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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo principal a promocdo da saude da populacdo
idosa do projeto vida ativa — lazer na praca da cidade de Senador Firmino - MG,
através da pratica regular de atividade fisica, sendo oferecidas diversas atividades
diariamente na praca Raimundo Carneiro, tendo como objeto de estudo, os
participantes do projeto. Para tanto foram realizadas revisfes bibliogréficas para
embasamento da pesquisa e depoimentos dos alunos idosos envolvidos no trabalho.
De acordo com levantamentos realizados pelos professores, a demanda excessiva
do publico idoso e de alunos hipertensos requer uma reformulacdo no projeto,
subdividindo as turmas, oferecendo atividades especificas para cada publico,
principalmente para os idosos, que € o0 publico mais vulneravel a doencas e que
necessitam de uma atencdo diferenciada. Apesar dos beneficios que o projeto
proporciona a populacdo, ainda existem algumas falhas que necessitam ser
corrigidas, aumentando assim a eficiéncia e a eficacia do projeto.

Palavras-chave: Atividade fisica; idosos; promocé&o da saude.



ABSTRACT

The present study has as main objective the promotion of health in the elderly
population of the project active life - leisure in the town square of Senator Firmino -
MG, through the practice of regular physical activity, and various activities offered
daily in the square Raimundo Carneiro, with the object of study, the project
participants. Therefore, we conducted literature reviews to the research foundation
and testimony of the older students involved in the work. According to surveys
conducted by the teachers, the excessive demand of the public and elderly
hypertensive students requires a reformulation of the project, subdividing classes,
offering specific activities for each audience, especially for the elderly, which the
public is more vulnerable to diseases and require a special attention. Despite the
benefits that the project provides the population, there are still some flaws that need
to be corrected, thus increasing the efficiency and effectiveness of the project.

Keywords: Physical activity; elderly; health promotion.



LISTA DE ILUSTRACOES

QUADRO 01 - Programa de atividades fisicas oferecidas no projeto Vida Ativa —
LAZEI NA PraGal......ceeeiiieiiiiii e 18



1.1
1.2
1.3
1.4

15

2.1

211
2.1.2
2.1.3
2.2

221
2.2.2
2.2.3

224

SUMARIO

INTRODUGAO . .......oiiiiiiiite ettt sttt eanste e 10
[ TE5] o o] o HO PR PPRRPRUPTRPPPR 10
Definigdo do problema...........ccoiiiiiiii 11
JUSTIFICALIVA. ... 12
(@] 0] 1= (1Yo S PPPUPRR 12
A= CeTe [o] T Lo | - PP PP PP TTPPPON 13
DESENVOLVIMENTO . ....uiiii ettt 13
MaP@ CONCERITUAL ....uuiiieiiiei e 14
O ENVEINECET ...t 14
O IS0 ALIVO . .eeiiiiiiiiieiie et e e e e 14
HIPEITENSA0.....ii it 16
Mapa CONTEXTUAL.......cciiiiieeee e 18
Depoimentos dos informantes chaves.........ccccceeeeeiiiiiiieecccee, 20
Plano d€ ACaA0.........ccoiiiiiiiieece e e 23
Definicdo dos problemas do plano de agao............ccoeeeevevvvvveeiiiiiiinnnnns 23
Desenho de operacdes para 0S “NOS” CritiCOS.....ccccvvvvrrriiiiiiiieeeeeeenn. 23
CONSIDERA(;@ES FINAIS. e e 27

REFERENCIAS. ... e e et e e e et e e e e e e, 28



10

1 INTRODUCAO

1.1 Histérico

A minha trajetéria profissional no projeto vida ativa iniciou-se no ano de 2010 na
cidade de Senador Firmino — MG, ap6s uma experiéncia profissional de sete anos
como professora da rede estadual de ensino de Sao Paulo. Em 2008, mudei-me
para o estado de Minas Gerais e muito insatisfeita com a carreira profissional, tinha
inumeros sonhos profissionais a serem realizados. Eu almejava algo diferente, que
me motivasse e ao mesmo tempo surpreendesse, pois a educacdo fisica escolar
estava me desgastando muito e ndo mais me satisfazia apesar do grande amor pela

profisséo.

