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REPARAGAO E PREVENGAO EM CARDIOPATIAS ATRAVES DA ATIVIDADE
FiSICA E EXERCICIO PRESCRITO

Matheus de Lima Pereira

Jéssica Gongalves!

Resumo: As cardiopatias representam uma das principais causas de morbidade e
mortalidade global, impactando significativamente a saude cardiovascular e a
qualidade de vida dos individuos. Este estudo visa investigar o papel da pratica regular
de atividade fisica e exercicios prescritos na preveng¢ao, manejo e tratamento dessas
condi¢des. Trata-se de uma pesquisa bibliografica em conformidade com as normas
da ABNT, foram revisados estudos publicados entre 2007 e 2024 nas bases de dados
Google Académico, Scielo, BVS e PubMed, em lingua portuguesa e inglesa,
relacionados a tematica. Os resultados destacam a importancia da atividade fisica
regular e dos exercicios prescritos na redugao do risco de desenvolvimento de
cardiopatias e na melhoria da qualidade de vida dos pacientes. Conclui-se que uma
abordagem integrada e multidisciplinar é fundamental para enfrentar as cardiopatias,

visando a promogao da saude cardiovascular e o bem-estar dos individuos afetados.

Palavras-chave: Exercicio fisico. Cardiopatias. Prevengao.

Abstract: Cardiac diseases represent one of the main causes of global morbidity and
mortality, significantly impacting individuals' cardiovascular health and quality of life.
This study aims to investigate the role of regular physical activity and prescribed
exercise in the prevention, management and treatment of these conditions. This is a
bibliographical research in accordance with ABNT standards, studies published
between 2007 and 2024 were reviewed in the Google Scholar, Scielo, VHL and
PubMed databases, in Portuguese and English, related to the topic. The results

highlight the importance of regular physical activity and prescribed exercises in
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reducing the risk of developing heart disease and improving patients' quality of life. It

is concluded that an integrated and multidisciplinary approach is essential to tackle

heart disease, aiming to promote cardiovascular health and the well-being of affected

individuals.

Keywords: Physical exercise. Heart diseases. Prevention.

1 INTRODUGAO

A Organizagao Pan-Americana da Saude (OPAS) indica que as cardiopatias,
sejam cronicas ou agudas, manifestam-se nos vasos, artérias ou coracao, interferindo
na irrigagcdo sanguinea para as partes periféricas ou cranianas e resultando em
complicacdes funcionais do corpo. Destaca-se, ainda, que os ataques cardiacos sao
amplamente reconhecidos como um indicativo de problemas na irrigagcdo dos vasos
cardiacos, sendo o infarto agudo do miocardio (IAM) e a doenga aterosclerdtica,
formadora de ateromas (placas obstrutivas) nas artérias, comuns no Brasil € no
mundo, ocasionando complicagées como infarto, derrame ou até morte subita (OPAS,
2022).

Além disso, a prevencgédo e o manejo adequado das cardiopatias tém sido cada
vez mais enfatizados, com intervengdes baseadas em evidéncias, como a promog¢ao
da atividade fisica regular e a implementagao de programas de reabilitagdo cardiaca
(ACSM, 2019; AMERICAN HEART ASSOCIATION et al, 2021). Essas abordagens nao
apenas visam reduzir a incidéncia de eventos cardiovasculares adversos, mas
também melhorar a qualidade de vida e a sobrevida dos pacientes com cardiopatias
(ESC, 2020; NATIONAL HEART, LUNG, AND BLOOD INSTITUTE et al, 2021).

Areparacgao e prevencgao de cardiopatias através da atividade fisica e exercicios
prescritos oferecem um amplo leque de possibilidades terapéuticas. Entre as
intervengdes cirurgicas, destaca-se a revascularizagdo do miocardio, conhecida como
cirurgia de ponte de safena ou angioplastia coronariana com stent, que visa restaurar
o fluxo sanguineo para o musculo cardiaco comprometido (ACC/AHA, 2022). Além

disso, a correcao de defeitos estruturais cardiacos, como valvuloplastia ou substituicdo



valvar, € essencial para prevenir complicacdes e melhorar a fungdo cardiaca
(NISHIMURA et al, 2021).

