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Introducdo: A transicdo demografica é acompanhada pela mudanca do perfil epidemioldgico
da populacdo brasileira. Tal fendmeno ocorre devido a reducdo das taxas de natalidade e
mortalidade que o processo de transicdo demografica no Brasil se tornara ainda mais acentuada a partir
das préximas décadas. Até 2025 estima-se que a proporcao da populagdo com 60 anos ou mais aumente
de 8 % para 15% e subsequentemente para 24% no ano 2050. A adoc¢do de um estilo de vida ativo
proporciona diversos beneficios a salde, uma vez que € considerado como um importante
componente para a melhoria da qualidade de vida e da independéncia funcional do idoso. A
atividade fisica (AF) regular é considerada uma estratégia custo efetiva para promover salde e
qualidade de vida. O Profissional de Educacdo Fisica(PEF) é pioneiro e apresenta um papel
historico importante para a consolidacdo da area neste novo e importante contexto da atencédo
primaria a saude. Objetivo: Descrever a insercdo e intervencao do Profissional de Educacéo
Fisica no Sistema Unico de Satde em equipes NASF nas Unidades de satde da Familia (USF)
na atencao Priméaria a Saude. Relato de Experiéncia: O grupo de atividade fisica ocorre duas
vezes por semana, porém os outros dias da semana sdo indicados como caminhadas e outras
atividades, a fim de estimular a mudanca de habitos. O acesso ao grupo se da por referéncia das
médicas das unidades ou pelo grupo do hiperdia. Antes de iniciar no grupo é realizado uma
avaliacdo fisica utilizando o teste Par-Q, o pentaculo do bem-estar, IMC e RCQ, O
acompanhamento € feito a cada trés meses aplicando apenas os testes do pentaculo do bem-
estar, IMC e 0 RCQ, além do acompanhamento semanal pelo grupo do hiperdia com a médica
no monitoramento dos medicamentos. No Grupo sdo realizadas também atividade de Educacéo
em saude. Conclusdo: o Profissional de Educacdo Fisica é pioneiro e apresenta um papel
histérico importante para a consolidacao da area neste novo e importante contexto da atencéo
priméaria a saide. Com tudo isso € importante o incentivo a mudanca no estilo de vida dos idosos
e incentivas também o publico mais jovem nessa busca, para que futuramente tenha uma
diminuicdo no nimero de casos de doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT).
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Introducéo

O processo de transicdo demografica é acompanhado pela mudanca do perfil
epidemioldgico da populacdo brasileira. Tal fendmeno ocorre devido a reducéo das taxas de
natalidade e mortalidade, atrelado ao melhor acesso aos servicos de saude e desenvolvimento
cientifico e tecnolégico, levando ao aumento do ndimero de idosos no Brasil.

Alguns estudos afirmam que o processo de transicdo demografica no Brasil se tornara
ainda mais acentuada a partir das proximas décadas. Até 2025 estima-se que a proporcdo da
populacdo com 60 anos ou mais aumente de 8 % para 15% e subsequentemente para 24% no
ano 2050.2 Com esse crescimento da populagio idosa ha uma preocupagio na sua qualidade
de vida. A adoc¢do de um estilo de vida ativo proporciona diversos beneficios a salde, uma vez
que ¢ considerado como um importante componente para a melhoria da qualidade de vida e da
independéncia funcional do idoso.?

Segundo Barbosa em seu estudo, um dos componentes mais importantes para se ter uma
boa salde é o estilo de vida adotado pelas pessoas, o qual pode ser entendido como as agdes
realizadas pelo individuo no seu dia a dia: uma boa alimentacdo, préatica de atividades fisicas
regulares, dentre outros, que sdo passiveis de serem modificadas.* Afirma que a pratica de
atividades fisicas como um relevante meio de promocéo a saude e reducéao dos fatores de risco.

Uma das consequéncias da inatividade fisica para o idoso séo as doencas crénicas nao
transmissiveis (DCNT), entre elas as doencas cardiovasculares, as respiratorias cronicas, cancer
e diabetes representam a maior parte da carga de doencas. Tais doencas estdo associadas aos
efeitos negativos os habitos cotidianos e fatores externos. Os quatro principais fatores de risco
para DCNT sdo: comportamento sedentario, tanto nas atividades laborais quanto no tempo
livre; alimentacdo com alto teor caldrico; tabagismo; e consumo abusivo de bebidas alcodlicas.®

A atividade fisica (AF) regular surge como um meio de promocao de saude e qualidade
de vida. Em relacdo aos programas mundiais de promocdo de salde, os cientistas enfatizam
cada vez mais a necessidade da AF através de um bom profissional de Educacdo Fisica como
parte fundamental, pois a inatividade fisica é considerada o principal problema de salde
publica.

Dentre as estratégias de promocao e prevencdo de saude a pratica AF tem sido referéncia
como uma das a¢fes importante nesse processo. Uma das areas que passou a ter a possibilidade
de insercdo no Ndcleo de apoio a saude da familia (NASF) foi a Educacdo Fisica. Tendo
também um desafio para a manutencdo e adesdo dos idosos nos grupos tanto de AF’ .Uma das

estratégias de manutencédo e adeséo por parte dos idosos é o vinculo com outros grupos com a
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equipe de estratégia de saude da familia para um controle maior desse publico para se sentirem
acompanhados, haja vista que de algum modo, o Profissional de Educacédo Fisica € pioneiro e
apresenta um papel historico importante para a consolidacdo da area neste novo e importante
contexto da atencdo primaria a salde.