As boas lembrancas que eu tinha eram da minha trajetéria como estagiaria na
Secretaria Municipal de Esportes em S&o Bernardo do Campo — S.P, onde
acompanhava professoras muito competentes que ministravam aulas de promocao
da saude em diversas modalidades: esportivas, recreativas, hidroginastica, ginastica
localizada, danca, entre outros. O publico que mais me atraia eram 0s idosos, que
diferente das criancas (nas escolas), se encontravam naquele espaco por vontade
propria, realizando todas as atividades com imenso prazer e essa for¢ca de vontade
para alcancar qualidade de vida através da atividade fisica me encantava. Assim
surgiu-me a ideia de oferecer o Projeto Vida Ativa para a prefeitura da cidade de
Senador Firmino, jA que a prefeitura ndo contava com projetos de promocdo da
saude para adultos e idosos, 0 que existia eram escolas de esportes para criangas e
adolescentes.

Por ser um diferencial e de extrema necessidade para a populacédo firminense, o
projeto foi aceito pela gestdo atual, que prontamente investiu e acreditou no projeto,
e assim iniciamos a fase de divulgacdo e implantagdo do mesmo. Inicialmente o
projeto oferecia aulas de ginastica localizada para adolescentes, adultos e idosos,
com acompanhamento nutricional, através da Secretaria Municipal de Esportes.

Houve um grande numero de interessados, sendo necessaria uma lista de espera, ja
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que 0 espago e 0 numero de profissionais ainda era pequeno. O projeto funcionou
dessa forma durante todo o ano de 2010.

No ano de 2011, por problemas de ordem burocratica o projeto ficou suspenso
durante seis meses. No més de julho o projeto retomou suas atividades sofrendo
algumas alterag6es. Antigamente ele funcionava no ginasio poliesportivo da cidade e
hoje ele acontece na praca principal da cidade (Praca Raimundo Carneiro), tendo
seu nome alterado para Projeto Vida Ativa — lazer na praca. O Projeto da Prefeitura
Municipal firmou parceria com o0 CRAS (Centro de Referéncia da Assisténcia Social).
Hoje sao oferecidas diversas atividades na praga: caminhada orientada e
alongamento, recreacdo e jogos de saldo, voleibol. As atividades séo oferecidas
diariamente em dois periodos para todas as idades e sdo ministradas por dois
Profissionais de Educacao Fisica, registrados no 6rgdo de classe e especialistas na
area de atuacdo. Contamos também com uma técnica em enfermagem que
acompanha todas as atividades, auxiliando os demais profissionais na seguranga

dos alunos.

O CRAS também oferece aulas de informatica, artesanato (bordado, pintura),
palestras e diversos cursos de temas pertinentes para toda a populagdo. Porém
devido a questbes burocraticas e principalmente politicas o projeto ainda nao esta
seguro, acredito que um projeto social como este imprescindivel para o publico idoso
deveria se tornar um programa, fazendo parte permanente das atividades oferecidas

pela prefeitura independente de questdes politicas.

1.2 Definigdo do problema

Durante o periodo de funcionamento do projeto venho percebendo um aumento na
demanda do publico idoso, que é o publico mais frequente. Na turma de caminhada
e alongamento (periodo da manhda) havia por volta de 30 alunos e hoje esta quase
com 80 alunos de diferentes faixas etarias, dentre os quais 60 sao idosos. Pensando
no objetivo do projeto, que é a promocao da saude através da pratica regular de

atividade fisica, o excesso de alunos e a ampla faixa etaria compromete a eficacia e
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a eficiéncia das aulas, ndo sendo possivel atingir o objetivo proposto. Além do
problema citado anteriormente, nos preocupamos com 0 excesso de alunos com
sobrepeso, obesidade e depressao, além das doencas crénicas como o diabetes e a
hipertensdo. Esse quadro aumenta a importancia do Projeto Vida Ativa — lazer na
praca, pois grande parte dos alunos foram tratados com prioridade por apresentarem

as doencas citadas anteriormente.

Os alunos que apresentam este quadro de doencas crénicas sdo especialmente os
idosos, que ainda sdo mais vulneraveis a outras doencas e apresentam maiores
limitacdes fisicas, necessitando de atividades especificas, diferentes daquelas
propostas para os adultos. Sendo assim, nossa meta € ampliar o atendimento a
esse publico criando uma turma especifica, adequando a estrutura do Projeto Vida
Ativa — lazer na praca a crescente demanda dos usuarios, especialmente da
populacdo idosa. Isso permitira ajustar os programas de atividades oferecidos para
atender as caracteristicas desta populacdo e alcancar os beneficios da pratica

regular de atividade fisica.

