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RESUMO

O presente artigo teve como objetivo relacionar a prética de atividade fisica com
algumas doencas cronicas nao transmissiveis. O estudo € epidemioldgico,
transversal e analitico e conta com 542 participantes de um programa social
frequentes as atividades orientadas, com idades de 12 a 84 anos. Foi realizada
uma analise descritiva, com frequéncia simples e porcentagem e a magnitude da
associacdo entre as variaveis dependente e independente foi avaliada pela
Razao de Prevaléncia (RP) bruta e ajustada, estimada mediante o modelo de
Poisson com variancia robusta. A maioria da amostra é praticante de atividade
fisica trés vezes ou mais por semana, diabéticos (5,4%), hipertensos (26,2 %),
jovens adultos < 40 anos (46,1%), pessoas que sentem dores corporais (34,3%)
e 36,8% das pessoas analisadas sentem dores na coluna. No teste do
quiquadrado foi observado associacédo da frequéncia de atividade fisica com o
estado civil (p= 0,045). Nesse estudo nao ficou comprovado associagao entre a
frequéncia de atividade fisica e as doencas crénicas nao transmissiveis a saude.

Palavras-chave: Atividade Fisica. Hipertensdo. Diabetes.

ABSTRAC

This article aimed to relate the practice of physical activity with some chronic non-
communicable diseases. The study is epidemiological, cross-sectional and
analytical and has 542 participants in a social program who are frequent in
oriented activities, aged 12 to 84 years. A descriptive analysis was performed,
with simple frequency and percentage, and the magnitude of the association
between the dependent and independent variables was assessed by the crude



and adjusted Prevalence Ratio (PR), estimated using the Poisson model with
robust variance. Most of the sample is a practitioner of physical activity three
times or more a week, diabetics (5.4%), hypertensive (26.2%), young adults <40
years (46.1%), people who feel pain (34.3%) and 36.8% of the people analyzed
experience back pain. In the chi-square test, an association was observed
between the frequency of physical activity and marital status (p = 0.045). In this
study, no association was found between the frequency of physical activity and
chronic diseases that are not communicable to health.
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RESUMEN

Este articulo tuvo como objetivo relacionar la practica de actividad fisica con
algunas enfermedades crénicas no transmisibles. El estudio es epidemioldgico,
transversal y analitico y cuenta con 542 participantes en un programa social que
son frecuentes en actividades orientadas, de 12 a 84 afios. Se realiz6 un analisis
descriptivo, con frecuencia y porcentaje simples, y se evalud la magnitud de la
asociacion entre las variables dependientes e independientes mediante la Razén
de Prevalencia (PR) cruda y ajustada, estimada mediante el modelo de Poisson
con varianza robusta. La mayoria de la muestra son practicantes de actividad
fisica tres 0 mas veces por semana, diabéticos (5,4%), hipertensos (26,2%),
adultos jovenes <40 afos (46,1%), personas que sienten dolor corporal (34,3%)
y El 36,8% de las personas analizadas experimentan dolor de espalda. En la
prueba de chi-cuadrado se observé asociacion entre la frecuencia de actividad
fisicay el estado civil (p = 0,045). En este estudio, ho se demostré una asociacion
entre la frecuencia de la actividad fisica y las enfermedades crénicas que no son
transmisibles a la salud.

Palabras clave: Actividad Fisica. Hipertension. Diabetes.

INTRODUCAO

Os beneficios que a atividade fisica trazem a saude sdo amplamente
conhecidos e alguns projetos sociais sdo desenvolvidos com o intuito de facilitar
0 acesso da populacéo a essa pratica. A prevencao é bem mais facil e acessivel
do que o tratamento de doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), que sdo
consideradas pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) um dos maiores
problemas de saude publica no mundo. Sado doencas silenciosas, que se
desenvolvem ao longo da vida, como o cancer, diabetes, doencas
cardiovasculares e doencas respiratdrias crénicas. Desta forma, a Prefeitura
Municipal de Sete Lagoas, por meio da Secretaria Municipal de Saude e da
Secretaria Municipal de Esportes e Lazer, criou o Programa Mexa-se: Habitos
de Vida Saudavel, com o intuito de proporcionar a populacdo a pratica de
atividades fisicas diarias e orientadas, em diversos bairros da cidade, tentando

envolver a maior quantidade de pessoas e assim, trabalhar na melhoria da satude



da populacédo, como forma de prevencao dessas doencas (MIRANDA NETO et
al., 2018).

