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Prefacio

Caro leitor / Cara leitora,

Esta éa sua brochura da Schweizerische
Herzstiftung (Fundagao Suica de Cardio-
logia). Pretendemos, deste modo, mos-
trar-lhe como, tanto vocé como os seus
familiares, podem manter-se o mais pos-
sivel sauddveis e evitar doencas cardio-
vasculares. Empenhamo-nos a este res-
peito com publicacoes, eventos e com
artigos nainternet (www.swissheart.ch).
Ndo tenha medo: nao tem de renunciar
a tudo que até aqui comeu ou fez com
prazer, mas fica a saber o que fazbem ao
seu coracgdo. Pode, em qualqueralturae
em qualqueridade, introduzir alteracdes
sauddveis no seu dia a dia. E o melhor de
tudo é que pode conseguir muito apenas
com pequenos passos!

Desejamos-Lhe uma viagem de descober-
ta do seu coragao muito agradavel!

Com os melhores cumprimentos, Schwei-
zerische Herzstiftung (Fundagdo Suica
de Cardiologia)

Este texto foi escrito ao abrigo do novo Acordo Ortografico.

Sempre que na vertente de portugués de Portugal e de portugués do Brasil se usem termos diferentes,

optdmos por mencionar os dois, por esta ordem.



0 coracao —

um orgao central

0 coracao é um 6rgao oco e potente de paredes musculosas, que se situa no diafragma
e entre os pulmdes. Se se colocar a palma da mao do lado esquerdo do esterno sobre
as costelas, pode sentir-se o seu bater ritmico. A eficiéncia cardiaca ajusta-se as ne-
cessidades do corpo: no caso de esforcos ou agitagdo, o coragao bate mais rapido e

com mais forca.

0 coracdo tem a funcao essencial de fornecer constante-
mente sangue ao corpo. Uma parede muscular (septo)
entre a parte direita e a parte esquerda do coragao sepa-
ra o fluxo sanguineo rico em oxigénio do fluxo pobre em
oxigénio. 0 sangue rico em oxigénio chega a parte esquer-
da do coracao, a partir da circulagdo pulmonar, e dai é
transportado, através da aorta, para a circulacao sisté-
mica. A partir da aorta, o sangue reparte-se por artérias
que se ramificam e que fornecem sangue a cabeca, aos
bracos, ao tronco e as pernas. As artérias ramificam-se
cada vez mais no seu decurso e vao dar finalmente aos
vasos capilares, os vasos sanguineos mais finos do corpo.

Através dos capilares, sdo fornecidos nutrientes e oxigé-
nio as células do organismo. As células, por seu lado,
libertam didxido de carbono e produtos metabélicos para
os capilares. Apés esta troca, o sangue agora pobre em
oxigénio e com aparéncia azulada volta, através das veias,
a parte direita do coracgdo e daf passa para a circulacdo
pulmonar. Nos pulmdes tem lugar de novo uma troca de
gases: os glébulos vermelhos libertam diéxido de carbo-
no para o ar expirado e absorvem oxigénio do ar inspira-
do. 0 sangue que acabou de ficar saturado com oxigénio
chega a parte esquerda do coragdo - o ciclo termina.

Uma eficién-
cla enorme

0 coracao bate durante toda
avida, sem nunca fazer uma
pausa, cerca de 50 a 90 vezes
por minuto e bombeia, assim,
5 a 6 litros de sangue para a
circulacao.
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Arteriosclerose

A forma como envelhecemos, é diferente de pessoa para pessoa. Tal depende, porum
lado, da predisposicao genética e, por outro lado, também do préprio estilo de vida.
Habitos prejudiciais, tais como fumar, podem acelerar o processo de envelhecimento.

Um estilo de vida sauddvel é
especialmente benéfico para
0s vasos sanguineos, que fun-
cionam da melhor maneira se

Vaso sanguineo puder manter a forma e per-

sauddvel manecer flexivel e sem arte-
riosclerose. Entendem-se por
Larteriosclerose” as altera-
¢oes patoldgicas dos vasos
sanguineos.

. E importante o estado dos
ko vasos coronarios (artérias co-
a gorduras no .
sangue rondrias), que fornecem
sangue ao miocardio e, deste
modo, o oxigénio e a energia
necessdrios. Apenas se as ar-
térias corondrias estiverem
permedveis, fica garantida
uma boa circulacdo do cora-
¢do, mesmo no caso de um
maior desempenho fisico.

Estreitamento
cada vez maior

Estreitamento com
grande limitagdo do
fluxo sanguineo




Estreitamento
de uma artéria
da perna.



Como é que surge a arteriosclerose?

Fumar, excesso de peso, tensdo arterial elevada, valores elevados de gordura no
sangue, diabetes (diabetes tipo 2) ou falta de movimento sao prejudiciais para os
vasos sanguineos e favorecem o depdsito de gordura nas suas paredes internas.
Estes depdsitos transformam-se, através da formacao de células sanguineas, célu-
las musculares e células de tecido conjuntivo, nas chamadas placas. Por um lado,
as placas estreitam os vasos e limitam o fluxo sanguineo. Por outro lado, estes
podem romper e favorecer a formagdo de um codgqulo sanguineo.

A arteriosclerose pode atacar todas as artérias do corpo. Ficam especialmente em
perigo os vasos corondrios, bem como as artérias do cérebro e do pescoco, dado que
sao afetados, desse modo, 6rgdos essenciais (coracao e cérebro).

Consequéncias da arteriosclerose

Aarteriosclerose do coracao afeta a eficiéncia do coracao, levando a doenca cardia-
ca coronaria, que se faz sentir através de uma angina de peito, um ataque cardiaco
ou insuficiéncia cardiaca.

