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RESUMO
A s prdticas corporais se apresentam no campo da satide mental como um potencial recurso terapéutico capaz de influenciar de
maneira positiva na saide de pessoas que sofrem de transtornos mentais e efeitos colaterais de psicofdrmacos. Este estudo se
propds a analisar as contribuicées das prdticas corporais para a saldde de individuos que fazem uso de psicofdrmacos. Participaram
da pesquisa 11 individuos, usudrios de um grupo terapéutico em um centro de atengdo psicossocial (CAPS). Foi aplicado um
questiondrio semiestruturado e os dados foram expressos em grdficos e tabelas. Nos resultados foram apresentados dados sobre a
faixa etdria, género, escolaridade, moradia, renda e ocupacdo como fatores importantes na relagdo com o uso de psicofdrmacos. Os
ansioliticos e os antidepressivos foram os grupos de medicamentos mais citados pelo grupo. Sobre os efeitos colaterais, apontaram
aumento de peso, sonoléncia, tremores, agitacdo, esquecimento, diminuicdo de movimentos, queimagdo no estémago e tontura.
Os relatos mostraram melhoria dos aspectos fisicos, motores e mentais diante das prdticas corporais. Portanto, com base nos
resultados obtidos, e a luz da literatura estudada, as prdticas corporais tém contribuido com a satde dos participantes do Grupo
Melhor Saide, amenizando os efeitos colaterais provenientes do uso prolongado de psicofdrmacos.

Palavras-chave: Psicofdrmacos; Salde; Prdticas Corporais.

1. Profissional de Educacdo Fisica. Aluno de Mestrado em Ensino na Satde na Universidade Estadual do Cearad (UECE). Fortaleza (CE), Brasil
2. Biologa. Doutoranda em Biotecnologia na UECE. Fortaleza (CE), Brasil. Professora na Universidade Federal do Cariri (UFCA). Brejo Santo (CE), Brasil
3. Profissional de Educacdo Fisica. Aluno de Mestrado em Ensino na Satde na Universidade Estadual do Ceard (UECE). Fortaleza (CE), Brasil

42 - SANARE, Sobral - V.16 n.02,p.42-50, Jul./Dez. - 2017



ABSTRACT

Corporal practices emerge in the mental health field as a potential therapeutic resource capable of influencing in a positive
way the health of people suffering from mental disorders and psychotropic drug side effects. This study aimed to analyze the
contributions of corporal practices to the health of individuals who use psychotropic drugs. The research had 11 participants, users
of a therapeutic group at a Brazilian psychosocial care center (CAPS). A semi-structured questionnaire was applied and data was
expressed in graphs and tables. The results showed data on age group, gender, school education, housing, income, and occupation
as major factors in the relation with psychotropic drug use. Anxiolytics and antidepressants were the groups most frequently cited
by the group. Regarding the side effects, they reported weight gain, drowsiness, tremors, restlessness, forgetfulness, decreased
movements, burning in the stomach, and dizziness. The accounts showed improved physical, motor, and mental aspects with
corporal practices. Therefore, based on the results obtained, and in the light of literature, corporal practices have contributed to

the health of those participating in the Grupo Melhor Sadde, alleviating the side effects from prolonged use of psychotropic drugs.

Keywords: Psychotropic Drugs; Health; Corporal Practices.

RESUMEN

Las prdcticas corporales emergen en el campo de la salud mental como un potencial recurso terapéutico capaz de influir de
manera positiva en la salud de las personas que sufren de trastornos mentales y efectos colaterales de psicotrépicos. Este estudio
tuvo como objetivo analizar las contribuciones de las prdcticas corporales a la salud de las personas que usan psicotrépicos. La
investigacion contd con 11 participantes, usuarios de un grupo terapéutico en un centro de atencién psicosocial brasilefio (CAPS).
Se aplicé un cuestionario semi-estructurado y los datos se expresaron en grdficos y tablas. Los resultados mostraron datos sobre
franja etaria, género, educacion escolar, vivienda, ingresos y ocupacion como factores importantes en la relacion con el uso de
psicotropicos. Los ansioliticos y los antidepresivos fueron los grupos mds frecuentemente citados por el grupo. En cuanto a los
efectos colaterales, informaron aumento de peso, somnolencia, temblores, inquietud, olvidos, movimientos disminuidos, ardor
en el estomago y mareos. Los relatos mostraron mejores aspectos fisicos, motores y mentales con las prdcticas corporales. Por lo
tanto, con base en los resultados obtenidos, y a la luz de la literatura, las prdcticas corporales han contribuido a la salud de los