Por outro lado, as intervengdes nao invasivas e nao medicamentosas
desempenham um papel fundamental na prevencéo e manejo das cardiopatias.

Programas de reabilitagdo cardiaca, que combinam exercicios fisicos
supervisionados, educacdo em saude e suporte psicossocial, ttm demonstrado
reduzir significativamente o risco de eventos cardiovasculares e melhorar a qualidade
de vida em pacientes com doenga cardiaca (TAYLOR et al, 2020). Além disso,
abordagens como a modificagdo do estilo de vida, incluindo a adogdo de uma dieta
saudavel, controle do peso, cessagao do tabagismo e gerenciamento do estresse, séo
essenciais para otimizar os resultados a longo prazo e promover a saude
cardiovascular (ECKEL et al, 2021; PIEPOLI et al, 2016).

A pratica de atividade fisica e exercicios prescritos traz inumeros beneficios ao
sistema humano, especialmente ao sistema cardiaco. Observa-se melhorias
significativas na regulacédo da presséao arterial (PA) e nas fungbes de oxigenagéo do
corpo, simultaneamente com os musculos, tenddes e articulagdes. Individuos que
adotam uma rotina de exercicios prescritos experimentam resultados consistentes
para sua saude. Além disso, a atividade fisica regular promove a redug&o do colesterol
LDL (lipoproteina de baixa densidade), conhecido como colesterol "ruim", e o aumento
do colesterol HDL (lipoproteina de alta densidade), o "bom" colesterol, o que contribui
para a saude cardiovascular (THOMPSON et al, 2019; HASKELL et al, 2020).

A prética de exercicios também fortalece o musculo cardiaco, aumentando a sua
eficiéncia na bombagem de sangue para o corpo, o que pode reduzir o risco de
desenvolver doencgas cardiacas, como a hipertensao arterial, aterosclerose e arritmias
cardiacas (BLAIR et al, 2018; FRANKLIN et al, 2021). Portanto, qualquer tipo de
atividade fisica ou exercicio aerébico contribui para a melhoria do sistema cardiaco,
prevenindo patologias e comorbidades cardiacas.

Estudos tém reiterado consistentemente que a pratica regular de atividade fisica
e exercicios aerobicos esta correlacionada a uma reducgao significativa do risco de
desenvolver doencgas cardiovasculares, tais como hipertensao arterial, doencga arterial
coronariana e acidente vascular cerebral (AMERICAN HEART ASSOCIATION, 2020).
Além disso, a atividade fisica regular esta associada a uma melhor qualidade de vida,

reducdo do estresse e melhoria da saude mental, aspectos essenciais para o



bemestar global dos individuos (UNITED STATES NATIONAL INSTITUTES OF
HEALTH et al, 2019).

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Cardiopatias: Conceito e impacto epidemiolégicos

As cardiopatias, cobrindo um amplo espectro de condi¢cbes que afetam o sistema
cardiovascular, sdo uma das principais causas de morbidade e mortalidade em todo o
mundo. Desde o infarto agudo do miocardio até a insuficiéncia cardiaca congestiva,
essas doencas apresentam uma complexidade variada, influenciada por fatores
genéticos, comportamentais e ambientais. A interagao entre esses fatores de risco e
as condi¢gbes cardiacas tem sido objeto de intensa pesquisa epidemioldgica,
destacando uma relacgao direta entre estilo de vida e o desenvolvimento de doencgas
cardiovasculares (OMS, 2018).

Globalmente, ha uma tendéncia preocupante de aumento na prevaléncia das
cardiopatias, especialmente em paises desenvolvidos e em desenvolvimento. A
urbanizacéo, a industrializacdo e mudancas nos padrdes alimentares contribuem para
esse aumento nos fatores de risco associados as doengas cardiovasculares. A
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) enfatiza a importancia de intervengdes
preventivas e terapéuticas eficazes para conter essa crescente carga de morbidade e
mortalidade cardiovascular (OMS, 2018).

Além dos desafios impostos pelo crescente numero de casos de cardiopatias, a
diversidade de formas de apresentacdo e gravidade dessas doencas requer
abordagens terapéuticas igualmente diversificadas. Desde estratégias preventivas
baseadas em mudancas no estilo de vida até intervengdes cirurgicas complexas, como
a revascularizagdo do miocardio, a gestdo das cardiopatias exige uma abordagem
multidisciplinar e integrada. Portanto, compreender o impacto epidemiologico das
cardiopatias e suas implicagdes para a saude publica é crucial para orientar politicas
e praticas clinicas voltadas para a prevencgao e o tratamento dessas condigbes (OMS,
2018).