Um ataque de angina de peito pode
sero prentncio de um ataque car-

DOCH(;a dfaco: uma sensacao de pressao

sufocante no peito, geralmente

gradual acompanhada de dores, que irra-

A arteriosclerose evolui diam para o brago esquerdo ou
durante anos, sem ser notada. para o pescoco. A angina de peito
Quantos mais forem os fato- surge sobretudo no caso de esfor-
res de risco, maior é o perigo co fisico, agitacao, frio ouapos as
de se vir a sofrer de arterios- refeices e é sinal de um forneci-
clerose e das suas sequelas mento de sangue insuficiente do
durante a vida. miocdardio. Os sintomas abrandam

ap6s alguns minutos de descanso
ouap6s atomade um medicamen-
to vasodilatador (p.ex. nitrogli-
cerina).
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Um ataque cardiaco surge quando um codqulo entope uma artéria corondria, dei-
xando de ser fornecidos nutrientes e oxigénio a uma parte do miocardio. 0 tecido em
questao morre ap6s algumas horas, se nao se efetuar, com urgéncia, um tratamen-
to. Os sintomas de um ataque cardiaco sdo dores fortes e duradouras na regido do
coragdo, que irradiam frequentemente para o brago esquerdo ou para o pescogo.
Muitas vezes assiste-se a estados de medo, acompanhados de tonturas, suores frios
e enjoo. Um ataque cardiaco pode provocar transtornos do ritmo cardiaco, que levam
a uma paragem/parada cardiaca e a morte.

A arteriosclerose das artérias do pescogo e vasos cerebrais afeta também a circula-
¢ao do cérebro. Os sinais de alarme que devem ser levados a sério relativamente a
uma redugdo breve da circulagdo do cérebro sdo paralisias tempordrias, perturbagdes
dafala ouuma perda davisao repentina e tempordria. Um acidente vascular cerebral
tem consequéncias graves e surge devido ao entupimento ou rompimento de uma
artéria que fornece sangue ao cérebro. Um acidente vascular cerebral pode, por
exemplo, levar a paralisias e perturbagdes duradouras da fala.

Adoenca oclusiva arterial periférica é causada por uma arteriosclerose marcada das
artérias das pernas ou da bacia. Os individuos em questdo tém dores fortes na bar-
riga da perna ou na coxa ao andar, devido a falta de oxigénio dos mdsculos da
perna. Se ficar parado, o
sangue necessdrio a mus-
culatura da perna diminui
e a dor abranda. Se esse
problema de circulacdo
continuar, podem surgir
danos na pele e nos mus-
culos das pernas. Sem
uma operacao aos vasos
afetados pela arterios-
clerose, o tecido morre
com o tempo.

vasos na artéria
" corondria

Estreitamento dos
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Os fatores de risco

Gragas a estudos abrangentes, foi possivel identificar e pesquisar os fatores de
risco mais importantes de uma arteriosclerose. Distingue-se entre fatores de risco
influencidveis e ndo influencidveis.

Dos fatores de risco nao influencidveis fazem parte a idade, a predisposicao famili-
ar e o facto de se ser do sexo masculino. Mesmo que haja uma predisposicao here-
ditdria, existem felizmente muitas possibilidades de contribuir para a sadide do seu
coracdo. Eis a receita: evitar e eliminar, se possivel, todos os fatores de risco influ-
encidveis ou, se necessario, tratd-los.

Destes fatores de risco influencidveis fazem parte, em primeiro lugar:

* fumar

* tensdo arterial/pressdo arterial elevada

* elevado teor de gordura no sangue (colesterol)
* diabetes (diabetes tipo 2)

* falta de movimento

* excesso de peso

* stress

Em vdrias andlises recentes pesquisou-se, além disso, a relagdo direta entre as
doencas dos vasos do coracao e as infe¢des. As doencas e inflamagdes das gengivas
parecem ter um papel importante a este respeito.

A redugdo da hormona/do horménio sexual (estrogéneo) nas mulheres apds a me-
nopausa ocupa um lugarimportante como fator de risco. Até esta altura, geralmen-
te entre 0s 45 e 0s 50 anos, 0s vasos sanguineos estao bem protegidos da arterios-
clerose pela hormona sexual feminina. Apds a menopausa, o risco de ataque cardia-
co aumenta gradualmente. Assim, é importante que também as mulheres eliminem
os fatores de risco influencidveis ou, se tal ndo for possivel, os reduzam.
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[dade e predisposicio

0 aumento daidade provoca nao sé alteragdes exteriores, tais como cabelos brancos
erugas da pele caracteristicas, como também alteragdes interiores e invisiveis, tais
como a arteriosclerose. Esta evolui geralmente de forma lenta, ao longo de décadas.
Por outras palavras: com o avancar da idade, o risco de ataque cardiaco aumenta.
N&o existe de momento nenhum produto miraculoso para rejuvenescer. Apenas um
estilo de vida sadio contribui para uma juventude fisica prolongada.

0s homens sdo afetados pela arteriosclerose mais cedo que as mulheres. 0 perigo
de um ataque cardiaco aumenta nitidamente nestes a partir dos 45 anos. No caso
das mulheres, o risco de arteriosclerose aumenta geralmente s6 apds a menopausa.
No entanto, depois disso o risco aumenta rapidamente para as mulheres, que sofrem
geralmente de doencas mais graves que os homens.

Para além da idade e do sexo, a predisposicdo hereditaria desempenha um papel
importante, sendo um fator que ndo pode igualmente ser influenciado. Uma doen-
ca cardiaca corondria que surja em familiares femininos antes dos 55 anos e em
familiares masculinos antes dos 45 anos aponta para uma predisposicao hereditéria.

Se houver doengas cardiovasculares na familia, € ainda maisimportante ter atencao
a um estilo de vida saudavel e evitar todos os fatores de risco influencidveis. Os
adultos devem dar o exemplo as criancas e aos jovens. Nao basta pregar um estilo
de vida saudavel, é necessdrio também dar o exemplo.
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«fumaca azul» com
consequencias negras

Fuma?