participantes en el Grupo Melhor Saide, aliviando los efectos colaterales del uso prolongado de psicotrépicos.

Palabras clave: Psicotrépicos; Salud; Prdcticas Corporales.

INTRODUCAO

Atualmente, as patologias ligadas a sadde mental

tém como principal intervencdo o tratamento por meio

Os significados atribuidos as praticas corporais sao
ampliados pela maneira de pensar a questdo sadde, por meio
da interlocucdo da educacdo fisica com a sadde coletival. Um
grande namero de evidéncias cientificas tem demonstrado,
cada vez mais, que a pratica reqular de atividade fisica
constitui ndo apenas instrumento fundamental em programas
voltados a promocdo da salde, inibindo o surgimento de
muitas alteragdes orgdnicas que se associam ao processo
degenerativo, mas, também, na reabilitacdo de determinadas
patologias que contribuem com o aumento dos indices de
morbidade?.

Produzir satde significa contribuir com o aumento do
coeficiente de autonomia para que os individuos vivam sua
vida, lidando com limitagdes genéticas e/ou psicossociais®.
0 ndmero de pessoas com algum tipo de transtorno mental é
crescente; segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS),
os transtornos mentais atingem cerca de 700 milhdes de
pessoas no mundo, representando 12% do total de todas as

doencas*.

de psicoterapias e uso de psicofarmacos por longos
periodos. Contudo, os psicofarmacos apresentam agravantes
relacionados ao uso prolongado, como sedacdo, fadiga,
perdas de memdria, sonoléncia, dificuldade motora,
diminuicdo da atencdo, da concentracdo e dos reflexos
(aumentando o risco de acidentes), além das dificuldades
de socializacdo. As drogas psicotropicas ou psicoativas,
cujo efeito principal é alterar fungdes psicoldgicas, fazem
parte de nosso cotidiano. Os psicofarmacos sao indicados
para muitas condigdes psiquiatricas (além da depressao e da
ansiedade) - constituem os medicamentos mais receitados
nessa area°®.

A literatura é abrangente no que concerne a pratica
regular de exercicios fisicos e seus efeitos positivos para
a salde da populacdo geral. Em contexto mais especifico,
busca-se aprimorar a compreensdo sobre pacientes que
sofrem os efeitos colaterais de medicamentos indicados
para patologias relacionadas a salde mental. Mostra-se

importante saber quais sdo as contribuicées das praticas
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corporais com a salde e a qualidade de vida de pessoas que
fazem uso de psicofarmacos.

Diante do elevado nimero de pessoas que fazem uso
de psicofarmacos e relatam efeitos colaterais ja previstos
em sua farmacodinamica, ha necessidade de estudos que
possam contribuir com a minimizacdo de tais efeitos. Nesse
contexto, as praticas corporais surgem como possiveis acoes
de intervencdo e promocado da qualidade de vida e da salde
desses individuos.

As praticas corporais consideradas neste estudo foram
atividades fisicas, exercicios fisicos, atividades de recreacao
e dindmicas de grupo realizadas duas vezes por semana no
Grupo Terapéutico Melhor Sadde, em um centro de atencgao
psicossocial (CAPS) coordenado pela equipe de residentes
multiprofissionais da Escola de Satde Publica do Ceard (ESP/
CE). A equipe responsavel por esse grupo era composta
por 2 profissionais de Educacdo Fisica e 2 profissionais de
Enfermagem.

