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& hd muito é reconhecido pela OMS que a atividade
fisica € um fator coadjuvante na prevencao e
tratamento de doencgas ndo transmissiveis como
enfarte agudo do miocdrdio, acidente vascular
cerebral, diabetes e cancro. E também um fator
preventivo de hipertensao, excesso de peso e
obesidade e, por outro lado, melhora a satde mental,
qualidade de vida e o bem-estar.

Sob o mote More Active People For a Healthier
World, o plano de acio global relativo a atividade
fisica 2018-2030 da OMS defende que a promogio do
acesso e adesdo a desportos e atividades recreativas
ativas, independentemente da idade e nos vdrios
contextos de doencga, € um fator importante para o
aumenta dos niveis de atividade fisica da populagao.

#4 Nas doencas oncoldgicas,
o exercicio fisico tem um
papel comprovadamente
importante ao longo de
todo o curso da doenca.#4

Mas doencas oncoldgicas, o exercicio fisico tem

um papel comprovadamente importante ao longo

de todo o curso da doenca. A nivel da prevencao,
estd demonstrado, com elevado nivel de evidéncia,
que diminui o risco em 10 a 20% de cancros tao
prevalentes como o da mama, do célon, do estdmago
e da bexiga. Quando aplicado na fase que antecede a
cirurgia, verifica-se que, para além do claro beneficio
na aptidao cardiopulmonar, também diminui o tempo
de internamento e o ndmero de complicagdes pds-
operatdrias, com impacto positivo nos doentes e nos
cuidados de saide.
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Apds a cirurgia, contribui para a recuperacao efetiva,
com melhoria da aptidao fisica e cardiopulmonar,
melhoria da composicao corporal, redugao de
sintomas como a fadiga, alteragdes do sono e humor
deprimido e, globalmente, melhoria da qualidade de
vida. Para além destes beneficios, a evidéncia mostra
também que existe associacdo entre a pritica de
exercicio fisico e a redugao do risco de mortalidade
em 30 a 40% para o cancro da mama, do cdlon e da
prostata.

Mo entanto, as especificidades de doencas cronicas
e seus tratamentos tornam o desenho de programas
de exercicio nestas populagoes um desafio a
comunidade. A OMS, no seu relatdrio do comité
cientifico relativo as recomendaces de Atividade
Fisica de 2018, aconselha a pritica de exercicio
supervisionado e adaptado nas populagbes especiais,
como é o caso da oncoldgica.

Meste dmbito, & fundamental o desenho e aplicacao
de programas de exercicio fisico por equipas
multidisciplinares de sadde, que incluam a equipa
médica, de enfermagem e profissionais aliados, entre
05 quais deve figurar o fisiologista de exercicio, a

par do nutricionista, assistente social, psicdlogo e
fisioterapeuta.

O programa MAMA_MOVE Gaia, que integra os
projetos pilotos de promogdo da atividade fisica da
Direcan Geral de Saiide, & um exemplo pratico desta
multidisciplinariedade que visa incluir o exercicio
fisico no programa terapéutico de doencgas crinicas.
Mo entanto, para que esta estratégia seja custo-efetiva,
& necessdria uma adequada alocacio de recursos e

a criacio de condigfes para a sua implementagio
generalizada.



