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RESUMO 

As patologias cardiovasculares ainda são um grande problema de saúde pública 

e as principais responsáveis por morte em todo o mundo. 

Considerando os benefícios, tanto para o indivíduo como para a comunidade, 

que a identificação de pessoas com risco cardíaco pode promover, possibilitando o 

planejamento adequado de intervenções individuais e coletivas, visando à melhora da 

qualidade de vida da comunidade, diminuição do risco de eventos cardiovasculares e 

menores gastos com saúde, esse projeto justifica-se pela importância que apresenta para 

a promoção da melhora da qualidade de vida dos estudantes de escolas públicas e 

privadas do município de João Pessoa. 

Para análise do risco cardíaco está sendo utilizada uma adaptação em português 

do questionário de analise de risco cardíaco RISKO – Michigan Heart Association (Sá e 

cols., 2004). 
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INTRODUÇÃO 

Apesar de todos os avanços e progressos que vem acontecendo na área da 

terapêutica das patologias cardiovasculares, estas ainda são um grande problema de 

saúde pública e as principais responsáveis por morte em todo o mundo. Entretanto, é 

bem sabido que diversos fatores de risco estão associados ao desenvolvimento de 

cardiopatias, fatores esses associados tanto ao estilo de vida quanto as características da 

exposição ambiental. 
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 Nesse sentindo, é extremamente válida a identificação, mesmo que através de 

inferência, do risco cardíaco dos indivíduos, para que sejam tomadas tanto medidas 

preventivas quanto terapêuticas, possibilitando melhora da qualidade de vida dos 

mesmos, bem como amortização das despesas públicas com o tratamento de doenças 

cardíacas. 

 Nosso objetivo central é caracterizar o risco cardíaco de estudantes de escolas 

públicas e privadas do município de João Pessoa, utilizando um questionário validado 

internacionalmente para este tipo de avaliação, o RISKO (Michigan Heart Association). 

 

DESENVOLVIMENTO 

Para análise do risco cardíaco está sendo utilizada uma adaptação em português 

do questionário de analise de risco cardíaco RISKO – Michigan Heart Association (Sá e 

cols., 2004). 

 

Tabela 1 - RISKO - Teste de índice coronariano - 2004  

 

Fonte: Michigan Heart Association 

 



O questionário aplicado avalia itens relacionados a diversos itens envolvidos no 

surgimento de doenças cardiovasculares, como a hereditariedade, hábitos alimentares e 

de atividade física entre outros. Até o momento foram avaliados mais de 200 alunos do 

nono ano de escolas públicas, tanto estaduais quanto municipais e particulares com 

idade variando de 13 a 17 anos. Considerando a resultado geral (Gráfico 1) de avaliação 

do risco cardíaco, encontramos que 31,4% dos estudantes avaliados apresentavam risco 

muito abaixo da média e 68,6% apresentaram risco abaixo da média. 

 

Gráfico 1 – Resultado parcial da pontuação no RISKO - 2013 

 

 Apesar desse resultado positivo, vale ressaltar que dentre os itens que mais 

levaram ao aumento do score de risco cardíaco dos sujeitos foi à falta de atividade 

física. Quando analisamos isoladamente este item, observamos que 78,35% dos 

avaliados em colégios públicos e 53,33% dos avaliados em colégios particulares 

apresentaram baixos níveis de atividade física, o que pode refletir um problema maior a 

médio e longo prazo, sem esses sujeitos não adquirem o hábito da prática de atividade 

física nessa fase da vida, aumento ainda mais seu risco de desenvolvimento de doenças 

cardiovasculares na fase adulta. 

 

 

 

 

 



Gráfico 2 – Resultado parcial da pontuação no item Exercício no RISKO - 2013 

 

 

Esse ponto referente à atividade física necessitará ser tratado com maior atenção, 

pois a diferença percentual de indivíduos com pontuação alta nas escolas públicas e 

privadas é  preocupante, temos mais da metade dos estudantes da escola pública com 

índices muito baixos de atividade física. 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Considerando que o sedentarismo já é visto como fator de risco primário para as 

doenças cardiovasculares, sendo identificada sua prevalência, torna-se fundamental a 

identificação dos determinantes da atividade física, para em seguida serem propostos 

modelos teóricos para incentivar a adoção e manutenção da prática de atividades físicas, 

bem como estratégias para incentivar a população a adotar o estilo de vida ativo 

fisicamente. Esta abordagem tem uma clara relação com as principais aplicações da 

epidemiologia: a) descrever as condições de saúde da população, b) investigar os fatores 

determinantes da situação de saúde, c) avaliar o impacto das ações para alterar a 

situação de saúde, constituindo-se, portanto, uma questão de saúde pública. 
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