A nossa vida é feita de habitos. Quase todos tém um «ritual», que faz parte de um
dia «normal». Se fumar se tornou para si um hdbito, deve parar para pensar se nao
haverd uma alternativa melhor. As vantagens de parar de fumar sdo evidentes:

H 0 seu desempenho fisico aumenta.

M Sente-se mais livre, tosse menos e pode respirar fundo melhor.
B Recupera o paladar.

H 0 aspeto da sua pele melhora e esta ndo envelhece tao depressa.

H 0 seu corpo, a sua roupa e a sua casa deixam de cheirar ao fumo desagradavel
do cigarro.

M Poupa muito dinheiro.

Talvez isto tudo nao tenha muita importancia para si. Mas nao esqueca: dgua mole
em pedra dura tanto da até que fura. Se fumar cigarros anos a fio, tem de contar com
0s seguinte riscos para a sua salde:

B Fumar favorece a arteriosclerose dos vasos corondrios, das artérias cerebrais,
renais e da perna.

M Fumar é um fator de risco que depende da dose. Sabia que o risco de ataque
cardiaco de um fumador/fumante habitual é quatro vezes maior que o de um
ndo fumador?

B Fumar danifica as vias respiratérias e os pulmdes. 0 leque de doencas vai desde
a bronquite crénica ao cancro dos pulmdoes.

Fumar prejudica ndo sé a sua sadde, tal como vem indicado nos macos de tabaco. Estd
comprovado que também os nao fumadores sujeitos ao fumo passivo tém um maior
risco de doencas cardiovasculares e pulmonares.
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Conselhos: Viver sem fumar

Livre-se da fumaca azul! A sua decisdo de deixar de fumar sé traz vantagens. No
entanto, tem de superar a ,privagao” e resistir muitas vezes a tentacao.

B 0 melhor é escolher um dia a partir do qual pretende deixar de fumar. Pode ser
por exemplo um dia de aniversario, uma festa ou o inicio das suas férias.

B Informe os seus amigos, familia e colegas sobre a sua decisao, para que estes
0 possam apoiar.

Bl Naoesqueca que, durante o periodo de desintoxicacao, deve dormir o suficiente,
praticar atividade fisica e relaxar de forma consciente.

M Tenha em vista uma recompensa pessoal.

B Planeie a forma como vai deixar de fumar. O aconselhamento telefénico da
Linha Parar de Fumar pode ajuda-lo! Para além do ndmero 0848 000 181 para
as linguas nacionais, através do nimero 0848 184 184 pode obter respostas
em portugués.

Sem fumar =
sem riscos

Fumar é um fator de risco rever-
sivel. Se parar de fumar, apos
alguns anos (consoante o niimero
de cigarros que fuma) ficara livre
do risco.
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Teste: Qual é o seu tipo de dependéncia?

Através do seguinte teste (teste de Fagerstrom de dependéncia a nicotina) pode
determinar o seu grau de dependéncia do fumo.

1. Quando tempo depois de acordar fuma nos primeiros 5 minutos: 3
0 seu primeiro cigarro? 6 a 30 minutos: 2
31 a 60 minutos: 1
ap6s 60 minutos: 0
2. Sente que é dificil nao fumar em locais sim: 1
onde é proibido fumar (p.ex. cinema)?  néo: 0
3. Qual o cigarro do dia que seria mais o primeiro de manha: 1
dificil deixar de fumar? qualquer outro: 0
4. Quantos cigarros fuma habitualmente 10 ou menos: 0
por dia? 11a 20: 1
21a30: 2
31 ou mais: 3
5. Fuma habitualmente mais de manha sim: 1
que durante o resto do dia? nao: 0
6. Fuma mesmo quando esta doenteetem  sim: 1
de ficar acamado todo o dia? nao: 0
Pontuacao
deOa2: muito pouco dependente
da nicotina.
de3a4 ligeiramente dependente
da nicotina.
de 5: dependéncia média.
de6a7: € bastante dependente

da nicotina.

de8a10: € muito dependente da nicotina.
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Circulagio sujeita
4 Pressao

Estima-se que na Suica um terco dos adultos sofra de hipertensdo arterial, sendo
que cerca de um terco ndo o sabem. Uma tensao arterial elevada apenas raramente
vem acompanhada de sintomas. Tal ndo significa, no entanto, que a tensao arterial
elevada seja inofensiva, muito pelo contrario: se a hipertensao nao for tratada, o
risco de ataque cardiaco ou AVCaumenta do dobro a dez vezes mais. Uma hipertenséao
nao tratada é como uma bomba de retardador, cujo tique-taque nao se ouve.

E necessaria uma certa pressio nos vasos sanguineos para que o sangue continue a
fluir no sistema circulatério. Cada batimento cardiaco desencadeia uma onda de
pressdo, que se propaga as artérias . A regulacao da tensao arterial é efetuada
através da interagdo entre didmetro dos vasos, eficiéncia cardiaca e volumes de
sangue. Osvalores de tensdo arterial variam durante o dia: de manha os valores sdo
relativamente baixos, e estes sobem com o inicio da atividade diaria. A tensao ar-
terial é mais elevada geralmente no final do dia, e a noite volta a descer. As altera-
coes breves da tensdo arterial devem ser entendidas como reacdo do corpo a
estimulos fisicos ou psiquicos. Uma atividade cansativa, agitacdo e exaltacao fazem
subir temporariamente a tensdo arterial.

A tensdo arterial mede-se geralmente com uma bracadeira insufldvel, que exerce
pressdo na artéria da parte superior do brago. Os valores de tensdo arterial podem
ler-se num mandmetro de merctrio (milimetros coluna de merctrio = mm Hg). 0
valor medido em primeiro lugar, superior ou sistdlico, é a pressao maxima na arté-
ria resultante do batimento cardiaco. 0 valor inferior ou distélico corresponde a
pressao nas artérias entre dois batimentos cardiacos. Este depende sobretudo do
diametro e da elasticidade das artérias.

