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INTRODUGCAO

Ouvimos falar, cada vez com maior frequéncia, que a pratica de atividades fisicas
proporciona inumeros beneficios a saude de uma pessoa, o que é de fato verdade. Hoje em dia
a busca pela pratica de exercicios fisicos deixou de ser somente por uma questao estética e
passou a ser também utilizada para a melhora da qualidade de vida e promocdo da saude.
Porém, nem todos os individuos tornaram-se adeptos a essas praticas, formando assim uma
grande massa da populacdo, podendo ser classificados como sedentarios. Como ja é de
conhecimento, o sedentarismo ndo € uma condicdo desejavel, pois acarreta riscos para a
saude.

Para MCARDLE (2008), os individuos que néo praticam nenhum tipo de atividade fisica
moderada ou vigorosa possuem maiores chances de desenvolverem a sindrome metabdlica,
se comparadas com aqueles que praticam cerca de 150 minutos semanais.

Incluida na sindrome metabdlica, a obesidade € uma doenca que esta intimamente
ligada ao surgimento de problemas coronarianos, e 0 sedentarismo é um dos principais
produtos para que um individuo venha a se tornar obeso. Poderia talvez afirmar que o nimero
de pessoas sedentarias cresce cada vez mais devido ao grande avanco tecnoldgico que
acontece mundialmente, pois ficam mais acomodadas e com mais recursos para realizarem
atividades que antes somente seria possivel com algum gasto de energia, mudar o canal da TV
€ um exemplo, antes era necessario levantar-se e ir até o aparelho, agora basta um clique no
controle remoto.

Fundamentado na ideologia da atividade fisica x sedentarismo, o estudo teve como
objetivo analisar os riscos coronarianos de mulheres funcionarias publicas através da RCQ,
sendo que essas mulheres dividem-se em dois grupos: praticantes e nao praticantes de Yoga.
A pesquisa justifica-se pois pode servir de alerta e incentivo para as funcionarias que nao
praticam a atividade, caso fiqgue atestado um resultado negativo referente ao risco das mesmas
desenvolverem algum tipo de doenca coronariana.

REFERENCIAL TEORICO
Doencas Coronarianas

As doencas coronarianas podem ser classificadas como aquelas que afetam o coracao
ou o sistema cardiovascular.

MCARDLE (2003) apud MONTEIRO (2009), diz que as coronariopatias, sdo em geral
alteracbes degenerativas na intima, ou no revestimento interno das artérias mais calibrosas
gue irrigam o musculo cardiaco.

VARELA (2004), explica que em paises de primeiro mundo ja € perceptivel um aumento
na taxa de mortalidade de mulheres decorrente do infarto agudo do miocéardio. Afirma ainda,
gue estas mortes podem estar relacionadas principalmente as mudancas de comportamento e
aos maus habitos, tais como: fumar, alimentar-se inadequadamente, usar drogas e o
sedentarismo.
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DANTAS (2004), diz que no Brasil a obesidade ja é considerada uma questdo maior do
gue a fome, e que as doencas crbnicas e as mortalidades precoces estdo ligadas ao excesso
de gordura corporal.

De acordo com MONTEIRO (2009), a prevencéao € a alternativa mais inteligente quando
0 objetivo é reduzir o risco de desenvolver alguma doenca coronariana. Explica ainda, que
manter habitos saudaveis e praticar atividades fisicas sdo formas de prevenir o possivel
surgimento dessas doencas.

GOLDMAN (2001), diz que pessoas com peso excessivo possuem maiores chances de
apresentarem hipertensao arterial e riscos cardiovasculares, e explica que a perda de peso
esta diretamente ligada a reducdo da presséao arterial, sendo potencialmente um recurso mais
eficaz dentre os ndo-farmacoldgicos.

Para analisar os riscos do surgimento de algum tipo de doenca coronariana nos
individuos, podemos utilizar a relacdo cintura quadril.

Para CARNAVAL (2004), a RCQ é um dos principais indices de perimetro que indica o risco de
desenvolvimento de alguma doenca coronariana, através da avaliacdo da gordura centralizada.

Yoga e seus beneficios

LAGE (2006), explica o Yoga sendo um sistema filoséfico-pratico que conta com
meétodos para unificar os diferentes elementos do lado psiquico humano onde o praticante
utiliza as técnicas buscando eliminar sua agitacdo, mantendo um dominio harménico de si
mesmo.

WARRIER (1997) apud PINHEIRO (2007), explica que o Yoga além de ser um tipo de
ginastica ou atividade fisica, é também uma filosofia do oriente que busca unir o psicoldgico, o
fisico e 0 organico do ser humano através da mente.

Existem varios métodos de Yoga, mais o enfoque principal é analisar os beneficios que
essa pratica proporciona em relagdo a obesidade e aos problemas coronarianos.

A principio 0 Yoga nao se apresenta como a principal atividade para promover o
emagrecimento, porém se observarmos fisiologicamente é possivel ver uma atuacdo mesmo
gue indireta no auxilio ao emagrecimento e na prevencéo de doencas coronarianas.

VASCONCELOS (2006), explica que o Yoga pode melhorar a forca e a flexibilidade
muscular, e que ajuda também no controle de variaveis fisiologicas como a pressao arterial,
taxa metabdlica, taxa respiratoria, além de contribuir para a melhora na qualidade de vida.

Dentro do Yoga temos os Asanas, que sdo as posturas e o Pranayamas, que
corresponde a respiragao.

De acordo com A'CARIA (2001), as posturas representam um sistema cientifico de
exercicios que além de manter a saude fisica, estimulam a circulacdo e 0 massageamento dos
orgaos internos.

