria se sentara. Com a queda,
Vitéria bateu com a cabeca numa
mureta. O resultado foi um grande
corte na testa, que sangrava muito.
Vitéria voltou para casa, tentou
fazer um curativo e, como ndo
conseguiu estancar o sangramento,
procurou um servico médico de
emergéncia. O médico que a atendeu
mediu sua pressdo antes de aplicar o
anestésico para fazer a sutura do corte
e, verificando que estava muito alta,
suspendeu o procedimento. Colocou-
a em repouso, deu-lhe uma dose - e
depois mais outra - de um poderoso
anti-hipertensivo e esperou que o nivel
da pressdo baixasse, 0 que ocorreu
cerca de duas horas depois. SO entéo
ele suturou o corte. Foi uma surpresa
e tanto para Vitoria, que nunca
desconfiara que era hipertensa. Nao
fosse o tombo e o corte na testa,
provavelmente continuaria
ignorando a doenga por mais tempo.
Assim como Vitéria, inUmeras
pessoas ndo sabem que tém pressdo
alta. Isso porque a hipertensdo atua
silenciosamente e ndo costuma
produzir sintomas, embora algumas
pessoas possam sentir alguns sinais
como dor na nuca, dor de cabeca,
tontura, zumbido nos ouvidos,

palpitacdes, dores no peito ou nauseas
e vémitos. "Eu nunca senti abso-
lutamente nada. E, mesmo no dia de
acidente, estava tranquila, sentindo
apenas a dor do corte", explica
Vitoéria.

Por ser uma doenga sorra teira, a
hipertensdo, quando se manifesta,
muitas vezes pode ja ter comprometido
gravemente o organismo. "A falta de
sintomas é um grande perigo, porque ela
vai causando lesdes em drgéos funda-
mentais tais como coragdo, cérebro, rins
e olhos, sendo uma das principais
causas de acidente vascular
cerebral ("derrame"), infarto do
coracdo, insuficiéncia renal, entre
outros", afirma a dra. Cecilia Maria
Barroso, consultora da Biosintética

Farmacéutica.

Além de silenciosa, a pressdo alta é
uma doenca considerada "democratica”,
uma vez que afeta qualquer pessoa, sem
distinco de sexo, raca ou idade. Mas,
geralmente, as probabilidades que ela se
manifeste aumentam com o avancar da
idade.

Saude publica

Doengas crénicas como a hipertenséo
arterial representam um dos grandes
desafios para a salde mundial. Estima-se
que a hipertensdo afete cerca de 20% da
popula¢do adulta em todo mundo. No
Brasil, segundo dados do Ministério da
Saude, cerca de 22% da populagdo
adulta sdo hipertensos e 8% sdo diabéti-
cos. Segundo as estatisticas do Hiperdia,
sistema nacional de cadastro de
portadores de hipertenséo
e diabetes do Ministério da Salde, das
cerca de 2 milhdes de pessoas
cadastradas no sistema, 73% apresentam
hipertensdo; 23% tém diabetes e
hipertensdo associados e 4% somente
diabetes; 6% dos cadastrados sofreram

infarto agudo no miocérdio e 6%
sofreram Acidente Vascular Cerebral
(AVC); 9%  sofreram  outras
coronariopatias e outros 7%, doengas
renais. As doengas cardiovasculares
causam 65% do total de mortes na faixa
etéria de 30 a 69 anos de idade e
atingem a populacdo adulta em plena
fase produtiva. No SUS (Sistema Unico
de Salde), essas doengas Sao responsaveis
por 1,15 milhdo de internacdes por ano,
com um custo aproximado de R$ 475
milhdes. Desse total, 25,7% séo gastos
com internagdes de pacientes por
acidente vascular encefalico (AVE) ou
infarto agudo do miocardio (IAM).
Nesses nimeros ndo estdo incluidos
gastos com procedimentos de alta com-
plexidade.