0s seus valores de tensdo arterial sdao normais?

Valor maximo sistolico Valor minimo distélico
Ideal 120 mm Hg ou inferior 80 mm Hg ou inferior
Normal inferior a 140 mm Hg inferior a 90 mm Hg
Elevado 140 mm Hg ou superior 90 mm Hg ou superior
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Uma tensao arterial demasiado elevada
provoca, com o tempo, arteriosclerose,
dado que as artérias sujeitas a pressdo
elevada engrossam e endurecem. Além
disso, a tensdo arterial demasiado ele-
vada lesa a camada interna das artérias
(endotélio). As consequéncias mais fre-
quentes da hipertensdo sdo a doenca
cardiaca corondria com angina de peito
ouataque cardiaco, AVC, bem como danos
nas artérias renais e dos olhos.

Tensdo arterial e sua me-
dicao

Atensdo arterial é elevada se, em vdrias
medicdes em posicao de descanso, forem
atingidos valores de 140/90 mm Hg ou
superiores. Uma (inica medicdo da tensao
arterial ndo é expressiva, devido as pos-
siveis variagdes ao longo do dia. Pode
também acontecer que sejam medidos
valores demasiado elevados apenas no
consultério, e em casa estes sejam nor-
mais; fala-se, nesse caso, de uma «hi-
pertensao da bata branca» ou «hiper-
tensdo no consultério». Trata-se de uma
tensdo arterial elevada breve e ndo
auténtica, devida a uma tensaointerior,
que surge nalgumas pessoas pelo facto
de estarem no consultério médico.

Para diagnosticar uma hipertensdo, pode
ser (itil uma medicdo da tensao arterial
adicional a longo prazo. Um pequeno
aparelho, que a pessoa traz consigo,
regista automaticamente a tensao arte-
rial durante 24 horas. A avaliacao dos
valores medidos permite uma anélise
exata da tensdo arterial.



Conselhos: 0 que fazer no caso de tensao arterial elevada?

Atensdo arterial elevada tem, em qualquer caso, de ser tratada. Hd medidas simples
que podem contribuir para que uma tensao arterial elevada se normalize.

M Peso: tente reduzir o excesso de peso.

B Movimento: um treino cardiovascular moderado mas regular ajuda a norma-

lizar a tensdo arterial.

B Alimentagao: coma alimentos magros, tenha atencdo a uma alimentacao rica
em calcio e potdssio, com muitos frutos e legumes, bem como lacticinios
magros, tais como iogurte ou queijo coalhado magro. Em muitas pessoas,
uma reducdo do sal contribui também para uma ligeira redugdo da tensao
arterial. 0 sal pode ser substituido por especiarias e ervas.

M Sal: reduza o seu consumo de sal, tendo atengdo ao teor de sal em produtos
processados (pdo, queijo, pratos pré-cozinhados, sopas, etc.). Evite por sal
nos alimentos a mesa. Ao cozinhar, utilize mais especiarias e ervas em vez

de sal.

M Alcool: reduza o consumo de alcool ao méximo de dois copos de vinho por

dia.

M Relaxamento: aprenda um método de relaxamento para poder desanuviar

melhor quando estiver «sob pressdo».

No caso de uma ligeira tensao arterial ele-
vada, bastam geralmente estas alteracdes
do estilo de vida para reduzir a tensdo arte-
rial para umvalor normal. Nos outros casos,
estas alteragdes nao sdo geralmente sufi-
cientes, sendo necessario o uso de um me-
dicamento para combater a hipertensdo. 0
seu médico de familia ird receitar-lhe o
medicamento mais adequado. Se o medica-
mento tiver um efeito demasiado forte ou
tiver efeitos colaterais indesejados, deve
contactar o seu médico. E sempre possivel
encontrar um preparado que seja bem tole-
rado.

Nao se esqueca
de medir a
tensao arterial!

Sem medir a tensao arterial, é
dificil ou impossivel detetar uma
tensao arterial elevada, uma vez
que esta apenas raramente vem
acompanhada de sintomas. Apenas
uma medicao anual da tensao ar-
terial no consultério médico ou na
farmacia lhe indica com certeza a
sua tensao arterial.
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Gordura — nem sempre
gordura é formosura

Como ja dizia Paracelso: «Tudo é veneno, nada é veneno, é uma questdo de dose».
Isto também se aplica ao colesterol: uma certa quantidade desta substéncia é ne-
cessdria ao corpo humano, demasiada quantidade € prejudicial.

0 colesterol é um componente importante para as hormonas, acidos biliares e, além
disso, um elemento essencial das paredes celulares. Uma determinada quantidade
de colesterol éingerida através da alimentacao. A parte mais significativa é formada
pelo préprio corpo no figado e no aparelho digestivo. O colesterol excessivo depo-
sita-se nos vasos sanguineos, o que leva a arteriosclerose, com todas as suas
consequéncias negativas. Para ld do colesterol, um teor elevado de gorduras neutras
no sangue, os chamados triglicéridos, favorece também a arteriosclerose.

Um teor de gordura demasiado elevado no sangue (hiperlipidémia) afeta, em pri-
meiro lugar, «apenas» 0s vasos, s6 mais tarde as pessoas em questao sentirdo outros
efeitos, por exemplo na forma de angina de peito, ataque cardiaco ou AVC.

Diagndstico de «valores de colesterol elevados»: muitos associam a isso a ideia de
que nao poderdao mais apreciar, com consciéncia tranquila, comidas pesadas e sa-
borosas. Este medo &, porém, injustificado: «demasiado colesterol» ndo significa
ter de renunciar por completo ao consumo de alimentos saborosos, mas antes uma
oportunidade de repensar e alterar a prépria alimentacao. Além disso, uma alimen-
tacdo sauddvel dd prazer, é saborosa e tudo menos monétona ou insipida.

