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Introducéo

O investimento em promocdo da saude e atitudes mais saudaveis no ambiente
corporativo passou a ser um aspecto-chave para a competitividade entre as empresas mais
modernas e preocupadas com o bem-estar de seus colaboradores (SAEVP, 2016). A expectativa
de vida no Brasil vem crescendo de forma exponencial. Tem-se uma projecao para 0 ano de
2025 onde mostra que o nimero de individuos com idade igual ou superior a 60 anos sera de
32 milhdes (PAPALEO, 2005). Um dos grandes desafios dessa transicio demografica é a
manutencdo da saude da populacdo economicamente ativa com idade mais avancada. A
urbanizacéo contribui para um estilo de vida menos saudavel, com exercicio fisico insuficiente
e maus habitos alimentares. As principais doencas crénicas no mundo - doenca cardiovascular,
hipertensdo arterial, cancer e diabetes tipo Il - ttém relagdo causal com quatro fatores de risco
ligados a estilos de vida: tabagismo, sedentarismo, maus habitos alimentares e consumo de
alcool (ILC-BRASIL, 2015).

Diante deste cenario, o Sesi Parana realiza a¢fes de promocdo da sadde no ambiente
industrial. Para conhecer o impacto destas atividades, o Sesi utiliza o Sistema de Avaliacdo do
Estilo de Vida e Produtividade (SAEVP), o qual tem sua aplicacdo como forma de avaliacéo
junto aos trabalhadores da industria atendidas em programas de promocéo de saude de todo o
Brasil. Os indicadores e indices gerados sdo utilizados tanto para demonstrar o estado atual da
populacdo avaliada, quanto para a obtencdo do impacto das a¢6es de promocéo de salde nessas
empresas. Com base nesses indicadores de monitoramento é que constituimos o indice Geral
de Estilo de Vida (IGEV), baseado na analise da simultaneidade de fatores comportamentais de
risco a saude, cujos resultados podem auxiliar na tomada de decisdes estratégicas, relacionadas
a qualidade de vida, pois agdes baseadas em evidéncias mostram o melhor caminho a ser
seguido. Além disso, uma abordagem mais integrativa e holistica tem grande valor agregado
(ASSTI, 2018). Assim, o presente trabalho tem como objetivo realizar a analise dos dados de

estilo de vida dos trabalhadores do setor industrial do Estado do Parana.
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Metodologia

O diagndéstico foi realizado entre os anos de 2011 e 2017, por meio da aplicacdo de um
questionario, respondido pelos trabalhadores de empresas atendidas pela area de Promocao da
Saude do Estado do Parand, com perguntas relacionadas a salde e estilo de vida, as quais sao
relacionadas a indicadores como comportamento preventivo, atividade fisica, alimentacao,
percepcéo do estresse, sono e nivel atual de saude, ingestdo de alcool, tabaco, relacionamentos,
e indicadores de presenteismo e absenteismo.

A coleta dos dados ocorreu em dois momentos: avaliagéo inicial (LA1), composta de 30
questdes referentes ao perfil do estilo de vida dos trabalhadores, e avaliagfes de impacto (LA3),
o qual contempla 25 questdes que avaliam o impacto das solugdes propostas, e a sua aplicacédo
é realizada no minimo 8 meses apds a avaliacao diagndstica. Como é possivel avaliar o impacto
do IGEV somente apds no minimo 8 meses de intervencgdo, o LA3 foi aplicado a partir de 2012,
sendo que de 2012 a 2017 foram realizados 59.939 questionérios. Esses dados foram lancados
no sistema SGL (Sistema de Gestdo do Lazer) e posteriormente foram gerados relatérios com
0s respectivos indices e indicadores.