Justifica-se tal estudo diante da possibilidade de
compreensdo sobre os aspectos que envolvem as pessoas
que fazem wuso de psicofarmacos e sofrem com seus
efeitos colaterais. Surgem, assim, outras possibilidades de
intervencao nesse grupo de individuos, como, por exemplo, a
administracdo de medicamento associada a praticas corporais
e sessoes de exercicio fisicos de cunho terapéutico.

Nesse contexto, o objetivo deste estudo foi analisar
as contribuicdes das praticas corporais para a salde
de individuos que fazem uso de psicofarmacos, com a
participacao de 11 usuarios de um grupo terapéutico do CAPS

localizado em Brejo Santo (CE).
METODOS

Trata-se de estudo de campo, de carater descritivo, com

abordagem qualitativa, que enfocou as contribuicdes das

praticas corporais sobre a salde e a qualidade de vida de
individuos que fazem uso de psicofarmacos.

0 cenéario consistiu no Grupo Melhor Sadde, que contava
com 20 individuos cadastrados na ocasido da pesquisa - 15
deles eram usuarios do CAPS de Brejo Santo que faziam uso
de psicofarmacos e os outros 5 eram seus familiares.

A partir dessas informagdes, os individuos elegiveis
para a amostra foram os pacientes que fazem uso diario
de psicofarmaco. Foram excluidos da amostra os pacientes
que nao aceitaram participar do estudo e os familiares
que participavam do Grupo Melhor Sadde. A partir disso, a
populacdo deste estudo totalizou 11 individuos.

A coleta de dados foi realizada por meio de um questionario
semiestruturado com 18 itens subjetivos e 2 itens objetivos
relacionados a salGde, qualidade de vida, psicofarmacos e
praticas corporais. Os dados foram submetidos as técnicas
da anélise de conteldo - que proporciona uma abordagem
concreta e adequada dos achados de pesquisa. A tabulacdo
foi realizada no programa computacional Microsoft Excel,
versdo 16.0; os dados sdo apresentados em forma de graficos
e tabelas, devidamente analisados e discutidos.

Os procedimentos adotados nesta pesquisa seguiram
rigorosamente os critérios da Resolucdo do Conselho Nacional
de Sadde (CNS) n. 466/2012, com aplicacdo do termo de
consentimento livre e esclarecido aos participantes. 0
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
ESP/CE, sob o Parecer n. 1775141/2016.

RESULTADOS

A Tabela 1 ilustra os aspectos socioecondmicos
dos participantes da pesquisa. Esses dados se mostram
relevantes no ambito deste estudo - os transtornos mentais
sdao frequentes na populagdo mundial, com prevaléncia do

sexo feminino®.

Tabela 1 - Distribuicdo dos participantes segundo faixa etaria, género e escolaridade. Brejo Santo, 2016.

. Masculino Feminino
Género
6
21 a 30 anos 31 a 40 anos
3
Idade
41 a 50 anos > 50 anos
2
Ensino Médio Ensino Técnico
1
Escolaridade

Ensino Fundamental -

Fonte: Elaborada pelos autores.

Estudos mostram que entre individuos com baixo nivel de escolaridade e de renda ha maior indice de uso de psicofarmacos

para diversas finalidades’. Corroborando esses dados, verificou-se que a populacdo deste estudo apresenta baixo nivel de

escolaridade, o que pode comprometer seu desenvolvimento em aspectos sociais de inclusdo.
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E, por fim, este estudo apresenta predominancia de adultos jovens, o que difere da literatura, onde se observa maior
prevaléncia do uso de psicofarmacos > 51 anos®. Essa divergéncia pode estar relacionada as dificuldades dos idosos para
participar do Grupo Melhor Satde, como limitacdes motoras, inexisténcia de transporte e falta de acompanhante para leva-los
ao local da pratica.

Existe uma relacdo direta entre os aspectos socioecondomicos e de moradia de determinada populacdo com as condicdes de

salde e a qualidade de vida®, como ilustra a Tabela 2.

Tabela 2 - Distribuicdo da populagdo segundo moradia, renda e ocupacdo atual. Brejo Santo, 2016.