1.3 Justificativa

Devido ao elevado numero de alunos nas turmas atendidas pelo projeto Vida Ativa —
Lazer na Praca, os idosos ndo estdo recebendo a atencdo adequada para que 0s
seus objetivos especificos sejam alcancados. Portanto, faz-se necessario que haja
uma reformulacdo desse projeto para melhorar a qualidade dos servicos oferecidos

a comunidade de Senador Firmino.

1.4 Objetivo

De acordo com a contextualizacdo do problema, definiu-se como objetivo

desenvolver um plano de acdo visando uma reestruturacdo do Projeto Vida Ativa —
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lazer na praga, para adequar o programa de atividades fisicas oferecido as

caracteristicas da populacédo idosa.

1.5 Metodologia

A metodologia utilizada foi estimativa rapida, revisdo de literatura, depoimentos de
informantes chaves, adequando as atividades e o programa oferecido no projeto
para a populacdo idosa. No plano de agao serdo especificadas as reais
necessidades deste publico, sendo realizadas avaliacbes constantes durante este

processo.

Para tanto também foram utilizados os dados do SIAB (Sistema de Informacédo da
Atencdo Basica) do municipio em questdo para quantificar a populagédo idosa do
municipio, dados coletados pelos agentes de saude (ACS) referentes a populacéo
hipertensa e diabética, anamneses aplicadas nos alunos do projeto ao iniciarem as
atividades fisicas para questfes de saude (doencas cronicas) e relatérios dos alunos
do projeto, que sdo observados pelos profissionais da equipe (acompanhamento -
idade, peso, altura, doencgas cronicas, evolucao, tratamentos, entre outros). Para a
revisdo conceitual foram utilizadas as bases de dados SciELO Brasil e Google
Académico. Foram utilizadas as palavras chaves: idosos e atividade fisica; idoso e
pratica regular de exercicio fisico; exercicio fisico e saude do idoso.
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2 DESENVOLVIMENTO

2.1 Mapa conceitual

2.1.1 O envelhecer

Define-se como idoso todo individuo com idade igual ou superior a 60 anos nos

paises em desenvolvimento e 65 anos nos paises desenvolvidos (OMS, 2005).

A expectativa média de vida no pais também aumentou acentuadamente e esta
mudanca, precisa ser acompanhada pela melhoria ou manutencdo da saude e
qualidade de vida. Neste sentido, € notorio que a pratica regular de atividade fisica
esta atrelada a este aumento da expectativa de vida e conseqientemente a um
envelhecer mais saudavel (BARBOSA, 2000).

Adicionalmente, juntamente a idade cronologica, a idade biologica (que depende de
fatores alimentares, grau de atividade fisica, estado de saude), a psicologica (que
envolve auto-estima, auto-suficiéncia, capacidade de aprendizagem, percepgao e
memoria) e a social (referente ao comportamento e a atividades consideradas
apropriadas a cada faixa etaria), também sdo consideradas no processo

envelhecimento.

2.1.2 Oidoso ativo

A Atividade fisica é benéfica em qualquer idade, principalmente na terceira idade,
em que € verificado um declinio da capacidade fisica e, consequentemente,
funcional do idoso. Nesse contexto, ela se torna ainda mais importante, pois a
melhora da aptiddo aerdbia, da forca muscular e da flexibilidade, combate a
osteoporose, a obesidade, a arteriosclerose e depressdo, permitindo a

independéncia e autonomia. Ainda que com um menor potencial maximo, o idoso
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pode melhorar sua condicdo fisica por meio de exercicios especificos para sua
idade. Relatos de idosos que participavam de programas de atividades fisicas
revelam o quanto eles passaram a se sentir capazes e motivados com a pratica
(SABA, 2008).

Entre os aspectos visiveis ao processo de envelhecimento, a deterioracdo do
sistema locomotor € um dos mais evidentes e 0 que mais atrapalha a qualidade de
vida do idoso (CARVALHO et al., 2004). Tal processo faz com que o esqueleto e a
musculatura de homens e mulheres sofram consideraveis alteracées, como a
osteoporose (reducdo da densidade Ossea) e a sarcopenia (reducdo da forca e

massa muscular), tornando-os mais vulneraveis (CARVALHO et al., 2004).