Fonte: Ministério da Salde
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Prevencdo e controle

Ha dois tipos de pressdo alta:
primaria e secundaria. A pri-
méria, também chamada de
essen ciai, € a mais comum
(ocorre em 90-95% dos casos) e
suas causas sdo desconhecidas.
A Unica certeza que se tem é que
ela possui um forte componente
hereditario. ""Se um dos pais é
hipertenso, um de cada trés
descendentes 0 serd. Se ambos
0S pais sdo hipertensos, dois de
cada trés filhos o serdo", ressalta
adra. Cecilia.

Ji a pressdo alta
secundaria, que afeta somente
cerca de 5-10% dos portadores,
possui uma causa estrutural ou

hormonal bem definida e,
portanto, pode ser corrigida.
Suas causas mais comuns s&o o
uso de contraceptivos orais, de
medicamentos a base de cor-
ticoides e ciclosporina, além de
algumas doencas especificas do
rim, da tiredide, entre outras. Ao
contrério da hipertensdo primaria,
gue ndo tem cura, ela pode ser
corrigida combatendo-se as suas
causas.

Embora seja uma doenca
crénica, a hipertensdo pode ser
controlada. Desde que, é claro, o
paciente cumpra com rigor e cons-
tancia as prescricdes médicas. Sua
primeira providéncia deve ser a
conscientizacdo de que o trata-
mento é para toda a vida e nao
pode ser interrompido.

Novos habitos

Mudancas de habitos e a
adocdo de  alguns
cuidados no dia-a-dia séo
importantes aliados no
tratamento da
hipertensao.

Apresentamos  abaixo
alguns deles:

Reduzir e controlar o
peso corporal;

Adotar um plano
alimentar que priorize a
ingestdo de fibras e
vegetais, a substituicao de
gorduras animais por

6leos vegetais e a reducdo
do aguUcar;

Reduzir o sal de cozinha. O
sal faz o corpo reter mais
liquidos, o que leva ao
aumento da pressao.

Evitar embutidos como
salsicha, mortadela,
presunto e linguica;

Reduzir o consumo de
alcool;

O tratamento da hipertensdo
envolve dois tipos de agdo,
igualmente importantes: o uso de
medicamentos que ajudam a
manter a pressdo nos niveis dese-
jados e a adocdo de habitos sau-
daveis como uma alimentacdo
equilibrada, com pouco sal, a
pratica de exercicios, evitar o au-
mento de peso e o cigarro (ver
Novos Habitos). Isso porque,
embora as causas da doenca ainda
ndo sejam totalmente conhecidas,
sabe-se que alguns fatores
contribuem para o seu agrava-
mento. Entre 0s principais estdo
0 tabagismo, a dislipidemia (co-
lesterol alto), o diabetes, a meno-
pausa, a obesidade, o estresse, 0
sedentarismo e o uso abusivo de
bebidas alcodlica.

Abandonar o tabagismo,
que além de aumentar as
batidas do coracdo e a
pressao endurece as artérias;

Praticar exercicios
regularmente, pelo menos
trés vezes por semana. O
exercicio fisico ajuda a
baixar a presséo e a pratica
regular pode diminuir a
dose dos medicamentos;

Controlar 0 estre
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Diabetes

Educacao e

equilibrio
melhoram a
qualidade de
vida

Uma das consequéncias

desse desequilibrio é o diabetes,
uma doenga que pode evoluir
para formas graves e provocar inu-
meras complicacfes. No entanto,
com o tratamento adequado e a
adocdo de habitos saudaveis, hoje
é possivel ndo s6 mante-la sob
controle, como proporcionar gua-
lidade de vida ao paciente.