As cardiopatias, como uma preocupacgao de saude publica global, ndo so6 afetam
os individuos, mas também tém um impacto significativo nos sistemas de saude e na

economia dos paises. Estima-se que as doengas cardiovasculares sejam
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responsaveis por uma proporcao consideravel dos custos relacionados a saude em
todo o mundo (WHO, 2018). Além disso, a carga econdmica das cardiopatias &
exacerbada pela perda de produtividade decorrente de incapacidade laboral e
mortalidade prematura. Assim, entender a epidemiologia e os fatores de risco
associados as cardiopatias € essencial ndo apenas para a saude das pessoas
afetadas, mas também para o desenvolvimento socioeconémico sustentavel.

Outro aspecto relevante ao abordar as cardiopatias € a disparidade no acesso
aos servicos de saude e a desigualdade no tratamento entre diferentes grupos
populacionais. Estudos mostram que individuos de grupos minoritarios ou de baixa
renda tém maior probabilidade de serem diagnosticados com cardiopatias em estagios
avancados da doenca e menos propensos a receberem tratamento adequado em
comparagao com grupos mais privilegiados (WHO, 2019). Essa disparidade no acesso
ao cuidado cardiovascular contribui para uma maior carga de morbidade e mortalidade
entre as populagdes mais vulneraveis, destacando a necessidade de politicas de

saude equitativas e programas de intervengao direcionados.
2.2 Prevengao, manejo e tratamento das cardiopatias

A pratica regular de atividade fisica e exercicios prescritos desempenha um
papel fundamental na prevengéo, manejo e tratamento das cardiopatias, oferecendo
uma abordagem terapéutica ndo invasiva e de baixo custo. Segundo Thompson
(2019), a atividade fisica regular esta associada a uma reducao significativa do risco
de desenvolvimento de doencas cardiovasculares, como hipertensao arterial e doenga
arterial coronariana. Além disso, Haskell (2020) destacam que individuos que adotam
uma rotina de exercicios prescritos experimentam melhorias na regulagéo da pressao
arterial e nas fungdes de oxigenagao do corpo, contribuindo assim para a saude
cardiovascular.

Os beneficios da atividade fisica e dos exercicios prescritos também se
estendem a melhoria do perfil lipidico, fator essencial na prevencao de complicagdes
cardiovasculares. Conforme Blair (2018), a pratica regular de exercicios promove a
reducdo do colesterol LDL, conhecido como colesterol "ruim", e o aumento do
colesterol HDL, o "bom" colesterol, contribuindo assim para a prevencado de

aterosclerose e outras doencgas cardiacas.
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Além dos efeitos positivos sobre os lipidios sanguineos, a atividade fisica regular
fortalece o musculo cardiaco, aumentando sua eficiéncia na bombagem de sangue
para o corpo. Franklin (2021) destaca que isso pode reduzir o risco de desenvolver
doencas cardiacas, como hipertensao arterial e arritmias cardiacas, melhorando assim
a saude cardiovascular.

E importante ressaltar que a pratica de atividade fisica e exercicios prescritos
nao apenas reduz o risco de eventos cardiovasculares adversos, mas também
melhora a qualidade de vida e o bem-estar geral dos individuos. De acordo com a
American Heart Association (2020), a atividade fisica regular esta associada a uma
melhor qualidade de vida, redugao do estresse e melhoria da saude mental, aspectos
essenciais para o bem-estar global dos pacientes com cardiopatias.

Portanto, a pratica regular de atividade fisica e exercicios prescritos oferece uma
abordagem terapéutica abrangente e eficaz para a prevengdo, manejo e tratamento
das cardiopatias, melhorando assim a saude cardiovascular e a qualidade de vida dos

pacientes.

2.3 Abordagens Terapéuticas para Cardiopatias

As cardiopatias, incluindo condigdes como o infarto agudo do miocardio (IAM), a
doencga arterial coronariana (DAC) e a insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC),
demandam uma variedade de abordagens terapéuticas para prevencédo, manejo e
tratamento. Essas abordagens terapéuticas englobam desde intervengdes cirurgicas
complexas até estratégias nao invasivas e modificagao do estilo de vida.