A capacidade de realizar diferentes atividades diarias, atividades laborais ou
recreativas € determinada, em grande parte, pela capacidade de desenvolver forca
muscular (CARVALHO et al., 2004). Por esse motivo, a sarcopenia tem sido
fortemente associada ao risco de queda em idosos, gerando um aumento na
morbidade e mortalidade nessa populacdo (BERNARDI; REIS; LOPES, 2008).
Assim, das vérias alteracdes fisioldgicas induzidas pelo processo de envelhecimento
e/ou inatividade fisica, as altera¢Bes sobre o sistema muscular esquelético revelam-
se de especial importancia, pois a menor densidade 0ssea nessa populagédo faz com
que o risco de fraturas seja maior nas situacfes de quedas (BERNARDI; REIS;
LOPES, 2008). Porém, estudos tém demonstrado que, com estimulos adequados de
treinamento de forca, idosos de ambos o0s sexos apresentam ganhos na forca
muscular semelhante, ou até relativamente superiores, aqueles encontrados nos
jovens, o que pode minimizar os efeitos do processo de envelhecimento na
sarcopenia (CARVALHO et al., 2004).

De acordo com Meirelles (1999), a atividade fisica direcionada para a terceira idade,
poderd contribuir para o aumento da expectativa de vida. A melhora do
condicionamento fisico faz com que o idoso que estava em repouso, ndo permaneca
sedentario, inerte, mas sim uma pessoa ativa, por aumentar sua capacidade de
realizar atividades da vida diaria (SOUZA; SOUZA, 2008). Dessa forma, a pratica
regular de atividade fisica em um grupo composto apenas por idosos permitira que o

treinamento proposto seja especifico a essa populagédo, de modo a conseguir ajuda-
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los a solucionar as dificuldades diarias enfrentadas por eles, por exemplo, no esforgo
que se faz para subir escadas, as dificuldades de vestir uma roupa com ziper nas
costas, calcar os sapatos, entrar e sair da banheira. Portanto, mediante esse quadro
desfavoravel para a adesao do idoso a pratica de atividade fisica regular, o idoso
deve escolher a atividade fisica que mais lhe agrade, para estar mais motivado a
vencer esses obstaculos (BARBOSA, 2000). Neste sentido o Projeto Vida Ativa —
lazer na praca visa oferecer melhor qualidade de vida através da pratica regular de
atividade fisica para a populacdo firminense, principalmente para o publico idoso,

que é o publico mais vulneravel a doencas.

2.1.3 Hipertensao

Para Nieman (1999), o sangue é transportado do cora¢do para todos os tecidos do
corpo e Orgaos atraveés das artérias. Assim, a pressao arterial € a forca que o
sangue exerce contra as paredes dessas artérias, pressao arterial sistélica (o maior
valor de pressao). Quando o coracao repousa brevemente entre uma batida e outra,
a pressédo arterial reduz para um nivel inferior, presséo arterial diastélica (0 menor
valor de pressao). Dessa forma tem-se a pressao arterial, constituida da presséo

arterial sistélica e pressao arterial diastélica.

A hipertensdo arterial (HA) € uma doenca crénica ndo transmissivel, de natureza
multifatorial, assintomatica, caracterizada por uma presséo arterial maior que 130
(mmHg) a sistolica e 90 (mmHg) a diastolica, de acordo com a V Diretrizes Brasileira
de Hipertensao Arterial (2006).

Estima-se que 60% dos idosos brasileiros s&o hipertensos (V DIRETRIZES
BRASILEIRAS DE HIPERTENSAO ARTERIAL, 2006). Na cidade de Senador
Firmino, a situacdo ndo é diferente. De acordo com os dados levantados na
Secretaria Municipal de Saude, no qual os alunos do projeto também fazem parte,
constatou-se que o numero de hipertensos no municipio é elevado, porém, é
perceptivel que nenhuma medida é tomada em relacdo a estes dados, o que torna a

situacao alarmante. Apesar disso, os profissionais do projeto tentam conscientizar
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ao maximo a populacdo dos beneficios da pratica regular de atividade fisica na
prevengao e controle da hipertensdo, todavia no momento ndo temos estrutura e

profissionais suficientes para atender essa demanda tao grande.

Portanto, devido a multifatorialidade da HA, o estabelecimento de uma Uunica
estratégia de prevencdo e tratamento é complicado e equivocado. Assim, alguns
aspectos sdo destacados como principais fatores e a partir desses, estratégias
podem ser adotadas para prevenir ou tratar essa doenca. O tratamento pode ser
medicamentoso ou ndo medicamentoso (focado principalmente em mudancgas no
estilo de vida do individuo). Todavia, apesar dos efeitos atingidos com o tratamento
medicamentoso, essa estratégia deveria ser evitada, pois o uso abusivo de
medicamentos pode aumentar o risco de fraturas graves provenientes de quedas
entre os idosos (COUTINHO et al, 1999). Portanto, a intervengdo nao

medicamentosa € de fundamental importancia na prevencdo e tratamento da HA.