Segundo Ferreira et al. (2019), os principais fatores responsaveis pela
morbidade e mortalidade no Brasil sdo as doencgas cardiovasculares. Dentre as
doencas cardiovasculares, temos a hipertenséao arterial (HA), que de acordo com
Malachias et al. (2016), € uma condi¢do clinica multifatorial e caracteriza-se pela
elevacdo dos niveis pressoricos = 140 e/ou 90 mmHg, sendo frequentemente
associada a disturbios metabolicos, alteracdes funcionais, tornando-se agravada
pela presenca de outros fatores de risco, como dislipidemia, obesidade
abdominal, intolerancia a glicose e diabetes mellitus (DM). Esta dltima por sua
vez, define-se por disturbio metabdlico caracterizado por altos niveis de glicose
no sangue, como descrito pelo Atlas de Diabetes da International Diabetes
Federation — IDF (2018), sendo que as pessoas que sofrem dessa doenca
tendem a ter sérios problemas que ameacam sua saude, como a reducdo da

qualidade de vida e aumento da mortalidade (CHO et al., 2018).

Coelho (2018, p. 14) afirma que “a pratica regular de atividade fisica é
uma medida ndo farmacoldgica, que agregada a dieta e aos medicamentos,
constitui um dos pilares na abordagem do tratamento de diferentes
comorbidades, tais como DM e HA”. Desta forma, a pratica de atividade fisica é
vista como uma forma de prevencao e também como forma de tratamento para
esses problemas. A atividade fisica € definida pela Organizacdo Mundial de
Saude (OMS, 2020) como qualquer tipo de movimento corporal produzidos pelos
musculos esqueléticos que requeiram gasto de energia. Refere-se, portanto a
todos os movimentos incluindo durante o tempo de lazer, de transporte para ir e
voltar de lugares ou como parte do trabalho de uma pessoa, sendo que se
realizada com intensidade moderada e/ou vigorosa, traz melhoria para a saude
(OMS, 2020).

Faria et al. (2019) reiteram que a atividade fisica praticada de forma
regular vem a ocasionar um estilo de vida saudavel, podendo assim precaver
doencas crbnicas nao transmissiveis, além de inimeras melhorias na qualidade

de vida de seus praticantes. Quando executada de forma correta, a atividade



fisica afeta os niveis pressoricos, aumentando a atividade simpatica e as a¢des
0S mecanorreceptores musculares, de tal formar que diminui ou mantem a
pressédo diastélica e aumenta a pressao sistolica (COELHO, 2018).

Neste sentido, o Programa Mexa-se, tem portanto, a intencao de estimular
a pratica de pelo menos 60 minutos diarios de atividade fisica para toda a
populacdo e, em especial, aos segmentos sociais mais expostos ao risco de
doencas crbnicas ndo transmissiveis (MOREIRA et al., 2016), de forma que
realizar préatica de atividades moderadas voltadas a reducéo do risco de diabetes
mellitus e da hipertensao arterial, além de promover uma melhoria na qualidade
de vida dos patrticipantes (MIRANDA NETO et al., 2018).

Existem outros programas sociais municipais, nacionais e até mesmo de

apoio virtual, que séo voltados a pratica de atividade fisica, trabalhando com o
intuito de promover e incentivar as pessoas a praticarem atividade fisica, como
o Hapvida+1k, que é um programa de apoio virtual, o qual incentiva as pessoas
a praticarem atividade fisica em horas vagas.

Contudo, o obijetivo foi relacionar a pratica de atividade fisica com algumas

doencas crbnicas ndo transmissiveis.