Dentre as intervengdes cirurgicas, destaca-se a revascularizagdo do miocardio,
como a cirurgia de ponte de safena ou angioplastia coronariana com stent, que visa
restaurar o fluxo sanguineo para o musculo cardiaco comprometido (ACC/AHA, 2022).
Além disso, a correcao de defeitos estruturais cardiacos, como valvuloplastia ou
substituicdo valvar, desempenha um papel essencial na prevencdo de complicagdes
e na melhoria da funcao cardiaca (NISHIMURA et al, 2021).

Por outro lado, as abordagens nao invasivas e n&o medicamentosas
desempenham um papel crucial na prevengao e manejo das cardiopatias. Programas
de reabilitagao cardiaca, que combinam exercicios fisicos supervisionados, educacao

em saude e suporte psicossocial, ttm demonstrado reduzir significativamente o risco



12

de eventos cardiovasculares e melhorar a qualidade de vida em pacientes com doencga
cardiaca (TAYLOR et al., 2020). Além disso, a modificagdo do estilo de vida, incluindo
a adocdo de uma dieta saudavel, controle do peso, cessagao do tabagismo e
gerenciamento do estresse, sdo essenciais para otimizar os resultados a longo prazo
e promover a saude cardiovascular (ECKEL et al, 2021; PIEPOLI et al, 2016).

A pratica de atividade fisica e exercicios prescritos também desempenha um
papel significativo nas abordagens terapéuticas para cardiopatias. Estudos tém
demonstrado consistentemente os beneficios da atividade fisica regular na redug¢ao
do risco de desenvolvimento de doencgas cardiovasculares e na melhoria da qualidade
de vida dos pacientes (AMERICAN HEART ASSOCIATION, 2020; UNITED STATES
NATIONAL INSTITUTES OF HEALTH et al, 2019).

Portanto, as abordagens terapéuticas para cardiopatias s&o diversas e incluem
tanto intervengdes cirurgicas quanto estratégias nao invasivas e modificagéo do estilo
de vida. Uma abordagem multidisciplinar e integrada, que combina diferentes
modalidades terapéuticas, é essencial para prevenir, manejar e tratar eficazmente as
cardiopatias, melhorando assim a saude cardiovascular e a qualidade de vida dos

pacientes.
2.4 Fatores de riscos para cardiopatias

Além das abordagens terapéuticas e da epidemiologia das cardiopatias, €&
essencial compreender os principais fatores de risco associados ao desenvolvimento
dessas condi¢cdes cardiovasculares. Entre os fatores de risco mais significativos,
destacam-se a inatividade fisica, obesidade, hipertensao arterial e tabagismo.

A inatividade fisica € um dos principais fatores de risco para o desenvolvimento
de cardiopatias, contribuindo para o acumulo de gordura corporal, reducdo da
capacidade cardiorrespiratéria e aumento da pressao arterial. Estudos tém
demonstrado uma associagao direta entre a falta de atividade fisica regular e o
aumento do risco de eventos cardiovasculares adversos (WORLD HEART
FEDERATION, 2020).

A obesidade, definida como um indice de massa corporal (IMC) igual ou superior
a 30 kg/m?, é um importante fator de risco para o desenvolvimento de doencgas
cardiovasculares, incluindo doenga arterial coronariana, hipertensao arterial e

insuficiéncia cardiaca congestiva. A adiposidade excessiva esta associada a disturbios
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metabdlicos, como resisténcia a insulina e dislipidemia, que aumentam o risco de
aterosclerose e outros problemas cardiacos (AMERICAN HEART ASSOCIATION,
2021).

A hipertensao arterial, caracterizada por uma pressao arterial sistélica igual ou
superior a 140 mmHg e/ou diastdlica igual ou superior a 90 mmHg, € um dos principais
fatores de risco modificaveis para o desenvolvimento de doengas cardiovasculares. A
hipertensao arterial crénica pode levar a danos nos vasos sanguineos, aumentando o
risco de aterosclerose, infarto do miocardio, acidente vascular cerebral e insuficiéncia
cardiaca (NATIONAL HEART, LUNG, AND BLOOD INSTITUTE, 2021).