Dentre os fatores predisponentes, é proposto que o excesso de massa corporal
esteja fortemente relacionado a hipertensdo arterial, pois sugere-se que 75% dos
homens e 65% das mulheres apresentam sobrepeso e obesidade como o principal
fator responséavel pela HA (V DIRETRIZES BRASILEIRAS DE HIPERTENSAO
ARTERIAL, 2006). Dessa maneira, espera-se que o hipertenso através da pratica
regular de atividade fisica e da reeducacéo alimentar, reduza sua massa corporal e
alcance um estilo de vida mais saudavel para a normalizagdo da presséo arterial.
Portanto, os beneficios do exercicio fisico no tratamento da HA para essa populacéo
sao a reducdo ponderal, que esta associada a melhora no perfil lipidico, queda nos
niveis de insulina e a melhora do condicionamento aerdbico. Sendo sugerido que
idosos ativos fisicamente poderiam apresentar pressao arterial mais baixa do que os
nao ativos (GREEN; CROUSE, 1993). Todavia, para que sejam atingidos esses
objetivos as atividades fisicas propostas precisam estar em concordancia com as
caracteristicas especificas de cada faixa etaria. Ainda, de acordo com Nieman
(1999), outras mudangas comportamentais preventivas importantes séo: reduzir a
ingestdo de sal; evitar os alimentos ricos em sodio; manter a ingestdo dietética

adequada de potassio (frutas e vegetais) e limitar a ingestao alcodlica.
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2.2 Mapa contextual

O projeto vida ativa — lazer na praca hoje € o Unico na cidade que atende a todas as
faixas etarias tornado-se um programa funcional e com um publico frequente muito
alto. Funcional porque ele oferece diversas atividades todos os dias da semana e
em trés periodos, contando com profissionais capacitados para orientar todas as
atividades. Dessa maneira, proporciona lazer e socializacdo através de atividades
prazerosas a populacdo, que tem se conscientizado dos beneficios da pratica
regular de atividade fisica. O quadro 1 apresenta todas as atividades oferecidas

atualmente pelo projeto.

QUADRO 1 - Programa de atividades fisicas oferecidas no projeto Vida Ativa —
Lazer na Praca.

PUBLICO DIASE
ATIVIDADES PARTICIPANTE FREQUENCIA HORARIOS
Caminhada Aproximadamente 22 a 62 feira
orientada e Adulto e idoso. 80 alunos (praca). 7:00 as 8:00
alongamento *60 idosos
40 alunos (clube).
Ginastica Adulto e idoso. 30 alunos (escola 42 e 62 feira
localizada da Grama). 19:00 as 20:00
*60 idosos
Jogos de Criancas, Aproximadamente 22 e 32 feira
saldo/recreacéao adolescentes, 100 alunos. 17:00 as 20:00
(livre) adultos e idosos. *20 idosos
Voleibol Criangas, Aproximadamente 28 e 32 feira
(livre) adolescentes e 100 alunos. 17:00 as 20:00

adultos.




19

Dentre as atividades ja oferecidas, pretende-se dividir as turmas. Nas aulas de
caminhada orientada e alongamento, pretendemos formar duas turmas, uma para
adultos (7:00 as 8:00), e uma para idosos (8:00 as 9:00). Nas aulas de ginastica
localizada as turmas serao divididas em duas também, uma para idosos (18:00 as
19:00), e uma para adultos — aulas de step (19:00 as 20:00). Nas aulas de recreacao
e jogos de saldo, o publico idoso frequientaria o primeiro horéario (17:00 as 18:00), e
os demais ficariam das 18:00 as 20:00. Dividiriamos ainda a turma do voleibol em

trés: criangas e adolescentes, adultos, idosos (voleibol adaptado).

De acordo com a revisao de literatura realizada e depoimentos dos informantes
chaves, fica evidente que a populacao idosa € beneficiada diariamente com a pratica
regular de atividade fisica através do projeto Vida Ativa em varios aspectos: fisico,
mental e social. O que mais nos surpreende é que este publico esta cada vez mais
consciente dos maleficios da inatividade fisica, adotando como prioridade a pratica

regular de exercicios fisicos aliados & alimentacdo saudavel.