Propria Alugada
Moradia
8 3
Beneficio social Outros
Renda
5 6
Catador de reciclavel Auxiliar de creche
1 1
Atendente S6 no CAPS
Ocupacao atual 2 4
Ajuda em casa Ndo tem
2 1

Fonte: Elaborada pelos autores.

No que tange as condi¢des de moradia, observamos um ponto positivo no que diz respeito a independéncia do sujeito, uma
vez que 72% possuem casa propria e apenas 28% moram em casa alugada. Em relacdo a renda, 45,5% apontam seu beneficio
como Gnica fonte de renda e 54,5% relatam viver com outras rendas ndo especificadas.

No que se refere a trabalho ou ocupacdo de tempo com atividades diversas, 36,36% dos individuos exercem alguma ocupacgao
que resulte em renda. Os outros 63,63% dos individuos consideram sua ocupagdo apenas a participacdo nos grupos do CAPS e
a ajuda nas tarefas de casa.

0 trabalho é entendido, em seu sentido genérico, como expressao da relagao do ser com a natureza, em sua dupla dimensao:
transformar a natureza e, ao mesmo tempo, autotransformar-se, como ser que trabalha, por meio da relagdo com a cultura, da
identificacdo com o grupo, da autorrealizacdo e da autoestima®’.

Envolver-se em agdes comunitarias, estabelecendo lagos de apoio e convivio familiar e social, compreende comportamentos
considerados saudaveis na sociedade contemporanea. A doenca mental é vista, muitas vezes, como um periodo ou uma fase
de dificuldades da pessoa: ora como efeito de fatores bioldgicos ou organicos, ora decorrente da desestruturacao das relagdes
familiares ou da dificuldade do portador lidar com sua subjetividade e seus relacionamentos®?.

A esse respeito, é preciso considerar que:

Na contemporaneidade, as pessoas tendem a absorver as modificagdes urbanas, sociais e cotidianas; ndao contendo,
muitas vezes, sustentacdo emocional e psiquica para tal enfrentamento, o que pode culminar no adoecimento mental.
Assim, restam, ao individuo em questdo, praticas assistenciais baseadas em tratamentos clinicos, tendo como foco

a medicagao®®33,

A experiéncia da medicacdo é mediada por complexas dindmicas sociais. A observacdo e a interpretacdo dos efeitos do
medicamento sdo moldadas pela familia, comunidade e crenga, além de valores culturais e morais e a atitude do paciente para
lidar com: diagnostico da doenca, tipo de tratamento e natureza da relacdo entre o profissional e o usuario, ou seja, formacao
de vinculo®.

0s medicamentos indicados na Tabela 3 foram utilizados pelos participantes desta pesquisa e ilustram a diversidade e os

grupos farmacoldgicos existentes no universo do estudo.
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Tabela 3 - Distribuicdo dos principais medicamentos utilizados pelos sujeitos da pesquisa em grupos farmacolégicos. Brejo

Santo, 2016.

Ansioliticos e

Medicamento P
hipnoticos

Antidepressivos

Estabilizadores de
humor

Antipsicoticos ou
neurolépticos

Clonazepam X
Lorazepam X
Somalium X
Paroxetina

Razapina

Fluoxetina

Venlafaxina

Olanzapina

Quetiapina

Respiridona

Zyprexa

Haldol

Amato

Amato

Oleptal

Torval

Sonebon

Fenergan

Prometazina

Cinetol

>x X X X

XX X X X X

Fonte: Elaborada pelos autores.

Na sociedade contempordnea, os psicofarmacos tém
assumindo papel de destaque. 0 homem pds-moderno vé-
se em meio a um discurso que procura homogeneiza-lo e
tratar de seus sintomas de modo universal, sem buscar suas
possiveis significagoes®.

E o uso de psicofarmacos no tratamento dos transtornos
mentais tem mudado radicalmente a falta de perspectivas
que prevalecia no campo da psiquiatria e da salde mental,
provocando ampla reformulacdao das concepgdes e praticas
vigentes, de tal forma que conhecer os medicamentos
existentes e as evidéncias que embasam seu uso se mostra
essencial para um efetivo trabalho nessas areas® e nas equipes
multiprofissionais, a fim de estabelecer as intervengdes mais
benéficas no tratamento em salde mental.