O indice Geral de Estilo de Vida (IGEV) expressa a simultaneidade de exposi¢do a 10
indicadores negativos que caracterizam estilo de vida, a saber: Inatividade fisica no lazer;
Inatividade fisica nos deslocamentos; Tabagismo; Abuso de bebidas alcodlicas; Exposi¢do ao
sol sem protecdo; Percepcdo negativa de controle do estresse; Percepcdo de salde negativa;
Percepcdo negativa em relacdo aos relacionamentos; Baixo consumo de frutas ou hortalicas; e,
Consumo excessivo de refrigerantes ou sucos artificiais. Quanto maior o IGEV, melhor o estilo
de vida dos avaliados. O indice correspondente a cada uma das categorias se define pelos
seguintes valores: baixo risco (percentil < 10); médio baixo (do percentil 10 ao 50); médio alto
(do percentil 50 ao 90); alto risco (percentil >90). Os percentis foram determinados pela analise
dos dados obtidos por meio do Diagnostico de Estilo de Vida e Habitos de Lazer (SESI, 2009).

Resultados e Discussdes

O comportamento inadequado tem desencadeado doencas cronicas em adultos jovens,
0 que vem contribuindo para o aumento do risco de morte prematura e de agravos na velhice.
As doengas cronicas irdo aumentar 15% no mundo entre os anos de 2010 e 2020, sendo que nos
paises menos desenvolvidos, 29% das mortes por doencas cronicas ocorrem em individuos com

menos de 60 anos, ou seja, pessoas em idade economicamente ativa (ILC-BRASIL, 2015).
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Os principais determinantes do crescimento das DCNT sdo: a) aumento na intensidade
e frequéncia da exposicédo aos principais fatores de risco para essas doencas, como tabagismo,
inatividade fisica, alimentacéo inadequada, obesidade e dislipidemia; b) mudanca na piramide
demogréfica, onde teremos mais pessoas com as idades onde essas doengas se manifestam com
maior frequéncia; e ¢) aumento da longevidade, levando a mais tempo de exposicao a fatores
de risco e maior probabilidade de manifestacdo de doencas cardiovasculares (BARRETO,
2005).

Em 2011, o IGEV foi de 6,42. Ja em 2017 esse indice subiu para 7,05. Os resultados do
IGEV demonstram que as intervencdes vém apresentando melhora expressiva, reduzindo os
percentuais de trabalhadores classificados nas faixas de Médio e Alto Risco, sendo que em 2014
era de 24,26% e em 2017 reduziu para 22,17%. Esta classificacdo tem 04 niveis, sendo baixo
risco com até 02 fatores, médio baixo risco com 03 a 04 fatores, médio alto risco com 05 a 06
fatores e alto risco com 07 ou mais fatores. A légica adotada é de que o indice seja expresso
numa escala com variagdo de 0 a 10 pontos, onde os valores mais altos expressam melhor estilo
de vida. Assim, um IGEV mais elevado expressa que o trabalhador referiu menor exposicédo
aos indicadores de risco que compdem o indice. Ndo se tem definicdo para um parametro
arbitrario em relacdo a esse indice, mas recomenda-se por experiéncia, que esse valor seja de,
no minimo, 70% para que sejam alcancados 0s objetivos das intervencdes.

Os indicadores apresentaram melhora, comparando o ano de 2016 com 2017, foram:
Percepcdo negativa de controle do estresse, Percepcdo negativa em relacdo aos
relacionamentos, Baixo consumo de frutas ou hortalicas, Consumo excessivo de refrigerantes
e sucos artificiais, Exposicdo ao sol sem protecdo, Tabagismo e Inatividade fisica no lazer. Os
trabalhadores com menor escolaridade sdo os que tem maior vulnerabilidade a fatores de risco,
em especial, ao consumo excessivo de refrigerantes e sucos artificiais.

No ano de 2017, oito dos dez indicadores apresentaram melhora, com destaque para o
indicador Consumo Excessivo de Refrigerantes e Sucos Artificiais, quando o sujeito responde
que faz o consumo dessas bebidas ocorre em pelo menos 5 dias da semana. Esse indicador vem
caindo ano apds ano e apresentou um impacto de reducéo de 7,83 pontos no IGEV em relacdo
a 2011, quando esse consumo excessivo era de 42,54% e diminuiu para 27,93% em 2017.
Mesmo tendo reduzido, ainda se mantém acima da média nacional, de 23,4% (IBGE, 2013). O
consumo de alimentos ultraprocessados ricos em sodio contribui com o aumento da sede,
estimulando o aumento do consumo de bebidas agucaradas, como os refrigerantes, os quais
contribuem para 0 aumento da obesidade e das doencas cardiovasculares (BROWN et al, 2003).