Diante dos questionamentos sobre a satde do idoso e a importancia da AF na qualidade
de vida do mesmao, nas tarefas rotineiras e 0 quanto é importante ter um bom envelhecimento
de ante da transicdo demogréafica em que o Brasil se encontra. O presente relato visa mostra o
quao importante é a insercdo e intervencdo do Profissional de Educacdo Fisica no Sistema
Unico de Sadde, pelo NASF nas Unidades de satde da Familia (USF) que s&o unidade que

compde a atencdo primaria a satde.

Metodologia

O presente estudo visa relatar a intervencao do profissional de educacéo fisica atraves
de um estudo descritivo, identificando a melhora da qualidade de vida dos idosos através da

pratica de atividade fisica.

-Funcionamento

No territério de atuacdo hd um equipamento social que é a quadra de uma escola foi
escolhido esse local para desempenhas as atividades com um grupo de atividade fisica que
atenda principalmente o publico idoso que ocorrem duas vezes por semana, sabendo que o
minimo recomendado € trés vezes por semana, porém os outros dias da semana séo indicados
como caminhadas e outras atividades que desejam fazer, a fim de estimular a mudanca de
habitos e a busca por outras préticas de exercicios fisico. O local onde acontece a intervencéo
com o grupo é em uma quadra da Escola de Referéncia em Ensino Médio Arnaldo Assuncao,
Salgado, Caruaru-PE, essa escola esta me uma area proxima a trés USF, aproveitando o espaco
foi realizada uma reunido com a gestora da escola que autorizou a utilizacdo da quadra.

O acesso ao grupo se da por referéncia das médicas das unidades ou pelo grupo do
hiperdia, sdo usuarios que estdo com a diabetes e pressdo arterial controlados. Antes de iniciar
no grupo é realizado uma avaliacao fisica utilizando o teste Par-Q, este instrumento é apenas
uma ferramenta na tentativa da identificacdo dos riscos com a préatica da atividade fisica.
Procedimentos recomendados principalmente para individuos sintomaticos, individuos com
doencas conhecidas como a hipertensdo arterial, a diabetes, a obesidade, as doencas

cardiovasculares. Outro instrumento utilizado para avaliar a qualidade de vida é o pentaculo do
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bem-estar que avalia cinco fatores no avaliado que sdo: nutricdo, atividade fisica,
comportamento preventivo, relacionamento social e o controle do stress. Além disso também é
avaliado o perimetro do torax, cintura, quadril, membros superiores e inferiores, o indice de
massa corporal (IMC) e a Relacdo Cintura Quadril (RCQ) esse teste é uma das formas de
quantificar o risco a satde de homens e mulheres de acordo com os depoésitos de gorduras. Feito
todos esses testes 0 usuario comega a participar do grupo.

O acompanhamento é feito a cada trés meses aplicando apenas os testes do pentaculo
do bem-estar, IMC e 0 RCQ, além do acompanhamento semanal pelo grupo do hiperdia com a
médica no monitoramento dos medicamentos. No Grupo sdo realizadas também atividade de
Educacdo em salde com temas abordados a cada quinze dias com temas sugeridos pelos

proprios usuarios.

Resultados e discussdes

Diante da proposta para uma melhora qualidade de vida aos usuarios idosos do sistema
Unico de saude aliado a estratégia de saude da familia com apoio do NASF, o grupo tem
aumentado a adesdo e mais pessoas estdo buscando mudar seus maus habitos, a fim de ter uma
melhor expectativa de vida, para envelhecer com qualidade e diminuir os risco e agravos das
DCNT.

Figuras 1, 2 e 3- fotos do grupo com atividades recreativa e de alongamento.
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Figuras 4 e 5- fotos do grupo no momento de Educacdo em saude sobre doencas
osteoarticulares com o grupo de atividade fisica.
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Como visto nas imagens ha uma participacdo bem ativa dos idosos tanto para fazer
atividade fisica, como também se informar sobre os problemas acometidos na terceira idade,
sempre buscando uma melhor qualidade de vida. Ha também uma intervencéo multiprofissional
nos momentos de educagdo em saude.

Conclusao

O Profissional de Educacdo Fisica € pioneiro e apresenta um papel histérico importante
para a consolidacdo da area neste novo e importante contexto da atengdo primaria a satde. Com
tudo isso é importante o incentivo a mudanca no estilo de vida dos idosos e incentivas também
0 publico mais jovem nessa busca, para que futuramente tenha uma diminui¢cdo no nimero de
casos de doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT).

Ha uma grande dificuldade no que diz respeito a recursos materiais para uma melhor
intervencdo, tendo em vista que é um grupo criado junto com a estratégia de saude da familia
0S recursos se tornam bastante limitados, porém a comunidade ajuda na construcao de materiais,

por sua vez que sao utilizados nas intervencdes praticas das atividades fisicas.
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