Com base nos dados coletados na pesquisa e associados
a Tabela 3, observamos os grupos de psicofdrmacos mais
utilizados pelos participantes da pesquisa, cabendo destacar
0 maior uso no grupo dos ansioliticos e antidepressivos. 0
psicofarmaco também pode ser uma droga de abuso, causando
tantos males quanto aqueles causados pelas drogas de uso
ilicito, tais como dependéncia, sindrome da abstinéncia
e distdrbios comportamentais. 0 consumo indevido de
medicamentos, em geral, e de psicotropicos, em particular,
representa um grande problema de salde piblica?’.

£ preciso conhecé-los em relacdo a eficacia, riscos e
efeitos indesejaveis, assim como aos demais procedimentos

terapéuticos. A multicausalidade dos transtornos, a
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complexidade dos sintomas e a influéncia das interacdes
psicossociais exigem que o tratamento desses distlrbios
envolva intervencdes farmacoldgicas, psicoterapicas e
psicossociais, no sentido de fazer parte de um plano mais
amplo, no qual outros tipos de intervencdo também sejam
incluidas®®.

Outro estudo apontou a existéncia de 7 itens para o uso
correto de um psicofarmaco: finalidade, posologia, horario
apropriado, tempo de uso, reagdes adversas e atenuacao,
risco de interagdes e tratamento ndo farmacoldgico. Sugere-
se, ainda, que o farmacéutico deve se afastar do foco
exclusivo do medicamento, da postura tecnicista, e entrar
no universo do paciente, a fim de criar condi¢des para que
este entenda as informacgdes e aplique-as da melhor forma®’.

0 tempo de uso do psicofdarmaco pode estar diretamente
relacionado aos efeitos colaterais percebidos pelos
pacientes. Constatamos que 72,72% dos participantes deste
estudo faziam uso do medicamento na realidade temporal de
1 a5 anos, 9,09% de 6 a 10 anos e 18,19% ha mais 11 anos.
A maioria apresenta menos tempo de uso do psicofarmaco
- 0 que pode estar relacionado a recente reestruturacao
da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) da 192 Regido de
Salde e a Reforma Psiquiatrica, com a implantacdo dos CAPS,
que tornaram o atendimento especializado mais proximo da
familia e mais distante da l6gica do tratamento praticado em
hospitais e manicomios?°.

Assim, 27,28% dos participantes ja faziam uso ha mais de



6 anos - sendo coincidente o fato de estes apresentarem historico de passagem por hospital psiquiatrico e idades > 40 anos.

A Figura 1 ilustra os relatos dos sujeitos acerca do surgimento de efeitos colaterais depois do inicio do tratamento com

psicofarmacos. Observa-se que muitos dos efeitos colaterais sdo previstos pelos laboratérios em casos de uso continuo e

intermitente, variando de sujeito para sujeito.

Efeitos Colaterais dos Medicamentos

W Sujeitos da Pesquisa

Figura 1. Efeitos colaterais percebidos pelos sujeitos depois do inicio do tratamento com psicofarmacos.

Fonte: Elaborada pelos autores.

No exposto acima, percebe-se uma correlagdo com
as principais queixas e os principais sintomas relatados
pelos pacientes no que concerne aos efeitos colaterais
dos medicamentos, de acordo com seus principios e as
informagdes farmacolégicas descritas pelos laboratdrios. A
maioria das pessoas tem dlvidas e receios em relagdo ao uso
de medicamentos, especialmente por longo prazo. Ao esbocar
o plano de tratamento, é importante dispor de tempo para
orientacdo sobre uso racional de medicamentos e possiveis
efeitos colaterais, além de medidas a adotar para reduzi-los.

0 conceito de uso racional de medicamentos, proposto
pela OMS, abrange desde a prescricdao apropriada do
medicamento até a melhor escolha segundo os ditames de
eficdcia e seguranca comprovadas e aceitdveis no caso do
tratamento?!.

