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INTRODUGAO

A Hipertensao Arterial € atualmente responsavel por 32% do total de 6bitos no Brasil, e
Diabetes Mellitus a prevaléncia em torno de 8% sendo responsaveis por mais de um
milhdo de internacdes por ano no SUS '-3. A pratica de atividade fisica atenua e reduz os
fatores de risco e complicagdes cardiovasculares para hipertensdo arterial e diabetes*™.

OBJETIVOS

Avaliar se individuos com melhor condi¢ao fisica também desfrutavam de indicativos de
exames fisicos dentro do padrao especificado em hipertensos e diabéticos do programa
Hiperdia da cidade de Agudos (SP) .

MATERIAIS E METODOS

Foram avaliados 200 pacientes inscritos no Programa Hiperdia de Agudos, através de
Questionario Internacional de Atividade Fisica e de Qualidade de Vida SF-36. O
questionario SF-36 é dividido em 8 dominios e os resultados de cada componente variam
de 0 a 100, sendo 0 (zero) o mais comprometido e 100 (cem) nenhum comprometimento.
Os pacientes foram divididos em quatro grupos de acordo com a condigédo fisica em:
sedentarios (Sed); Irregularmente Ativo B (IrAt-B); Irregularmente Ativo A (ItAt-A) e Ativo
(At). O projeto obteve aprovagéo pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Medicina sob protocolo 3774-2011.

ESTATISTICA

Estatisticamente, foram avaliados para cada grupo pela Analise de Varidncia para dados
nao parametricos e aplicado o teste de Kruskal-Wallis. O nivel de significancia foi de 5%.

RESULTADOS

A amostra foi composta de 73% de mulheres, idade 5914 anos e 36% de diabéticos. Na
populacédo sedentaria do Hiperdia, apresentaram maiores indices de infarto (9,1%),
internagdo hospitalar por insuficiéncia cardiaca (27,2%), doenga renal (22,7%), dialise
(4,5%) e o maior indice de historia familiar de hipertensao arterial (63,6%).

Referente aos diferentes niveis de atividade fisica, ndo houve diferengas significativas
sendo para as variaveis pressao sistolica obtivemos p=0,201, pressao diastolica p=0,842,
frequéncia cardiaca p=0,551, peso p=0,360, altura p=0,449, indice de massa corpdrea
p=0,179, circunferéncia do pescog¢o p=0,473 e circunferéncia do quadril p=0,452.



CONCLUSOES

Individuos hipertensos e diabéticos com diferentes indices de atividade fisica do Hiperdia
de Agudos, ndo apresentaram diferengas para exames fisicos e antropométricos.
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