Segundo Okuma (1998) essa pratica diaria fica mais “facil” e divertida quando
praticada em grupo, com pessoas com 0 mesmo objetivo e felizes acima de tudo,

assim se resume o Projeto Vida Ativa.

No decorrer das aulas percebemos que a convivéncia em grupo € uma experiéncia
de troca de afetos, do preenchimento do tempo, conversas espontaneas, conquistas
de novas amizades, fazendo com que o envelhecimento ndo seja incapacitante e
possa ser vivido muitas vezes prazerosamente. Por esta questdo, nosso empenho
maior sera convencer o0s administradores publicos de Senador Firmino em
reformular o projeto, criando um programa permanente que ofereca atividades

especificas para todos os publicos, principalmente para a populacao idosa.

Um programa permanente de atividade fisica significa sempre manter atividades de
qualidade, com profissionais competentes e dedicados, focados nos beneficios que
esse projeto pode proporcionar a esta populacdo, independente de questbes
politicas e burocraticas. Os programas de atividade fisica ttm como uma das suas

caracteristicas o trabalho em grupo, 0 que ajuda a manter o idoso ativo no
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programa. Pois, além do prazer em praticar exercicios fisicos para a manutencéo da

saude, a interacdo social estimula e envolve o idoso na permanéncia do programa,

evitando muitas vezes a tao temida depressao.

Além dos dados observados sobre a evolugcdo e promocdo de saude dos idosos

através da pratica de atividade fisica no projeto, os depoimentos deles considerados

como informantes chaves sao de extrema importancia para confirmar o que vem

sendo salientado durante todo o estudo. Ninguém melhor do que os préprios idosos

para informar os beneficios adquiridos nas aulas, bem como sua satisfagcdo com o

mesmo, em todos os aspectos: fisico, mental e social.

Depoimentos dos informantes chaves

Sujeito 1: Senhora A.T.C (67 anos), “antes da minha participagao no projeto
eu ficava muito em casa, sabia da importancia das caminhadas, mas eu tinha
muita pregui¢ca, caminhava um dia e faltava dois. Hoje eu me sinto muito
melhor em todos os sentidos, porque vou todos os dias na ginastica, tenho
mais vontade, porque tenho muitas amigas la, elas passam aqui em casa e
vamos juntas, me animo mais assim, e fazendo aula todo dia, as dores nas
minhas pernas por causa das varizes melhoraram muito e minha presséo
também normalizou, sempre estava alta, agora esta boa. O dia que néo vou
na ginastica fico toda esquisita, dolorida, e quando vou me sinto disposta até
para trabalhar em casa. As aulas me fazem muito bem mesmo”.

Sujeito 2: Senhora A.F (69 anos), “eu tinha muita preguica para caminhar e
também sentia muita dor no corpo, porque tenho muitos problemas em casa,
vocé sabe, com meu marido doente na cama, tenho que fazer muito esforgo
fisico e a cabeca também fica ruim. Agora pelas manhas arrumei uma moca
pra me ajudar e enquanto ela fica com meu marido eu vou na ginastica, fiquei
muito feliz porque minhas dores melhoraram muito, estou melhor, tenho mais
forca para cuidar do meu marido e é a Unica hora que bato papo com minhas
colegas, comadres, tenho um tempinho pra mim, to muito feliz”.

Sujeito 3: Senhora E.V. (55 anos), “tenho muitas dores no tornozelo, nas

pernas, no joelho, tenho reumatismo, por isso decidi fazer as ginastica e
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caminhada, gostei que a prefeitura fez esse projeto, porque pagar todo més
pra gente ndo é facil e eu precisa fazer alguma atividade fisica e caminhar
sozinha eu ndo conseguia, € muito chato. To gostando muito das aula e esta
me ajudando muito, ndo sinto mais dores como sentia e ndo gosto de faltar
porque o dia que eu falto eu sinto as dores de novo, ndo quero mais paratr,
esta muito bom e meu médico disse que € pra fazer mesmo, porque ajuda de
verdade. Obrigada, professora”.

Sujeito 4: Senhor J.C (75 anos), “ eu sou um dos poucos homens da turma,
mas néo desanimo por isso, sabe que quase néo falto, ndo falto porque aqui
me faz falta, depois da aposentadoria tenho poucas atividades,
principalmente fisicas, aqui cuido da saude e da cabeca, converso, bato papo,
dou risadas, me divirto, e estou surpreso comigo mesmo, porque eu nao
aguentava muita coisa nao, agora depois dos alongamentos e caminhada,
estou melhor, levanto a perna mais alto, to mais flexivel. Minha presséo
melhorou, era bem mais alto, ta mais controlada, me sinto bem disposto e
mais alegre, era meio irritado, acho que porque ficava muito em casa,
obrigado para prefeitura e pra vocé professora que tem muita paciéncia e
carinho com a gente.”