O consumo diério de refrigerantes estad associado a um aumento na concentragao sérica de
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triglicerideos e reducdo na concentracdo de colesterol HDL, aumentando as chances de

ocorréncia da chamada sindrome metabdlica. As doengas cardiovasculares sdo responsaveis por
mais de 40% das mortes no Brasil (PAPALEO, 2005).

O indicador Inatividade fisica no lazer obteve um impacto de reducéo em 8,12%. Ambos
indicadores, Inatividade fisica e Consumo excessivo de refrigerantes e sucos artificiais, como
citado acima, estdo associados a obesidade. Estudos realizados por Ogata (2015), mostram que
trabalhadores obesos geram as industrias brasileiras custos em meédia 20 vezes mais altos que
os trabalhadores ndo obesos. Isso se da devido a afastamentos do trabalho, em geral,
relacionados a doencas associadas a obesidade, como diabetes e hipertenséo.

O Baixo consumo de frutas e hortalicas é considerado quando a frequéncia de consumo
relatada for inferior a 05 dias por semana. Este indicador teve como impacto a reducdo 1,85%
de 2016 a 2017. Observou-se que esse habito implica em risco para a saude, sendo mais
prevalente em homens, mais velhos e com menor grau de escolaridade. Em 2016, os
trabalhadores com menos de 40 anos que relataram Baixo consumo de frutas e hortalicas
representava 66%. Em 2017, este nUmero diminuiu para 36,4%. Pessoas que consomem no
minimo cinco porcdes de frutas e hortalicas ao dia tem menor chance de desenvolver obesidade,
diabetes, cancer e doencas cardiacas (WHO, 2003). Segundo o World Cancer Research Found
e The American Institute of Cancer Research, dos Estados Unidos, dietas contendo quantidade
substancial e variada de vegetais e frutas podem prevenir até 20% dos casos de cancer. Os locais
de trabalho vém sendo considerados espacos ideais para aumentar o consumo de frutas e
hortalicas (BANDONI et al, 2013). O consumo destes alimentos é fator de prevencdo a
obesidade. E possivel que anos ganhos em expectativa de vida sejam perdidos em decorréncia
da obesidade (ILC-BRASIL, 2015).

Outro indicador que apresentou reducdo de 8,12%, e apoiou na melhoria do IGEV entre
0s anos de 2016 e 2017 foi o de inatividade fisica no lazer. O exercicio fisico € uma das ac6es
mais importantes para promover o Envelhecimento Ativo. Nunca é tarde demais para colher os
beneficios da atividade fisica. Ela reduz os riscos de doenca cardiaca e acidentes vasculares,
diabetes, cancer, depressdo, queda e declinio cognitivo; preserva a mobilidade, for¢ca muscular
e resisténcia, forca dssea, equilibrio e a coordenagdo (ILC-BRASIL, 2015). Barretos (2005)
salienta que a transi¢cdo de sobrepeso para a obesidade pode ser prevenida com atividades de
moderada intensidade, com duragéo de 45 a 60 minutos ao dia.

No Brasil, observa-se o0 aumento da expectativa de vida e o crescimento expressivo da

populagéo idosa. Entretanto, a maior expectativa de vida da populagéo, se ndo for acompanhada
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de investimentos na promocédo da saude dos individuos, pode resultar em aumento de anos
vividos com DCNT e incapacidades (BARRETO et al, 2005).

O aumento da expectativa de vida saudavel é menor do que o da expectativa de vida em
geral, por isso, também havera um periodo mais longo de incapacidade do que havia 20 anos
atrés (ILC-BRASIL, 2015).

Conclusdes

O diagndstico e acompanhamento de saude e estilo de vida dos trabalhadores atendidos
em acOes de promocao da saude do Sesi geram informacdes relevantes, tanto para a avaliagdo
da efetividade das acfes de promoc¢do da saude quanto para a obtencdo de indicadores que
apontem para a prevencdo das DCNT, saude e produtividade. Esses fatores, fortemente ligados
a longevidade, indicam que ac¢des de promocao da salde realizadas pelo Sesi Parana colaboram
significativamente com a melhora de indicadores de saude e longevidade dos trabalhadores da
inddstria do Parana.
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