0 «bom» e 0 «mau» colesterol

Quem se dedica mais a fundo ao colesterol, depara inevitavelmente com as abre-
viaturas HDL (High Density Lipoproteins = lipoproteinas de alta densidade) e LDL
(Low Density Lipoproteins = lipoproteinas de baixa densidade). Trata-se de duas
formas distintas de colesterol. Uma vez que o colesterol ndo é soldvel na dgua, este
liga-se a protefna (lipoproteina) para o transporte no sangue.

0 «bom» colesterol ou colesterol HDL tem um efeito de protecao dos vasos sangui-
neos. Os valores elevados sao, deste modo, favoraveis e desejdveis. A parte de co-
lesterol HDL aumenta sobretudo com o movimento fisico regular. Parar de fumar e



reduzir o excesso de peso tém também efeitos favoraveis no colesterol HDL. Certos
hdbitos alimentares ou alimentos, tais como a cozinha mediterranica, com azeite
ou 6leo de colza, peixe e de vez em quando um copo de vinho tinto, podem ter um
efeito benéfico no teor de HDL.

Com o «mauy colesterol ou colesterol LDL tudo muda de figura, uma vez que este
favorece a formacao de arteriosclerose. Quanto mais elevado for o valor LDL no
sangue, mais afetados sdo os vasos. A relacdo entre colesterol total e colesterol HDL
é um bom indicador do risco de arteriosclerose e ataque cardiaco. Se este quocien-
te for superior a cinco, estamos perante um elevado risco de doenca.

Os valores de gordura no sangue ideais sao:

Colesterol total 6,5 mmol/l ou inferior
Colesterol HDL 1,0 mmol/l ou superior
Colesterol LDL 4,1 mmol/l ou inferior
Triglicéridos (gorduras neutras) 4,0 mmol/l ouinferior

Estes sdo valores para pessoas sauddveis sem fatores de risco. No caso de pessoas
com fatores de risco ou que ja sofram de arteriosclerose, os valores alvo sao bastan-
te mais rigorosos.

Conselhos: Ter atencao a gordura na comida

Uma alimentacdo que contribua para a reducao da gordura no sangue ndo significa
que se tenha de conhecer e calcular o teor de colesterol de todos os alimentos. Em
principio, basta ajustar o seu consumo de gordura.

Bl Caso tenha excesso de peso, reduza em geral o consumo de gordura e de calo-
rias. Tenha atencdo, na alimentacao, as gorduras escondidas contidas nos
produtos com carne, natas/creme de leite e leite gordo, bem como nos artigos
de padaria (inclusive salgadinhos), pastelaria (tortas e bolos) e doces. 0 teor
de gordura na alimentagdo deve situar-se abaixo de trinta por cento da quan-
tidade total de calorias.

B 0Osdcidos gordos saturados contidos em alimentos de origem animal (enchidos/
embutidos, carne, manteiga) e nalguns produtos de origem vegetal (6leo de
coco, 6leo de palma/azeite de dendé, manteiga de cacau) contribuem para o
aumento do colesterol. Dé preferéncia a dcidos gordos insaturados, tais como
6leo de colza ou azeite.
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M Consuma com moderagdo alimentos
ricos em colesterol, tais como gema
de ovo, visceras e mariscos.

B Consuma abundantemente frutas,
legumes, alimentos que contenham
cereais e hidratos de carbono com-
plexos, tais como batatas e pao
integral.

B Beba muitos liquidos, por exemplo
chd ndo agucarado ou dgua mineral.

0Os valores de colesterol no sangue de-
pendem ndo sé6 da alimentacdo, mas

também da predisposicao individual de

cada um. No caso de pessoas de risco com

valores de gordura no sangue desfavo-

raveis e a quem uma mudanca de alimen-

tacdo ndo agrade muito, o médico con-

siderard, assim, o uso de um medicamen-

to que contribua para reduzir a gordura

no sangue.

Sabe quais sao

os seus valores

de gordura no
sangue?

E aconselhavel efetuar um controlo
dos valores de gordura no sangue
de cinco em cinco anos. No caso de
suspeita e/ou predisposicao fami-

liar, recomenda-se uma medicao
anual.



Diabetes

Ao contrdrio das plantas, no caso de pessoas e animais, a ingestao de alimentos é
a lnica possibilidade de recarregar os depdésitos de energia do corpo. No corpo, os
alimentos consumidos sdo transformados, na sua maior parte, em glucose, o forne-
cedor de energia mais importante. E necesséria insulina para que a glucose possa
chegar as células do corpo a partir do sangue. Esta hormona forma-se no pancreas.
Nas pessoas com diabetes (diabetes tipo 2) constata-se uma falta de insulina. A
glucose nao pode, assim, ser absorvida pelas células e acumula-se no sangue. Os
efeitos da diabete tipo 2 resultam, por um lado, da falta de glucose nas células e,
por outro lado, da concentracdo demasiado elevada de glucose no sangue, que favorece
a arteriosclerose.

Distingue-se entre duas formas de diabetes:

A diabetes tipo 1 surge geralmente na infancia ou juventude. Através de processos
imunoldgicos ainda nao explicados com exatidao, sao destruidas as células produto-
ras de insulina no pancreas, o que resulta numa falta absoluta de insulina.

A diabetes tipo 2 (diabetes Mellitus ou «diabetes de adultoy) surge principalmente em
adultos a partir dos 45 anos de idade. Nesta forma de diabetes, 0 organismo produz ainda
insulina, mas as células jd ndo reagem a esta suficientemente (resisténcia a insulina), o
que leva também a um aumento da glucose no sangue.

Diabetes: factos preocupantes

B A diabetes favorece a arteriosclerose. Em comparagdao com as outras pessoas,
os diabéticos apresentam um risco cinco vezes maior de ataque cardiaco e trés
vezes maior de AVC. As artérias das pernas também sdo afetadas: nos diabéticos
os problemas de circulagdo graves nos pés sao vinte vezes mais frequentes que
nas pessoas sauddveis.