0 uso prolongado de medicamentos psicotropicos pode
criar dependéncia, o que justifica a necessidade de diminuir
seu uso de modo gradual. O uso continuo de medicamentos
benzodiazepinicos pode provocar diminuicdo passageira
da meméria, dependéncia fisica e psiquica, cansago e
piora da qualidade do sono para alguns individuos; para
outros, pode ocorrer aumento ou perda de peso, além de
diminuicdo da libido e da sensibilidade sexual, retardo de
ejaculagdo ou orgasmo, queda de cabelo, tontura, tremores,
retencdo urinaria, alergia de pele, sudorese, intoxicacao
com alteragdes cardiorrespiratérias etc. 0 uso prolongado

também significa que o individuo vai precisar de doses cada

vez mais altas para obter o mesmo efeito terapéutico??.

No que diz respeito ao tempo de participacdo no Grupo
Melhor Salde, a maioria dos individuos apresenta pratica
regular no CAPS: 72,72% tinham iniciado sua participacao
nas atividades propostas ha mais de 1 ano e 27,28%
participavam ha menos de 1 ano. O tempo de participagao se
mostrou relevante para a analise neste estudo, pois o nivel
de satisfacdo dos sujeitos pode implicar a continuidade do
programa de atividades corporais ou do tratamento e das
intervencdes que a equipe de profissionais responsaveis
estabelecer.

Vale destacar os relatos iniciais sobre as melhoras fisicas,
sociais e mentais dos participantes depois da insercdo de
praticas corporais em complemento as demais terapias,
medicamentosas ou ndo, para o tratamento dos usuarios do
CAPS.

Com base nos dados coletados, quando indagados sobre
sua atual condigdo fisica, 100% dos sujeitos apontaram
algum tipo de satisfacdo com as préaticas corporais do grupo.
Destes, 63,6% afirmaram sentir-se bem e os demais estdo

distribuidos nos seguintes discursos:

“Depois que entrei no grupo estou 6tima, na fisica
fiquei até boa do joelho.”
“Senti falta dos professores e me senti corajosa.”

“Estou leve, contente e com mais coragem.”
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Estudos evidenciam que o ato de exercitar-se precisa estar incorporado ndo somente ao cotidiano, mas também a cultura

popular, aos tratamentos médicos, ao planejamento da familia e & educacdo infantil. Essa necessidade decorre do fator social

(quando se proporciona ao homem o direito de estar ativo fisicamente em grupo) e do fator econdmico (quando se constata que

os custos com saidde individual e coletiva caem em populagdes fisicamente ativas)?:.

A Figura 2 ilustra os relatos dos participantes sobre as melhoras fisicas e mentais depois que iniciaram as praticas corporais

no Grupo Melhor Sadde. Observa-se que véarios posicionamentos dos entrevistados corroboram a literatura pertinente.

Melhoras Fisicas e Mentais

B Sujeitosda Pesquisa

Figura 2. Melhoras fisicas e mentais depois do inicio das praticas corporais no Grupo Melhor Sadde.

Fonte: Elaborada pelos autores.

A indagacdo mais especifica sobre os beneficios das
praticas corporais do grupo quanto a quais melhoras os
pacientes percebem, 100% dos sujeitos afirmam ter maior
disposicdo para as atividades do dia a dia. As principais

percepcdes sao as seguintes:

“Melhorei o bom humor, mais leve, melhorou o
sono, melhorou tudo.”

“Melhorei demais, & muito 100%.”

“Respiro melhor, saio mais, me entroso mais com o
pessoal, me deixa mais relaxado.”

“Quando venho sou feliz, quando nao venho fico
em casa sozinho com saudade do meu irmao.”
“Me sinto mais magro e respiro melhor.”

“Me sinto disposta para qualquer coisa.”

