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Os beneficios da pratica de atividade fisica para Cardiopatas

A atividade fisica é um fator importante na prevencdo, bem como no tratamento
das varias doencas cardiacas. (Polock e Wilmark, 1993). A inatividade fisica tem sido
considerada um fator de risco importante das doengas cardiacas. Individuos com
doencas cardiacas, que participam de algum programa de treinamento fisico regular, e
que recebem orientacdo sobre controle dos fatores de risco para doencas cardiacas,
apresentam menor numero de eventos pos-operatérios e de reinternacfes hospitalares,

além de reducdo da mortalidade. (Charlson, Isom, 2003).

A prética regular de atividade fisica ou mesmo o estilo de vida mais ativo tem
mostrado ser um meio de protecdo contra a ocorréncia de doencas cardiacas, reduzindo

a mortalidade. (Negréo e Barreto, 2005)

Atualmente, 17 milhdes de pessoas morrem anualmente por doengas cardiacas
que representam uma das maiores causas de mortalidade no mundo. No Brasil, este
universo chega a 47,80 %, e em Brasilia 31,24 %. O Brasil aparece em 9° lugar na lista
dos paises com maior incidéncia de morte por complicacdes cardiovasculares. (Datasus,
2007).

As doengas cardiacas ou cardiovasculares sdo representadas por: doenga arterial
corondria, hipertensdo arterial, acidente vascular cerebral, insuficiéncia cardiaca
congestiva, doenca vascular periférica, as cardiopatias congénitas, as valvulopatias e a
doenca reumatica do coracdo; e suas repercussdes sdo as principais causas de morte

precoce na idade adulta (Rosenttul, Faria e Meirelles, 2005).

No caso de sobrevida, o individuo tem o seu condicionamento fisico depreciado,
os exemplos disso sdo: o aumento da frequéncia cardiaca (FC), diminui¢do do VO2
(volume de oxigénio), irregularidade da pressdo arterial (PA) havendo necessidade de

estratégias para reorganizacdo funcional dos sistemas cardiorrespiratorios.

A atividade fisica supervisionada aplicada aos cardiopatas é uma estratégia para
reorganizar os sistemas citados e aumentar a sobrevida em 20% a 30% (Diretriz de



Reabilitacdo Cardiaca, 2005) e que por sua vez, traz efeitos benéficos restabelecendo
assim as fungdes hemodinamicas, permitindo ao cardiopata voltar as suas atividades,

assim como ajudar a ndo reincidéncia de eventos cardiacos.

Segundo Santos, 2006 a prética do exercicio fisico constante pode-se considerar
que o individuo que pratica algum tipo de atividade fisica tende a baixar o peso,
controlar a pressdo arterial e melhora do colesterol, reduzindo assim outros eventos

cardiacos.

Através de um programa de condicionamento fisico supervisionado por um
profissional da area é benéfico para esta populacdo especial, contudo torna-se
importante ressaltar que a melhorar s6 depende da frequéncia do aluno aos treinos, das

suas caracteristicas e também ao tempo que 0s mesmos praticam a atividade.

O exercicio fisico reduz a frequéncia cardiaca submaxima em qualquer carga de

trabalho e atividade e atrasa o estabelecimento de sintomas durante a atividade fisica.

A capacidade aerdbica aumentada durante o esforco significa maior reserva para

as atividades laborais e de lazer, o que melhora a qualidade de vida deste individuo.

E importante enfatizar, no entanto que tdo importante estimular a préatica regular
da atividade fisica, as mudancas para ado¢do de um estilo de vida ativo no dia a dia do
individuo cardiopata, sdo partes fundamentais para um envelhecimento saudade e com

qualidade.
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