Analisando os exercicios respiratérios, KUPFER (1998), explica que esses exercicios
aumentam a capacidade pulmonar, melhoram a funcao cardiovascular, ajudam na reducéao de
peso, e na melhora da digestéo.

Os métodos do Yoga também s&o procurados para amenizar os efeitos do estresse
causados no dia a dia devido a varios fatores.

BALLONE (2003), define estresse como uma ocorréncia fisiologica causada tanto do
ponto de vista fisico quanto emocional. Esse estado pode ndo fazer bem para nosso
organismo, dentre inimeras respostas fisioldgicas, podemos citar a producdo do horménio
cortisol, que em excesso, causa efeitos indesejaveis.

LUZ (2006), explica que o cortisol € um horménio sintetizado pelas glandulas supra-
renais, fruto de uma situagdo estressora. Afirma ainda, que o cortisol € conhecido como
horm&nio do estresse.

SOARES (2006), explica que o excesso de cortisol pode causar uma reducdo da
atividade do hGH e da testosterona no organismo, perda de massa corporal magra, acumulo
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de gordura na regido abdominal, menor utilizacdo da glicose, reducéo da imunidade, perda de
memoria, dificuldades de aprendizagem e osteoporose.

METODOLOGIA
O estudo foi desenvolvido através de pesquisa de campo, sendo do tipo descritiva
segundo Thomas e Nelson (2002).

AMOSTRA
O estudo teve como amostra 31 mulheres, funcionarias publicas federais, com idades
gue variam entre 29 e 61 anos, sendo 17 delas praticantes de Yoga e 14 nao praticantes.

PROCEDIMENTOS

Foi feito um pedido de autorizacéo a supervisora da agéncia publica para que uma data
fosse marcada e os dados coletados. Para analisar a RCQ, foram aferidas as circunferéncias
da cintura e do quadril da amostra, que estavam vestidas adequadamente para 0 processo.
Para poder classificar os dados, também foi necessario saber suas idades. Todas foram
informadas que o uso dos dados seria exclusivamente para fins cientificos e que nenhum nome
seria revelado.

MATERIAIS
Para a coleta dos dados, foram utilizados uma fita antropométrica da marca Sanny e um
notebook.

RESULTADOS
Quadro 1 — Classificacdo das funcionarias ndo praticantes.
Cintura Quadril Idade RCQ Classificacao

A 92 108 54 0,85 Alto
B 96 104 61 0,92 Muito Alto
C 109 113 53 0,96 Muito Alto
D 94 111 51 0,84 Alto
E 86 104 55 0,82 Alto
F 93 105 54 0,88 Muito Alto
G 89 112 53 0,79 Moderado
H 93 112 49 0,83 Alto
I 101 113 57 0,89 Muito Alto
J 109 133 48 0,81 Alto
L 108 117 57 0,92 Muito Alto
M 137 134 47 1,02 Muito Alto
N 129 124 50 1,04 Muito Alto
©) 115 119 50 0,96 Muito Alto
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Quadro 2 — Classificacéo das funcionarias praticantes.

Cintura Quadril Idade RCQ Classificacao
A 89 106 51 0,83 Alto
B 77 101 54 0,76 Moderado
C 79 99 45 0,79 Moderado
D 78 100 51 0,78 Moderado
E 67 100 29 0,67 Baixo
F 97 108 53 0,89 Muito Alto
G 81 103 52 0,78 Moderado
H 97 121 53 0,80 Moderado
I 80 106 49 0,75 Moderado
J 79 102 45 0,77 Moderado
L 119 122 61 0,97 Muito Alto
M 71 100 57 0,71 Baixo
N 81 105 42 0,77 Moderado
O 76 98 46 0,77 Moderado
P 86 112 55 0,76 Moderado
Q 93 102 46 0,91 Muito Alto
R 90 111 40 0,81 Alto
CLASSIFICACAO FEMININA

IDADE BAIXO MODERADO ALTO MUITO ALTO

20a29 <0,71 0,71a0,77 0,78 a 0,82 >0,82

30a39 <0,72 0,72a0,78 0,79 a 0,84 >0,84

40 a 49 <0,73 0,73a0,79 0,80 a 0,87 >0,87

50 a 59 <0,74 0,74 a 0,81 0,82 a 0,88 >0,88

60 a 69 <0,76 0,76 a 0,83 0,84 a 0,90 >0,90

Quadro 3 — Classificagcdo Feminina.
Fonte: Bray & Gray (Guedes e Guedes 2006)

Para uma melhor andlise dos dados, os resultados também foram expressos
graficamente, como mostram os graficos 1 e 2.

Gréfico 1 — Classificagédo das funcionarias ndo praticantes.

H Alto
H Muito Alto

M Moderado

Fonte: O autor.
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Grafico 2 — Classificacdo das funcionarias praticantes.
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Fonte: O autor

Baseando-se na tabela de classificagcdo segundo Guedes e Guedes (2006) nota-se um
elevado numero de mulheres nao praticantes de Yoga com riscos classificados como muito alto
se comparadas com as praticantes que apresentaram riscos muito menores. Nota-se também
gue nenhuma mulher ndo praticante apresentou risco classificado como baixo, classificacao
esta existente no grupo que realiza a atividade.

CONCLUSAO

Com o estudo fica possivel concluir que as funcionarias que adotam a pratica do Yoga
apresentaram menores riscos de desenvolverem alguma doenca coronariana com apenas 14%
delas apresentando risco classificado como Muito Alto e 7% com Risco Alto, enquanto as nao
praticantes apresentaram 57% de riscos classificados como Muito Alto e 36% com Risco Alto.
Sugere-se que sejam feitas mais pesquisas visando identificar os riscos de doengas
coronarianas em populacdes diferentes e também os beneficios do Yoga em relacdo as
doencas coronarianas e seus efeitos fisiologicos nos individuos.
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