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RESUMO

As populagdes no mundo moderno apresentam varios fatores que desencadeiam doencas
cardiovasculares, desde alimentacdo inadequada como habitos que promovem o sedentarismo,
aumentando muitas vezes o peso, hipertensdo e taxas glicémicas. Segundo a Organizagédo
Mundial de Saude (OMS) as doencas cardiovasculares compreendem a principal causa de
morte no mundo. Tais doencas sdo responsaveis ainda por uma consideravel parcela das
aposentadorias destinadas a populagdo em idade precoce, visto que costumam atingir
individuos com idades entre 35 e 64 anos. O objetivo desta atividade foi orientar a populacédo
em relagdo prevencdo de doencas cardiovasculares em adultos. Foram utilizadas fichas de
avaliacdo simples para anotacdo dos dados obtidos (Nome, ldade, peso, altura, IMC,
Circunferéncia abdominal, PAS e Glicemia). Para a obtencdo do peso foi atualizada uma
balanca digital da marca G-TECH, a altura foi obtida através de uma trena, a PAS foi aferida
através de um esfingonandmetro e estetoscopio da marca Premium e a glicemia obtida pelo
glicosimetro de marca ONE-TOUCH. Analisados todos os dados observamos que uma
participante apresentou PAS 140/80 mmHg e dois homens também com 140/80 mmHg,
indicando hipertensdo arterial sistémica, no caso da mulher a maioria dos dados colhidos
indicam alto risco para problemas cardiovasculares, apresentando alteracdes, no IMC (41,32),
PAS (140/80 mmHg), circunferéncia abdominal (120 cm), apenas a glicemia apresentou valor
normal.

Palavras chaves: Promocdo da saude, doengas cardiovasculares, prevencao.

Introducéo

As populagdes no mundo moderno apresentam varios fatores que desencadeiam
doencas cardiovasculares, desde alimentacdo inadequada como habitos que promovem o
sedentarismo, aumentando muitas vezes o0 peso, hipertensdo e taxas glicémicas.

As doengas cardiovasculares compreendem a doenca arterial coronariana, o acidente
vascular encefalico, a doenca arterial periférica, as doencas renais e a insuficiéncia cardiaca
congestiva (KANEL, 2000).

As transformacdes sociais ocorridas no mundo nas ultimas décadas, decorrentes do
processo de urbanizacdo associadas a industrializacdo e ao desenvolvimento tecnoldgico
resultaram em modificagdes no modo d e vida da populacédo representadas , por exemplo, por

uma maior ingestdo de alimentos de alta densidade
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caldrica e diminuicio dos niveis de atividade fisica (ROCHA, 2010; TARDIDO e FALCAO,
2006).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) as doengas cardiovasculares
compreendem a principal causa de morte no mundo. Tais doengas sdo responsaveis ainda por
uma consideravel parcela das aposentadorias destinadas a populagdo em idade precoce, visto

que costumam atingir individuos com idades entre 35 e 64 anos (BRASIL, 2013).

Atividades de promoc¢éo da salde em comunidades séo justificadas, pois possibilitam
aferi¢ces na populagdo em geral, permitem que sejam repassadas informagdes sobre valores
normais quanto a pressao arterial sistémica, analises antropométricas (peso, altura e IMC),
como também obtencédo da circunferéncia abdominal e da taxa de glicemia. O objetivo desta
atividade foi orientar a populacdo em relacdo prevencdo de doengas cardiovasculares em
adultos.

Metodologia

O local para a realizacdo da atividade foi a Unidade béasica de Salde do Bairro de
Fatima do Piaui, localizada na Cidade de Picos, com os alunos do 5° periodo do curso de
Fisioterapia da faculdade RSA realizaram as afericdes e orientacdes sobre riscos de doencas
cardiovasculares, supervisionados pelo Prof. Esp. Mario Mattos docente da mesma instituicdo

da disciplina de fisiologia humana.

Foram utilizadas fichas de avaliagdo simples para anotacdo dos dados obtidos ( Nome,
Idade, peso, altura, IMC, Circunferéncia abdominal, PAS e Glicemia). Para a obtencdo do
peso foi atualizada uma balanca digital da marca G-TECH, a altura foi obtida através de uma
trena, a PAS foi aferida através de um esfingonandmetro e estetoscdpio da marca Premium e a

glicemia obtida pelo glicosimetro de marca ONE-TOUCH.
Foram utilizadas as tabelas abaixo como referéncias.

