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[3 Introducdo

Introdugéo: A hipertensao arterial sistémica e o diabetes mellitus sdo importantes problemas de salde publica devido a elevada prevaléncia e ao impacto na
morbimortalidade, especialmente entre os idosos. O controle dessas condicdes requer abordagem multiprofissional, sendo a pratica regular de exercicios fisicos uma
estratégia eficaz para o controle dos niveis pressoricos e glicémicos, além de melhorar a capacidade funcional, a autonomia e a qualidade de vida. Na Atengao
Primaria & Saude, os grupos Hiperdia (Hipertensdo e Diabetes) sdo espacos importantes para acées de educacio em saude voltadas ao autocuidado e & prevencéo
de complicagdes das doengas cronicas. Assim, objetivou-se promover educagdo em salude sobre a importancia da pratica regular de exercicios fisicos como
estratégia nao medicamentosa para o controle da hipertensao arterial e do diabetes mellitus entre os participantes do grupo Hiperdia.

Métodos .

Trata-se de um relato de experiéncia desenvolvido com idosos participantes do grupo Hiperdia de uma Unidade de Atengdo Primaria a Saude, no Ceara. A
intervengao foi conduzida por uma fisioterapeuta por meio de metodologia participativa, composta por roda de conversa, demonstracao pratica de exercicios e
utilizacdo de cartilha educativa. Durante o encontro, foram apresentados os beneficios do exercicio fisico para o controle da hipertensdo arterial e do diabetes
mellitus, bem como orientagdes sobre sua pratica segura. Foram demonstrados exercicios de alongamento, fortalecimento muscular, mobilidade articular e equilibrio.
Orientou-se a realizacdo domiciliar dos exercicios de fortalecimento e mobilidade, no minimo, trés vezes por semana, em 2 a 3 series de 8 a 12 repeticdes,
respeitando os limites individuais, e dos exercicios de alongamento, com permanéncia de 20 a 30 segundos em cada posicado. Também foi incentivada a pratica de
atividade aerobica, como caminhada, cinco vezes por semana, conforme a condigao clinica e funcional de cada participante. Ao final, foi distribuida uma cartilha
educativa ilustrada contendo orientagdes sobre frequéncia, intensidade, execucao dos exercicios e cuidados para a pratica segura no domicilio.

L' Resultados / Discusséo

-

A atividade possibilitou a ampliagdo do conhecimento dos participantes acerca da importéncia do exercicio fisico para o controle das doencas crénicas e para a
promocao da saude. Observou-se a participagao ativa dos idosos durante as discussbes, com compartilhamento de experiéncias, esclarecimento de duvidas e |

demonstracao de interesse pelas orientacées apresentadas. A utilizacdo da cartilha educativa mostrou-se uma ferramenta importante para reforcar as informacées i
trabalhadas durante o encontro e favorecer a continuidade da pratica dos exercicios no domicilio.

Consideragdes Finais ((©

r

A experiéncia evidenciou a relevancia das acées de educacdo em satde desenvolvidas na Atencdo Primaria & Salde para o manejo das condicdes crénicas ndo =

transmissiveis. A abordagem sobre a pratica regular de exercicios fisicos, associada a elaboracdo de uma cartilha educativa para uso domiciliar, mostrou-se uma
estratégia viavel e de facil implementacao, contribuindo para a promogao da saude, prevengao de complicagdes e incentivo ao autocuidado entre os participantes do
grupo Hiperdia. Ademais, a atuacéo do fisioterapeuta nesse contexto reforca a importancia da equipe multiprofissional na construcéo de praticas de cuidado
integrais e voltadas as necessidades da populagao idosa.
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