MATERIAIS E METODOS

O estudo em questédo é epidemioldgico, transversal e analitico e conta
com participantes do Programa Mexa-se frequentes as atividades orientadas em
seus bairros. A selecéo foi feita a partir de um levantamento com listas oficiais
fornecidas pelas Secretarias Municipais de Saude e de Esportes e Lazer, da
cidade de Sete Lagoas - MG. A amostra foi composta por 542 participantes do
programa em questéo, com idades de 12 a 84 anos.

Como critério de inclusdo deviam ser respondidos corretamente o
questionario ndo deixando questées em branco ou com respostas duplamente
marcadas; estar fazendo atividade fisica nos dias da coleta; assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) ou Assentimento Livre e esclarecido
em Pesquisa (TALE).

Este recorte foi realizado com base na Resolucdo N° 466, del2 de
Dezembro de 2012 da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) do

Conselho Nacional de Saude (CNS) e a pesquisa foi submetida a um Comité de



Etica, e aprovada com o Parecer Consubstanciado Nimero: 1.866.770 de 14
de Dezembro de 2016.

A coleta de dados foi feita por meio de questionario proprio de avaliacdo
existente no Programa Mexa-se e o Development of the Memorial University of
New foundland Scale of Happinesss (MUNSH) que n&o foi analisado neste
estudo.

Foi realizada uma analise descritiva e a magnitude da associacdo entre
as variaveis dependente e independente foi avaliada pela Razdo de Prevaléncia
(RP) bruta e ajustada, estimada mediante o0 modelo de Poisson com variancia
robusta. O teste deviance foi utilizado para avaliar a qualidade dos modelos
ajustados.

Todas as analises estatisticas foram realizadas utilizando-se o programa

Statistical Package for the Social Science (SPSS), versao 20.0.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Tabela 1- Analise descritiva dos participantes

Variaveis n %
Idade

< 40 anos 250 46,1
40 a 59 223 41,1
60 ou mais 69 12,7
Estado civil

Solteiro 177 32,7
Casado 306 56,5
Viavo/outro 59 10,9
Escolaridade

Analfabeto/ensino fundamental 243 44,9
Ensino médio 253 46,7
Ensino superior 46 8,5
Hipertenséo

Sim 142 26,2
N&ao 400 73,8
Diabetes

Sim 29 54
N&ao 513 94,6
Sente dores

Sim 186 34,3
N&ao 356 65,7
Onde

Coluna 68 36,8
Cabeca 15 8,1
Pernas 20 10,8
Joelhos 23 12,4
Articulacdes 10 5,4
Corpo inteiro 8 4,3

Outro lugar 41 22,2



Frequéncia de atividade fisica
Até 2 vezes p/semana 28 5,2
3 vezes ou mais 514 94,8

Participaram do estudo 542 pessoas dos bairros: Interlagos, Cidade de
Deus, Bela Vista, Montreal e Progresso.

Observou-se que a frequéncia de atividade fisica dos participantes do
Programa Mexa-se apresentou uma prevaléncia maior para trés vezes ou mais
por semana. A maioria dos participantes é praticante de atividade fisica trés
vezes ou mais por semana (94,8%). O percentual de diabéticos e hipertensos
correspondem a 5,4% e 26,2 % respectivamente. Infere-se nessa amostra que
pode ser preocupante a nao prevencdo contra doencas crbnicas nao
transmissiveis.

A maioria da amostra é composta por jovens adultos < 40 anos (46,1%)
e o percentual de pessoas que sentem dores corporais (34,3%) é
significativamente alto e deveras preocupante, o que pode levar a um
pensamento de que ndo estdo se cuidando nesse aspecto.

Mais interessante é verificar que 36,8% das pessoas analisadas sentem
dores na coluna conforme pode ser verificado na tabela 1. Nesse aspecto ndo
se encontrou na literatura analisada fatores que pudessem levar a uma

discusséo aprofundada do fato.