0s discursos dos entrevistados corroboram a literatura,
pois os estudos evidenciam que os exercicios habituais sao
benéficos a satde, proporcionando melhora da eficiéncia do
metabolismo (aumentam o catabolismo lipidico e a queima de
calorias do corpo), com consequente diminuicao da gordura
corporal, incremento da massa muscular, da forca muscular
e da densidade 6ssea, fortalecimento do tecido conjuntivo,
incremento de flexibilidade (melhoram a mobilidade
articular), melhora de postura, aumento do volume sistélico,

diminuicao da frequéncia cardiaca em repouso e no trabalho
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submaximo, aumento da poténcia aerdbica, aumento da
ventilagdo pulmonar, melhora do autoconceito, da autoestima
e da imagem corporal, diminuicdo do estresse, da ansiedade,
da depressdo, da insdnia, melhora no humor, aumento da
disposicao fisica e mental, melhora das fungdes cognitivas e
da socializacdo, além da melhora do funcionamento orgéanico
geral, proporcionando aptidao fisica para uma boa qualidade
de vida?+2s,

No aspecto mental de socializagdo, 100% dos sujeitos
fizeram algum relato positivo acerca das praticas corporais
no grupo. Relatam sentir-se mais entrosados com os colegas

do CAPS e com a familia e afirmam que:

“E uma forma de conversar com as pessoas para ir

passando o tempo e a cabeca fica boa.”

Por fim, ha relatos de boa relagdo com os demais
participantes do grupo, por “gostarem de pessoas”. Nessa
perspectiva, compreende-se que o cuidado integral e
resolutivo deve pautar-se em recursos que vao além da
prescricdo medicamentosa?’.

Assim, a pratica reqular de atividade fisica constitui fator
relacionado a promogao da satide dos individuos e a prevengao
de condigdes de risco. A melhora do condicionamento fisico,
proporcionada pelas atividades fisicas, é considerada uma

das maneiras mais eficazes para reduzir os riscos de doengas.



Se praticadas regularmente, proporcionam beneficios fisicos
e psicolégicos fundamentais para a salGde adulta?®. Em
relacdo as enfermidades e as mortes evitdveis, a promocao
da qualidade de vida e da saldde da populagdo constitui
tarefa que exige esforco conjunto e mobilizacdo do proprio

individuo, da comunidade e do governo?®.
CONCLUSAO

Os resultados deste estudo, a luz da literatura, indicam
que os aspectos socioecondmicos, a qualidade de vida, o uso
de psicofarmacos e as praticas corporais interagem entre si
e impactam os pacientes de modos diversos, podendo ser
negativos ou positivos no ambito da saide mental.

Mostra-se importante a compreensdo global dos aspectos
analisados nesta pesquisa, para que os servicos de salde
mental e os profissionais da satide percebam as intervencgdes
e os tratamentos mais adequados para as pessoas que sofrem
de transtorno mental. Foi evidenciado que o paciente deve
ser sujeito ativo e participante em seu proprio tratamento -
seja medicamentoso ou nao.

Quando o tratamento for medicamentoso e de uso
prolongado, mostra-se importante que o paciente obtenha o
maior namero de informacdes acerca dos efeitos colaterais
em curto e longo periodo de uso, bem como as alternativas
para amenizar tais desconfortos. Uma alternativa para
minimizar os efeitos indesejados do uso de medicamentos é
a pratica de atividades fisicas.

Com base na experiéncia do Grupo Melhor Sadde e na
literatura pertinente, as praticas corporais e os exercicios
fisicos tém-se mostrado benéficos no tratamento de
pacientes com transtornos mentais. As praticas corporais
podem estar associadas ou ndo ao uso de medicamentos,
cabendo avaliagdo especifica com equipe multiprofissional
para estabelecer o nivel de tais praticas.

Espera-se que este estudo contribua com o fortalecimento
de uma cultura que estabeleca a pratica de exercicios fisicos
e praticas corporais nos CAPS como facilitadores terapéuticos
capazes de restabelecer as condi¢des fisicas e sociais dos
usuarios de servigcos de salde mental, promovendo sua
capacidade e independéncia nas fungdes da vida familiar e

na sociedade.
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