Sujeito 5: Senhora E.C (71 anos), “eu e meu marido estamos muito felizes
com as aulas, nés acordamos mais alegres, porque temos atividade cedo,
encontramos 0s amigos, conversamos, € divertido e além de tudo, muito bom
pra nossa saude, estamos gostando demais mesmo, nossos filhos também
estdo gostando, sempre falam pra ndo faltarmos. A prefeitura estd de
parabéns, nunca teve nada assim aqui na cidade, s6 ndo pode acabar né
professora, esta tudo oOtimo. Ja perdemos uns quilinhos e a pressao esta
Otima, obrigada.”

Sujeito 6: Senhora G.G (61 anos), “ eu tava muito em casa, nao trabalho
fora s6 em casa mesmo, e depois que meu marido faleceu fiquei muito triste
em casa, minha filha que falou pra eu ir pra ginastica e eu precisava mesmo
porque além da tristeza, sou obesa, e ndo fazia nenhuma atividade, e ai além
da obesidade, estava com pressado alta, o médico também pediu para eu

fazer atividade fisica, entdo fui e to adorando, ja emagreci, melhorei a
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alimentacdo também e to mais conformada, to conversando com as amigas,

sorrindo mais, tudo estad melhor. Obrigada”.

Neste sentido o Projeto Vida Ativa - lazer na praca visa oferecer melhor qualidade de
vida através da pratica regular de atividade fisica para a populacdo firminense,
principalmente para o publico idoso, que € o publico mais vulneravel a doencas.
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3 PLANO DE ACAO

3.1 Defini¢cédo dos problemas

De acordo com levantamentos realizados pelos agentes comunitarios de saude
(ACS) do municipio de Senador Firmino, constatamos que o numero de hipertensos
€ alarmante (em torno de 1.600 pessoas), sem contar com as pessoas que de
alguma forma nao participaram desta pesquisa. Esses dados confirmam o que ja
haviamos observado nos alunos do projeto vida ativa, principalmente no publico
idoso, que é acometido mais facilmente por essas doencas crénicas. Sendo assim,
de acordo com o objetivo principal do projeto: a promo¢do da saude através da
pratica regular de atividade fisica, o excesso de alunos e a ampla faixa etaria
compromete a eficacia e a eficiéncia das aulas, ndo sendo possivel atingir o objetivo
proposto. Além do problema citado anteriormente, nos preocupamos com 0s alunos

com sobrepeso, obesidade, depressao, além de doencas crénicas como o diabetes.

Mediante as avaliacbes fisicas realizadas periodicamente e exames meédicos
solicitados, as doencas citadas anteriormente foram encontradas em um grande
namero de alunos e tratadas como prioridade. O Publico idoso representa a maioria
dos alunos atendidos atualmente, necessitando de atividades especificas, diferentes
daquelas propostas para os adultos. Adicionalmente, esse publico € mais vulneravel
a doencas e apresentam maiores limitacdes fisicas, condicbes que poderiam ser

melhoradas com a pratica regular de exercicio fisico adequado.

3.2 Desenho de Operacfes para 0s “n0os” criticos

Consideramos como o n6 critico do projeto hoje, o excesso de alunos de diferentes
faixas etarias em uma mesma turma. Para solucionarmos este problema encontrado
(n6 critico), utilizaremos como plano operativo do projeto a divisdo das turmas como
citado na definicdo de problemas anteriormente, e atividades e a¢cdes que previnam

e auxiliem no tratamento dos hipertensos.
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Para alcancarmos os resultados esperados, devemos alcangar os objetivos do
projeto (promoc¢do da saude), melhorando a qualidade de vida da populagéo,
principalmente do publico idoso, através de atividade fisica especifica, diminuindo

assim o numero de hipertensos.

Outro problema detectado pela nossa equipe de trabalho além dos citados
anteriormente € a ineficacia do trabalho dos ACS, que pelo numero insuficiente de
agentes deixa o trabalho a desejar, ndo colhendo com precisdo os dados de saude
dos usuarios, dificultando o nosso trabalho. Sendo assim, firmaremos uma parceria
com o NASF (nucleo de apoio a saude de familia) implantado recentemente no
municipio, que auxiliardo o trabalho dos agentes e nos ajudardo neste trabalho de
conscientizacdo e captacdo dos usuarios com maiores necessidades e acometidos

por essas doencas cronicas: hipertensao e diabetes.