Tabela 2- Associacdo de Frequéncia de atividade fisica e variaveis

independentes
Frequéncia de atividade fisica

Variaveis S2vezes 23vezes Total P-valor
independentes n (%) n(%) n (%)
Idade
< 40 anos 15(6,0) 235(94,0) 250 0,137
40 a 59 7(3,1) 216(96,9) 223
60 ou mais 6(8,7) 63(91,3) 69
Estado civil
Solteiro 15(8,5) 162(91,5) 177 0,045*
Casado 10(3,3) 296(96,7) 306
Viavo/outro 3(5,1) 56(94,9) 59
Escolaridade
Analfabeto/ensino 12(4,9) 231(95,1) 243 0,905
fundamental
Ensino médio 13(5,1) 240(94,9) 253
Ensino superior 3(6,5) 43(93,5) 46
Hipertenséo
Sim 10(7,0) 132(93,0) 142 0,240
Nao 18(4,5) 382(95,5) 400

Diabetes



Sim 1(3,4) 28(96,6) 29 0,668

N&ao 27(5,3) 486(94,7) 513

Sente dores

Sim 12(6,5) 174(93,5) 186 0,328
Nao 16(4,5) 340(95,5) 356

*significativo P< 0,05

No teste do quiquadrado é observado que houve associacdo da
frequéncia de atividade fisica com o estado civil (p=0,045) (Tabela 2). Um estudo
realizado por Michelin, Corrente e Buriri (2011), assim como este, mostrou que
a atividade fisica era mais praticada por pessoas casadas. Contudo, Zanchetta
et al. (2019), observa por meio de analise multivariada que as pessoas solteiras,
villvas e outras eram mais propicias a pratica de atividade fisica, o que contapde
este estudo.

As atividades propostas pelo Programa Mexa-se possuem caracteristicas
que as definem como atividades aptas para manutencdo da salde e do bem-
estar, uma vez que quase todas promovem gastos caloricos suficientemente
necessario para a melhoria da aptidao cardiovascular (MIRANDA NETO et al.,
2018). Além disso, o0s participantes do Programa contam com o0
acompanhamento nutricional e psicolégico, no proprio Programa Mexa-se e com
o0 acompanhamento médico, nos postos de salde.

Mesmo a atividade fisica sendo considerada por Coelho (2018) como um
meio ndo medicamentoso de tratamento e prevencdo da hipertensdo e da
diabetes, a quantidade pessoas que sao portadoras das mesmas permanece
alta. Isso sem davida é preocupante, podendo ocorrer devido a multiplos fatores,
tais como sexo, excesso de peso, ma alimentacao entre outros mais (SILVA et
al., 2019).

Contudo, ainda assim, um numero consideravelmente alto de pessoas
dessa amostra de praticantes de atividade fisica, sofrem com doencas crbénicas
nao transmissiveis, podendo-se entdo perceber que a populagcédo sofre alguma
outra influéncia, que venha a ocasionar a diabetes e a hipertensdo arterial,
mesmo sendo praticante ativo de atividade fisica. Mas, olhando por outro
aspecto, as pessoas que sao portadoras de diabetes e hipertensdo buscam na
atividade fisica uma forma de manter a sua saude e o bem-estar.

Em relacéo a idade, escolaridade e a dores néo tiveram significancia com

a frequéncia de atividade fisica. De acordo com Oliveira et al. (2019)



parafraseando Cachioni et al. (2017), a educacao estd mais associada com a
autopercepcao da saude do que com a avaliacdo de satisfacdo com a vida, pois
tanto a escolaridade como as oportunidades para a educacdo em geral
oportunizam atributos para que o individuo participe de atividades para aquisi¢cao
de conhecimentos e mantenham rela¢gdes sociais. Essa area de estudo encontra-
se pouco explorada atualmente, deixando aberto para que novas pesquisas

busquem relacéo entre elas.

CONCLUSAO

Percebe-se que o estado civil dos participantes teve significancia em
relacdo a frequéncia de atividade fisica, sendo composto em sua maioria por
pessoas casadas.

Contudo, este estudo ndo comprovou relagdo entre a frequéncia de
atividade fisica e as doencas crénicas ndo transmissiveis, uma vez que o teste
de quiguadrado ndo evidenciou associagao entre essas variaaveis. Portanto, nao
foi possivel comprovar relacéo direta dos beneficios da pratica de atividade fisica

em relacao a hipertensao e a diabetes neste grupo de participantes.
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