B A diabetes também causa lesdes nos olhos, nos rins e no sistema nervoso.

19



20

Uma diabetes tipo 2 pode geralmente ser
prevenida, tendo-se atencao a uma ali-
mentacdo equilibrada, movimento sufi-
ciente e regular e um peso normal. Se
necessdrio, a diabetes tipo 2 é tratada
com comprimidos ou inje¢des de insuli-
na.

Um bom controlo do aglicar no sangue é
essencial para um tratamento da diabe-
tes. Se o aglcar no sangue estiver bem
controlado, podem evitar-se, em grande
parte, consequéncias graves da doenca
a longo prazo.

Por vezes sintomas, tais como muita
sede, quebra de rendimento ou infecdes
frequentes de pele podem apontar para
uma diabetes. No caso de tais sintomas,
€ aconselhdvel consultar o médico. 0
diagnéstico da diabetes Mellitus é efe-
tuado com uma determinagdo da gluco-
seno sangue. 0 valor limite superior de
aclicar no sangue normal em jejum é de
5,6 mmol/l.

Atencao!

Muitos diabéticos tipo 2 desco-
nhecem os seus valores elevados
de agticar no sangue, uma vez que,
deinicio, a diabetes geralmente
nao apresenta quaisquer sintomas
ou apresenta apenas sintomas
reduzidos. E aconselhavel a de-
terminacao anual do agticar no
sangue, no caso de suspeita e/ou
predisposicao familiar.



Excesso de peso
e alimentacio

0 excesso de peso é um fator de risco importante e evitdvel de doenca cardiaca
corondria e aumenta ou favorece o surgimento de outros riscos, tais como tensdo
arterial elevada, valores de gordura elevados no sangue e diabetes. Também o

aparelho locomotor sofre os
efeitos dos quilos excessivos,
por exemplo através de desgas-
te precoce das articulagodes
(artrose).

Consoante a distribuicdo do te-
cido adiposo no corpo, dis-
tingue-se entre obesidade
«tipo mac¢a» e obesidade «tipo
perax. Na obesidade tipo maca,
as célulasadiposasacumulam-se
sobretudo na regido abdominal
e na obesidade tipo pera na
regido da anca e coxas (carac-
teristico das mulheres). A obe-
sidade tipo maca estd associada
a um maior risco de doencas
cardiovasculares que a obesi-
dade tipo pera.

Tenho excesso de peso?

0 Indice de Massa Corporal (IMC) é um padréo
de medida do grau de obesidade. 0 IMC calcula-se
da seguinte forma: o peso em quilos dividido
pela altura em metros ao quadrado (elevada ao
quadrado).

Exemplo: uma pessoa tem 1,68 m de altura
e pesa 83 kg. Tem um IMC de 29, uma vez
que 83:(1,68x1,68) =29.

IMC19a 25 peso normal, peso ideal

IMC de 25-30 excesso de peso ligeiro
a moderado

IMC de 30-35 obesidade moderada
IMC superior a 35 obesidade grave

Diametro abdominal
0 diametro abdominal é medido a altura do umbigo.

Vantajoso (mais tipo pera)

para os homens:

diametro abdominal inferior a 102 cm
para as mulheres:

didmetro abdominal inferior a 88 cm
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A composicao conta
A piramide alimentar ilustra como deve ser composta uma alimentacao saudavel.

mode radamente

todos os dias no maximo
3 colheres de café

acompanhadotodas as
refei¢des

em abundanciadurante
todo o dia
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Teste: Como se alimenta?

1. Como habitualmente carne e
enchidos
B diariamente 2

B quatro a cinco vezes por semana 1

B mais raramente 0

2. 0 meu consumo de ovos
(incluindo os ovos «escondidos»
nos artigos de padaria e pastela-
ria, etc.) é de

B mais de 7 unidades por semana 2
M 4 a7 unidades por semana 1

M 3 ou menos unidades por semana 0

3. Consumo

B manteiga, queijo e leite gordo
diariamente 2

B geralmente margarina e queijo
magros, raramente manteiga
ou leite gordo 1

M apenas de vez em quando marga-
rina e queijo magros, nenhuma
manteiga 0

Avaliacao

M Caso a sua pontuacao seja de 0 a 2,
alimenta-se melhor no que respeita ao
consumo de gorduras que a média da
populacao.

B Se obtiver uma pontuacao de 5 a 6,
a sua salde poderia certamente tirar
partido de uma redugdo do consumo de
gordura.

Conselhos para uma
alimentacao saudavel

M Coma cinco porgoes de fruta e legu-
mes por dia (total aprox. 500 g), sendo
que no minimo duas porgdes cruas.
Assegura, desta forma, o consumo da
quantidade necessdria de vitaminas,
minerais e fibras alimentares valiosas.

B Coma diariamente alimentos que
contenham cereais (p. ex. pdointegral,
massa integral, flocos de cereais) ou
batatas.

B Nao é necessario consumir carne
todos os dias. No consumo de carne, dé
preferéncia aos tipos de carne magra.

B Consuma um prato de peixe cerca de
duas vezes por semana.

M Os doces sdo alimentos a consumir
com moderacao.

M Tenha atencao a uma preparacao dos
pratos com poucas gorduras e dé pre-
feréncia a dcidos gordos insaturados,
p. ex. azeite ou 6leo de colza.

M Se pretender perder peso, reduza nao
s6 a ingestdo de calorias, mas nao
esqueca também o movimento fisico
regular.