O tabagismo é um dos principais fatores de risco comportamentais para o
desenvolvimento de doengas cardiovasculares, incluindo doenga arterial coronariana,
acidente vascular cerebral e doenca arterial periférica. Os componentes toxicos do
cigarro danificam os vasos sanguineos, aumentam a formacdo de placas
ateroscleroticas e promovem a inflamacgao vascular, contribuindo assim para o
desenvolvimento e progresséo das cardiopatias (AMERICAN HEART ASSOCIATION,
2020).

Portanto, a compreensao dos fatores de risco para cardiopatias € fundamental
para a implementagdo de estratégias preventivas eficazes e o desenvolvimento de
intervengdes direcionadas para reduzir a carga global de morbidade e mortalidade

cardiovascular.

3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Foi realizado um estudo de natureza qualitativa, ja que a pretensédo nao é de
quantificar os dados, mas analisa-los os sentidos e significados. Conforme Minayo
(2010) a pesquisa qualitativa:

Se preocupa, nas ciéncias sociais, com um nivel de realidade que nao
pode ser quantificado. Ou seja, ela trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiragbes, crengas, valores e atitudes, o que
corresponde a um espago mais profundo das relagbes, dos processos e
dos fendmenos que ndo podem ser reduzidos a operacionalizagdo de
variaveis (MINAYO, 2001).

Foi realizada uma pesquisa bibliografica para identificar estudos que tratam
do tema investigado. Esse tipo de pesquisa € elaborada por meio de trabalhos ja
executados por outros autores, cujos interesses conferidos; eram os mesmos. Gil

(2010) aponta as suas vantagens afirmando que:



A principal vantagem da pesquisa bibliografica reside no fato de permitir
ao investigador a cobertura de uma gama de fendmenos muito mais
ampla do que aquela que poderia pesquisar diretamente. Esta vantagem
se torna particularmente importante quando o problema de pesquisa
requer dados muito dispersos pelo espago. A pesquisa bibliografica
também é indispensavel nos estudos histéricos. Em muitas situagdes,
ndo ha outra maneira de conhecer os fatos passados sendo com base
em dados secundarios (GIL, 2010).

Para conhecer a produgcdo do conhecimento acerca da atividade fisica
como recurso terapéutico em cardiopatas foi realizado um levantamento
bibliografico nas bases de dados eletrénicas Google académico, Scielo, BVS e
Pubmed.

Como os descritores para tal busca, fora utilizados os seguintes
descritores: “exercicio fisico”, “cardiopatias” e “prevencao”. E os operadores
booleanos para interligagao entre eles foi: "AND".

Os critérios de inclusao do uso dos artigos foram: 1) estudos publicados
dentro do recorte temporal de 2007 a 2024; 2) estudos com conteudo dentro da
tematica estabelecida; 3) artigos na Lingua Portuguesa e Lingua Inglesa; 4)
artigos originais.

Os critérios de exclusédo do uso dos artigos serdo: 1) estudos indisponiveis
na integra; 2) estudos com erros metodolégicos; 3) estudos repetidos 4) artigos

de revisoes.

14
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Figura 1 Fluxograma de busca dos trabalhos

[ Identificacdo dos estudos através de bases de dados e registos
Registos identificados através de:
o) . . .
S Registros removidos antes da triagem:
S Google académico (n = 1.180) BN
= Scielo (n =0) Duplicados (n = 256)
T Pubmed (n = 14.037)
35 BVS (n=1.545)
Total de registros (n =16.762)
—
PR l Excluidos com base no idioma (n
Registros em triagem (n = 16.506) > =3.056)
Excluidos com base no recorte temporal
l (n = 3.596)
Publicagbes pesquisadas para se Publicagbes retiradas por serem de
£ manterem (n =9.854) ' revisdo (n = 7.626)
)
«
= !
Publicagdes avaliadas para Registros excluidos com base na leitura
elegibilidade (n = 2.228) de titulos (n =2.000)
Registros excluidos com base na leitura
dos resumos (n = 219)
——
S Total de estudos incluidos na reviséo
E} _
§ (n=09)

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Ao final da selegao foram incluidos 10 artigos referentes a atividade fisica na
reparagao e prevencgao de cardiopatias. Apos a leitura deu origem a duas categorias
tematicas: “Atividade fisica na prevencao cardiovascular’ e “A importancia do
profissional de educacao fisica”.