Grande parte do combustivel que
faz 0 nosso organismo funcionar é
proveniente dos alimentos que
ingerimos. Eles sdo transformados
em glicose e transportados no
sangue até as células, onde sdo
usados como fonte de energia. A
transferéncia da glicose da cor-
rente sanguinea para os musculos e
Orgéos € realizada pela insulina,
um hormdnio produzido pelo
pancreas. Quando o pancreas ndo
produz insulina ou ndo produz em
guantidade suficiente, ou ainda
quando a insulina produzida nao
funciona adequadamente, o trans-
porte da glicose para os tecidos
fica comprometido, e ela vai sen-
do acumulada no sangue. O re-
sultado desse processo é o desen-
volvimento do diabetes. Com o

tempo, os altos niveis de glicose
no sangue podem provocar pro-
blemas nos olhos, nervos, cora-
¢do, nos pés, artérias e nas veias. Ha
dois tipos principais de diabetes:
o tipo 1eotipo 2.

infancia ou na adolescéncia. E a
forma mais rara da doenca e
corresponde de 5% a 10% do total
de casos.

Doenca em expansdo

O diabetes é considerado hoje no
Brasil e no mundo um sério
problema de salde publica, em
fungdo ndo s6 do grande ndmero
de pessoas comprometidas como
também  pelo grau  de
mortalidade, incapacidade
para o trabalho, além dos elevados
custos para o tratamento das
complicagBes crénicas. Estima-se
que existam hoje no mundo cerca
de 150 milhdes de diabéticos, e
no Brasil, 10 milhdes de
portadores da doenca. E as
previsdes sdo de que esse nimero
devera dobrar até 2025 e que
dentro de seis anos, ja chegue a
213 milhdes de pessoas.

Essas estatisticas, que ja sdo
alarmantes, tendem a se agravar
ainda mais com o crescente
aumento dos niveis de

O diabetes tipo 1 resulta da
destruicdo das células pan-
credticas. Geralmente ocorre na

obesidade em todo o mundo,
principalmente nos paises desen-
volvidos, devido ao sedenta-
rismo e a ingestdo de alimentos
altamente  cal6ricos. A co-
munidade médica internacional
também vé com preocupacdo a
acelerada ocidentalizacdo dos
paises orientais, que Vvém
substituindo sua tradicional e
saudavel dieta alimentar a base de
peixes e graos pélos (maus) habitos
alimentares ocidentais, com énfase
nas gorduras e proteinas animais e
nas chamadas "fast-fods".
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Os beneficios do exercicio e da dieta

"Seguir a dieta recomendada pelo médico
e praticar exercicios fisicos reduz os niveis de
glicose do sangue, com uma melhora do controle
do diabetes e consequente melhora da qualidade
de vida", afirma a dra. Cecilia. Ela diz que a
atividade fisica mais indicada para os diabéticos
é aquela conhecida como aerdbica, ou seja,
caminhar, correr, nadar e pedalar. Os
exercicios ajudam a manter as células
musculares ativas e em abundancia,
permitindo-lhes absorver mais facilmente a
glicose que circula no sangue. Isso beneficia
tanto os diabéticos do tipo 1, que podem
reduzir a quantidade de insulina que precisam
tomar por dia, quanto os do tipo 2, cuja
resisténcia ao hormonio é diminuida.

Com a frequéncia, a ativida- de fisica ajuda a
diminuir a quantidade de insulina basal
(permanentemente liberada) e pos-pran-dial
(liberada ap0s as refeicoes).

A dieta alimentar do diabético baseia-se,
principalmente, na restricdo ao aglcar - que
deve ser substituido por adocantes - e aos
carboidratos simples, como massas e
alimentos ricos em carboidratos refinados
como pao branco e biscoitos, uma vez que a
glicose presente nesses alimentos é absorvida
rapidamente pelo organismo. Deve-se evitar
também frituras, carnes gordas, derivados de
leite integral e todos os tipos de embutidos. J&
0s carboidratos complexos, como feijOes,
grdos integrais (incluindo o arroz, pdo e
massas de trigo integral), legumes e verduras,
por serem ricos em fibras de lenta digestao
reduzem o ritmo de absorcéo da glicose.
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