B Para perder peso é necessdria pa-
ciéncia. Reduza o seu peso excessivo
de forma lenta (meio a um quilo por
semana). 0 éxito das «dietas rapidas»
é geralmente de curta duracao.
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Em forma com
movimento

0 movimento é uma necessidade do corpo, a qual geralmente é dada pouca impor-
tancia. Os avangos da técnica fazem com que muitas pessoas se movimentem apenas
raramente. 0 estilo de vida moderno caracteriza-se cada vez mais pela «passividade»,
quer seja no automével ou, ao final do dia, diante do televisor.

Um estilo de vida sedentdrio aumenta o risco de uma doenca cardiaca corondria,
doencas do aparelho locomotor (artrose, osteoclasia) e outros problemas. Muitos
problemas fisicos e psiquicos podem ser prevenidos através de movimento modera-
do, mas regular.

Quem se movimenta, tem vdrias vantagens: a tensdo arterial e os valores de coles-
terol melhoram, o risco de um ataque cardfaco ou AVC diminui. A atividade fisica
regular ndo sé é saudavel como proporciona também uma sensac¢do agradavel, di-
verte e ajuda a reduzir o stress. As pessoas desportivas sentem-se geralmente mais
equilibradas e aptas que as pessoas que ndo gostam de fazer movimento.

Quanto movimento é necessario?

Se desgastar/queimar cerca de 1 000 quilocalorias por semana com atividade fisica,
ja trard vantagens para a sua sadde. Atinge esta meta com

H no minimo meia hora de movimento por dia, na forma de atividades didrias ou
desporto com intensidade no minimo «média» ou/e

B um treino de movimento de 20 a 60 minutos, trés vezes por semana.

Intensidade «média» representa qualquer atividade fisica, durante a qual a pulsagao
e a respiracao ficam aceleradas, tais como andar de forma rdpida, andar de bicicle-
ta oujardinagem, ndo sendo absolutamente necessdrio movimentar-se a meia hora
por dia de forma seguida. Qualquer atividade fisica de no minimo 10 minutos pode
ser somada durante o dia.
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Teste: Faz movimento
suficiente?
Movimento-me

a) nunca ou apenas raramente.

b) apenas ocasionalmente (passear,
fazer caminhadas).

c) diariamente, mas ndo de forma a
que a minha pulsacdo e respiracao
figuem aceleradas ou até suar ligei-
ramente (passeios pequenos, com-
pras, trabalhos domésticos).

d) umavez por semana, quando prati-
co desporto.

e) pelo menos 30 minutos por dia ou
no minimo trés vezes por semana
durante 60 minutos. A minha pulsa-
cao e respiracgao ficam aceleradas e
suo ligeiramente (como ao andar de
bicicleta ouandar de forma rdpida).

Avaliacao

a) eb) - Deve fazer mais pela sua forma.

c) e d) - Ja faz movimento fisico, o que
€ um bom comeco. Tente, contudo, au-
mentar ainda mais as suas atividades,
para obter também uma vantagem para
a sua salde.

e) - Bravo! Faz movimento suficiente.
A sua salde s6 sai a ganhar.
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A que deve prestar atencao no treino

Se nao praticou desporto durante muito tempo ou apenas o fez de forma muito es-
porddica, no entanto se sentir com sadde e tiver menos de 40 anos, pode comecar
deimediato com um treino ligeiro e alargar lentamente o dmbito do treino. A regra
basica é que sdo desejaveis uma ligeira sensacao de calor e um aumento da pulsagao.
Durante o jogging, deve poder ser capaz de falar com alguém. Se ficar sem félego,
aintensidade do treino é demasiado alta para si.

Antes do inicio do treino, fale com o seu médico, caso nunca tenha praticado des-
porto, tenha mais de 40 anos ou sofra de problemas respiratérios, de coracao ou
das articulagdes .

Conselhos para um estilo de vida movimentado

M Escolha uma modalidade desportiva que Lhe dé prazer. Especialmente vanta-
josas para o coracao e circulagao sdo as modalidades desportivas dinamicas,
tais como:

andar de forma rdpida (walking), fazer caminhadas
jogging moderado

andar de bicicleta

natacao

Aquafit

esqui de fundo/nérdico

gindstica

danca/aerébica

M Integre o seu programa de movimento muito pessoal no seu dia a dia:

Faca uma parte do percurso para o trabalho a pé ou de bicicleta
Utilize as escadas em vez das escadas rolantes ou do elevador.

Os trabalhos domésticos e a jardinagem também melhoram a sua forma
fisica.



Stress/Estresse —
uma palavra da moda?

Todos falam de stress. O stress tornou-se quase uma forma de simbolo de status,
uma vez que quem vive em stress € aparentemente uma pessoa muito importante e
solicitada.

0 corpo encontra-se «em stress» no caso de ter de estar pronto para entrar em a¢do
de forma continuada. A tensdo arterial aumenta, o coracao bate mais rdpido e a
atencdo aumenta. Estes processos sao comandados pelo sistema nervoso vegetati-
vo simpatico. O stress pode ser desencadeado por circunsténcias fisicas, emocionais
ou externas. Se uma determinada situacao provoca «stress» depende ndo sé do
acontecimento, mas sobretudo da prépria reagao ao mesmo. 0 que para uma pessoa
é uma sobrecarga, para outra é um prazer (por exemplo conduzir um automével).

0 stress ndo tem de ser sempre negativo. Uma certa porcao de «stress» torna a vida
excitante. Contudo, se o corpo e a psique/o psiquico se sentirem sobrecarregados,
estamos perante um perigo. 0 excesso de stress leva a nervosidade constante, a
insénia ou ao escape através de um vicio (fumar, dlcool, comportamento alimentar
nao saudavel).