As caracteristicas dos trabalhos estdo apresentadas no quadro 1 conforme:
autoria e ano; objetivo; tipo de estudo; populagdo investigada; intervengdo e

resultados.

Quadro 1: Resultados encontrados nos levantamentos bibliograficos.



AUTORES OBJETIVOS TIPO DE ESTUDO POPULAGAO | INTERVENGAO RESULTADOS
INVESTIGADA
Haskell et Atualizar e Relatério de Adultos entre Andlise Fazer atividades
al esclarecer as | recomendacbes | 18 e 65 anos critica fisicas
recomendagde diariamente reduz
(2007) s de 1995 o risco de
sobre os tipos doencgas
e quantidades cardiovasculares
de atividade
fisica
necessarias
para adultos
saudaveis
melhorarem e
manterem a
saude
Olimpio et | Identificar se e Pesquisa Profissionais Andlise A prescrigao de
al 0s qualitativa de educacao exercicios deve
profissionais fisica ser feita de
(2017) de educacéo maneira
fisica estéo individualizada
capacitados
para lidar com
este publico
Agostinho . Ensaio clinico | 42 individuos | Questionario Homens e
Avaliar os . .
: e avaliagdo mulheres tém
(2024) efeitos de um )
diferencas
programa de i
; hormonais e
treinamento e
. anatomicas, o
fisico sobre ) ¢
: ue impacta nas
diferentes q . .p
atividades e
aspectos da prescrigdes
saude de
pacientes com
cardiopatias
congénitas,

incluindo
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Gregoul Oferecer a Trabalho de Graduandos | Avaliagado e Quando se tem
et al comunidade extensao de educagdo | prescrigéo investimento na
uma fisica e de exercicio | atencdo primaria
(2012) prestacéo de pacientes do para a prevengao
Servico HC de doengas
gratuita na cardiovasculares,
area de se tem uma
prescrigao de diminui¢ao nos
exercicios custos dos
fisicos servicos de alta
direcionados complexidade
para a
prevengao ou
reabilitacao de
doencas
cardiovascular
es
Penner Conhecer os | Exploratériodescritivo 18 Entrevista Afalta de
et métodos e a professores exercicio fisico
al execugao da de pode causar
(2015) prevengao da educacéo danos a saude ao
obesidade e fisica longo dos anos
cardiopatias
Matos et Analisar a Transversal e 73 Questionario | O profissional de
al importancia da descritivo individuos educagéo fisica é
(2008) insergdo do importante na
Profissional prescrigao de
de exercicios na
Educacao atencao basica,
Fisica no melhorando a
Programa de qualidade de vida
Saude da dos individuos
Familia
Sumetal | Investigar os Pesquisa 2252 Questionario | Quando se tem
beneficios da qualitativa individuos individuos
(2024) pratica de praticando
atividade atividade fisica
fisica para diminui a
adultos com mortalidade da
doenga populagéo por
cardl'ejcla doencas
coronaria cardiovasculares
Ding et al Analisar Estudo exploratorio 8327 Questionario | Pessoas que nao
dados de participantes e analise praticam
(2022) pesquisa atividade
longitudinal de fisica ou praticam
7 anos para pouca tém
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explorar se o maiores chances
volume de de desenvolver
atividade problemas
fisica vasculares
recomendado
pela
Organizacao
Mundial da
Saude
Pedersen | Descrever o | Estudo randomizado | 70 Prescricéo e O gasto
etal efeito de uma individuos andlise energético
intervencgao de causado pelas
(2019) longo prazo atividades fisicas
de ajuda a prevenir
1 ano problemas
cardiovasculares

4.1 A atividade fisica na prevengao cardiovascular

Praticar exercicio fisico, seja qual for, é benéfico para o corpo e para mente
devido a inumeros fatores. A reducdo do risco de desenvolver doencgas
cardiovasculares € um dos beneficios conseguidos através da atividade fisica. Mas, é
possivel também reduzir o risco da obesidade, diabetes tipo 2, ansiedade e depressao
(HASKELL et al, 2007; GREGOUL et al, 2012; DING et al, 2022).