TABELAS DE REFERENCIA
IMC - indice de Massa Corporal

Classificac3do

abaixo de 18,5 abaixo do peso

entre 18,6 e 24,9 Peso ideal (parabeéns)
entre 25,0 e 29,9 Levemente acima do peso
entre 20,0 e 24,9 Obesidade grau |

entre 25,0 e 29,9 Obesidade grau Il (severa)
acima de 40 Obesidade Il (mdrbida)

(83) 3322.3222
contato@conbracis.com.br

www.conbracis.com.br



Il CONBRACIS

Il Congresso Brasileiro de Ciéncias da Saude

Circunferéncia Abdominal

d( = » Faixa ideal *Risco *Risco
- = aumentado muito
— aumentado
-
o =80 cm 80-88 cm =88 cm
- 1
@ =91 cin 94-102 cm 1 =102 cm

* Doencas cardiovasculares e Sindrome
metabdlica.

Glicemia
Categoria Jejum™ 2 horas apdés 75 g Casual*™
de glicose
Glicemia Normal < 100 < 140

Toler&ncia a

glicose diminuida =100 a < 126 > 140 a < 200

> 200 (com
=126 = 200 sinfomas

classicos)™***

*O jejum é definido como a falta de ingest&o caldrica por, no minimo, 8 horas.

**Glicemia plasmatica casual é aquela realizada a qualquer hora do dia, sem se observar o intervalo desde a altima
refeicdo.

***0Os sintomas classicos do DM incluem polidria, polidipsia e polifagia.

Pressdo Arterial Sistémica.

Classificacao Pressao Sistdlica Pressao Diastdlica
(mmHg) (mmHg)

Hipertensao

Estagio 1 (leve)

Estagio 2 (moderada) 160-179 100-109
_Estagio 3 (grave) = 180 = 110
Sistdélica Isolada = 140 < 90
Resultados

Foram no total atendidos 24 pessoas sendo 19 do sexo feminino com idade variando

entre 19 e 75 anos e 5 do sexo masculino com idades variando entre 44 e 76 anos.

Para a taxa de glicemia foram obtidos 0s seguintes dados apresentados nos grafico 1 e
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Gréfico 1: Taxa de glicemia para 0 sexo Feminino
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Gréfico 2: Taxa de glicemia para o sexo Masculino

Entre os dados obtidos podemos chamar a atengéo de trés mulheres que apresentaram
a sua glicemia variando de 116 a 118 mg/dl e 1 um homem que apresentou uma glicemia 170

mg/dl indicando no caso este Gltimo um tolerancia a glicose diminuida.

Para a Circunferéncia abdominal foram obtidos os seguintes dados apresentados nos grafico
3ed:
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Gréfico 3: Circunferéncia Abdominal no sexo feminino
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Gréfico 4: Circunferéncia Abdominal no sexo feminino

Analisando os dados obtidos observamos que a maioria dos participantes da atividade
apresentam riscos aumentados ou muito aumentados para doengas cardiovasculares e
sindromes metabolicas, das 19 mulheres 14 apresentam risco e dos 5 homens 4 apresentam

riscos.

Para o IMC foram obtidos os seguintes dados apresentados nos grafico 5 e 6:
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8 O abaixo de 18,5
W 18,63 24,9

6 025329,9
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GRAFICO 5: IMC nas mulheres.
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GRAFICO 6: IMC nos homens.

Quanto ao IMC (indice massa corporal) apenas uma das participantes apresentou
obesidade 11l (morbida) e a outra abaixo do peso, as outras estavam com peso ideal ou
levemente acima do peso, no caso dos homens 4 estavam no peso ideal e apenas 1 levemente

acima do peso.

Analisados todos os dados observamos que uma participante apresentou PAS 140/80 mmHg e
dois homens também com 140/80 mmHg, indicando hipertensdo arterial sistémica, no caso da
mulher a maioria dos dados colhidos indicam alto risco para problemas cardiovasculares,
apresentando alteracbes, no IMC (41,32), PAS (140/80 mmHg), circunferéncia abdominal

(120 cm), apenas a glicemia apresentou valor normal.
Concluséo

A promocdo da salde permite que a interagdo dos alunos e a comunidade,
possibilitando a realizacdo da extensdo/ensino/aprendizagem, além de levar informacfes para
a comunidade sobre possiveis riscos de doencas cardiovasculares, dos 24 atendimentos,
apenas uma participante apresentou dados que indicam alto risco de doencgas cardiovasculares,
e 9 pessoas apresentaram taxa glicémica acima de 100 mg/dl de sangue, demonstrando um
alerta para a tomada de cuidados para prevenir e buscar orientacbes quanto a diabetes. A

atividade praticada foi bastante positiva para todos.
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