Operacao / Projeto

e Subdividir as turmas, oferecendo atividades especificas para cada faixa

etaria, como citado no quadro de atividades do projeto vida ativa (pag.18).

Resultados esperados

e Alcancar os objetivos do projeto (promo¢do da saude), melhorando a
qualidade de vida da populacao, principalmente do publico idoso, através de

atividade fisica especifica.

Produtos esperados

e Atividades especificas para cada faixa etaria.
e Criancas e adolescentes: esporte/recreacao e voleibol.
e Adultos: alongamento, aulas de step, ginastica localizada e voleibol.

e 32jdade: caminhada orientada, alongamento, ginastica e voleibol adaptado.
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Recursos necessarios

e Organizacional: para organizar e planejar 0s cursos a serem
oferecidos/funcionamento do projeto.

e Cognitivo: informacé&o sobre 0s cursos e estratégias de comunicacao.

e Politico: Mobilizacdo social, conscientizacdo dos gestores sobre a
importancia das mudancas.

e Financeiro: para aquisicao de materiais e contratacao de profissionais.

Recursos Criticos

Financeiro: contratacdo de profissionais e compra de materiais para as aulas.
Cognitivo: conscientizagao da populagéo.
Politico: conscientizacdo do gestor da saude sobre a ineficiéncia do PSF (Programa

Saude da Familia), bem como dos enfermeiros que acompanham as equipes.

Plano operativo

Resultados: Com a subdivisdo das turmas especificas para cada faixa etéria,
espera-se alcancar os objetivos do projeto, promocdo da saude através da pratica

regular de atividade fisica.

Produtos: A¢des estratégicas: Apresentar o projeto.

Convencer o gestor através de relatorios e resultados.

Responsaveis: Professoras Adriana e Flavia.

Prazo: Dois meses para o inicio das atividades.
*Transformar o projeto em programa, “sem tempo de validade”.

Diante dos dados apresentados sobre o projeto vida ativa — lazer na praca e as
vérias possibilidades de ampliagdo, nossa meta é ampliar e melhorar o atendimento
ao publico idoso criando uma turma especifica, adequando a estrutura do projeto a
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crescente demanda dos usuarios, especialmente da populacdo idosa. Isso permitira
ajustar os programas de atividades oferecidos para atender as caracteristicas desta
populacdo. Além disso, tém-se mostrado que a pratica regular de atividade tem

inUmeros beneficios para esta populacao.

Pretende-se também como ilustrado no plano operativo, implantar em parceira com
as equipes de saude da familia (SF) e com o nucleo de apoio & saude da familia
(NASF), os projetos vida ativa em acao e vida ativa mais saude. Com isso, espera-
se atender demanda excessiva de hipertensos do municipio e demais doencas
crdnicas, auxiliando na organizacao do trabalho dos agentes comunitarios de saude
(ACS), privilegiando essa populacdo que necessita de atividade fisica especifica e
acOes que auxiliem no tratamento e prevencdo dessas doencas para melhorar sua

gualidade de vida.

O papel do projeto vida ativa € este: promocéao da saude para todos.
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3 CONSIDERACOES FINAIS

De acordo com a revisdo de literatura realizada conclui-se que a prética regular de
atividade fisica na 32 idade contribui para a manutencdo da saude em todos os

aspectos, propiciando um envelhecer mais saudavel.

Esperamos que este estudo possibilite um avanco nos programas de atividade fisica
na cidade de Senador Firmino, convencendo o poder publico que investir na
promocdo da saude, significa adoecer menos e conseqiientemente menor gasto
com a saude publica. Assim, conseguiremos avangar no que diz respeito a saude de
qualidade para todos. Sabemos que a existéncia do Projeto Vida Ativa — lazer na
praca ja € um avang¢o, porém nao podemos nos acomodar, temos sempre que

buscar estratégias para melhorarmos a eficiéncia e eficacia do nosso trabalho.

NGs, Profissionais de Educacdo Fisica que amamos nossa profissao, temos que
valoriza-la lutando incansavelmente para nos aproximarmos da exceléncia,
pensando sempre no bem-estar dos nossos alunos e na nossa realizacdo

profissional.
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