Fazer atividade fisica melhora a aptidao fisica e o fortalecimento muscular, dentre
esses musculos: o cardiaco. E possivel ter a diminuicdo de gordura corporal, o que
ajuda no controle dos niveis de colesterol no sangue, sendo benéfico para a pressao
arterial e, consequentemente, a circulagcdo sanguinea. Todos esses pontos sao
importantes para a saude em geral, mas principalmente para a saude do coragéo
(AGOSTINHO, 2024; DING et al, 2022)

Os danos a saude pela falta da pratica de exercicio ndo sdo imediatos e sim
danos a longo prazo, podendo futuramente causar dificuldades em fazer tarefas
simples do dia a dia. Ding et al (2022) mostra que pessoas que tém um
condicionamento fisico e cognitivo ruim, ttm maiores riscos de morte (PENNER et al,
2015; PEDERSEN et al, 2019).

Ao priorizar a pratica de atividade fisica com os profissionais de educagao fisica
da atengao basica, consegue-se ter uma populagdo mais ativa e, consequentemente,

menos doente. Com isso, a assisténcia de média e alta complexidade sofrem menos
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sobrecarga, ajudando financeiramente o pais (GREGOUL et al, 2012; MATOS et al,
2008).

4.2 A importancia do profissional de educacao fisica

O homem e a mulher s&o diferentes em diversos aspectos, seja hormonal,
anatdbmico ou metabdlico. O profissional de educagao fisica € formado e tem
conhecimento sobre anatomia e fisiologia, contribuindo para uma prescrigéo correta e
especifica para cada individuo (AGOSTINHO, 2024; GREGOUL et al, 2012).

A prescricao de exercicios feita pelo profissional correto segue a individualidade
de cada ser, prevenindo ou até descobrindo patologias, além de reabilitar pessoas
apo6s alguma comorbidade, como uma doenga cardiovascular. O profissional além de
poder prevenir patologias, pode ajudar na manutengédo da saude mantendo algumas
doencas sob controle, como: hipertensédo e diabetes, além de diminuir a frequéncia de
doenca arterial coronariana (GREGOUL et al, 2012; OLIMPIO et al, 2017).

Penner et al (2015), evidencia que o ambiente escolar € um o6timo lugar para
fazer educacdo em saude. Dentro das escolas tem-se o professor de educacéo fisica
que pode repassar informagdes aos alunos, para que eles comecem desde cedo a
terem bons habitos de vida, cuidando melhora da saude, e futuramente uma qualidade
de vida ainda melhor.

A inclusdo do profissional de educagéao fisica no PSF € um ponto discutido no
artigo de Matos et al (2008). Os autores mostram que a populagao gosta e quer esse
profissional tdo importante presente no dia a dia delas, seja para pedir orientagéo,
prescricao ou até mesmo acompanhamento junto a esse profissional.

Entretanto, mesmo com todos os beneficios que a atividade fisica pode trazer,
ainda tem uma alta quantidade de pessoas que continuam no sedentarismo. Isso
ocorre por diversos motivos, seja pelo medo de comegar algo novo ou falta de tampo,
mas o profissional de educacéo fisica junto com outros profissional da saude, precisam
estar presentes na vida das pessoas e incentivar a pratica de exercicios (GREGOUL
et al, 2012; PENNER et al, 2015).



20

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Em virtude dos fatos mencionados, pode-se dizer que o exercicio fisico € muito
importante na prevencéao e reparacao de doencas cardiovasculares. O profissional de
educacao fisica com seu conhecimento sobre o corpo humano e suas individualidades
precisa estar presente na prescricdo de exercicios, para que se tenha um
direcionamento correto para cada pessoa.

E importante que o profissional esteja capacitado sobre o assunto para que
possa prescrever os exercicios corretamente. O cuidado com as pessoas com
problemas cardiovasculares ndo € um trabalho feito apenas pelo profissional de
educacao fisica, € um trabalho em equipe e por isso precisa-se de equipe
multiprofissional.

Além disso, é preciso que tenha mais pesquisas sobre a tematica, para que
encontre maneiras de incentivar a pratica de atividade fisica e a valorizacdo do

profissional.
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