Demasiado stress afeta a sadde. No caso de pacientes cardiacos, as hormonas do
stress (adrenalina, noradrenalina, angiotensina II, aldosterona, etc.) tém conse-
quéncias negativas na evolucao da doenca, como fator de risco direto. As situagdes
de trabalho nada satisfatdrias, uma liberdade pessoal limitada e outras dificuldades
sociais favorecem fatores de risco conhecidos (fumar, tensdo arterial elevada, excesso
de peso). As pessoas que se sentem constantemente tensas, impacientes, agressivas
e sob pressdo e que descuidam os seus sentimentos parecem apresentar um risco de
ataque cardiaco mais elevado.
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Conselhos para lidar melhor com o stress

H4 muitas estratégias para lidar com sobrecargas. Qual é a mais atil, depende de
pessoa para pessoa.

B Ouca mais a sua «voz interior». Reflita a noite, quando se sentir stressado, o
que se passou dentro de si.

Bl Reserve diariamente 20 minutos para, livre de influéncias externas, se sentar
ou deitar calma e relaxadamente e pensar em algo agradavel.

B Facaintervalos regulares. Mesmo quando a sobrecarga de trabalho for grande,
reserve de vez em quando tempo para si, mesmo que sejam apenas 15 minutos.
Inclua pequenos odsis de relaxamento no seu dia a dia.

M Limite o seu consumo de bebidas com cafeina, tais como café e cha. Mais de
quatro ou cinco chavenas/xicaras de café por dia provocam inquietacao e
nervosismo.

M Preste atencao a uma alimentacdo saudavel. Saboreie as refeices com calma.

Bl Proporcione a si mesmo um equilibrio em relacdo ao dia a dia. A oferta € gran-
de: desporto, métodos de relaxamento, tais como ioga, treino autogéneo,
relaxamento muscular.Pode também ser um hobby, tal como mdsica ou uma
conversa interessante no circulo de amigos.

Bl Procure o contacto com pessoas com as quais se sente bem.
Bl Fale com bons amigos sobre os seus problemas.

W Aceite factos que ndo pode mudar; por outras palavras, preocupe-se com coisas
que pode melhorar.

B Tente evitar ou acalmar situacoes causadoras de stress. Se possivel, ande por
exemplo apenas de automével fora das horas de ponta/rush. Evite pessoas que
o irritam.

B Aprenda a conhecer o seu comportamento em certas situagdes. Tente acabar
com modelos de reagao negativos e tente reagir da forma mais positiva e rela-
xada possivel.

Bl Nao tolere tudo. Traga a discussao dificuldades e problemas eventuais.



Sinais de alarme do
COrpo

Em cerca de dois tercos dos casos, o corpo dd sinais de alarme antes de um ataque
cardiaco. Um sintoma de alarme tipico sdo as dores no peito quando de esforcos fisicos
ou agitacdo (angina de peito). A causa é um problema de circulagdo cada vez maior
do miocardio no caso de preocupacdes. Nem todas as dores de peitoindicam, contudo,
uma doenca cardiaca corondria. Uma dor breve e aguda, que pode ser localizada exa-
tamente com o dedo, e que irradia geralmente da pleura ou da musculatura.

Detetar os sintomas
Problemas caracteristicos de uma angina de peito:

Bl Dores que limitam os movimentos ou que provocam pressao por tras do esterno,
e que duram vdrios minutos.

M Irradiacdo das dores para o pescoco, para a regido dos ombros e para o brago
esquerdo.

B Melhora rdpida dos sintomas ap6s toma de um preparado vasodilatador a base
de nitratos (p.ex. nitroglicerina).

Se uma pessoa saudavel tiver um ataque desse género, deve chamar-se de imediato
um médico ou a ambulancia.

No caso de um ataque cardiaco, os sintomas sdo inicialmente idénticos, distinguin-
do-se no entanto pela maior duracao das dores:

M Dores que provocam sensacgao de aperto, que limitam os movimentos ou que
provocam pressao na regiao do coragdo, que podem irradiar para o pescoco,
maxilar inferior, ombros, bracos ou para a parte superior do abdémen.

M Dores fortes que duram no minimo 15 minutos.
B Medo, falta de ar, sensacdo de sufocamento.
M Palidez, suores frios e enjoo.

W Eventualmente perda de consciéncia com suspensdo momentanea da
respiracdo e paragem cardiaca.
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Nem sempre um ataque cardiaco vem acompanhado destas dores tipicas. Cerca de
um quinto de todos os ataques cardiacos sdo «silenciosos», em especial no caso de
diabéticos, pessoas idosas e mulheres.

Como pode ajudar no caso de ataque cardiaco

W Chame rapidamente uma ambuléncia através do nimero de emergéncia 144
(na Suica).

M Indique o nome, idade e endereco do paciente.
H Coloque a parte superior do corpo do paciente em posicdo elevada.

B Se o paciente estiver no chao, a cabeca, nuca e costas devem ser elevadas e
apoiadas com almofadas ou cobertores.

Bl Abra as pecas de vestudrio que apertem a regido do pescoco, como gravatas
ou colarinhos de camisa.

M Se tiver, dé ao paciente uma aspirina (500 mg) dissolvida em dgua e, em caso
de necessidade, nitroglicerina.

B Mantenha a calma e chame uma ambulancia, mesmo que o paciente desvalorize
os seus sintomas, com medo de estar doente (é melhor prevenir que remediar).

Localizagdo das dores no caso de ataque cardiaco
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A brochura «Saudavel do fundo do coracao» foi criada com o apoio financeiro e
especializado do migesplus no dmbito do Programa Nacional Migragdo e Sadde
2008 - 2013 e € publicada nas sequintes linguas:

M albanés

M portugués

M servo-croata/croata/bésnio
M turco

Podem ser encomendados outros exemplares em
www.migesplus.ch ou www.swissheart.ch/shop

www.migesplus.ch - Informacdes sobre sadde em varias linguas, Cruz Vermelha
Suica, Departamento de Sadide e Integracao

Schweizerische Rotes Kreuz, Werkstrasse 18, 3084 Wabern, info@migesplus.ch,
Telefone 031960 75 71

. Croix-Rouge suisse
Schweizerisches Rofes Kreuz
Croce Rossa Svizzera
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