
Sobre o projeto 

TRABALHO 

 
A necessidade da realização des- 

se estudo partiu da prática profissional 

do pesquisador que é Especialista em 

Saúde Mental e atua na Rede de Atenção 

Psicossocial do Município de Belém. Atra- 

vés das vivências na rede, foi possível 

observar um aumento considerável nos 

casos de Depressão maior e a dificulda- 

de da equipe de educação física em ela- 

borar planos terapêuticos para auxiliar 

no tratamento dessa clientela. 
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PROTOCOLO DE PRESCRIÇÃO DE 
EXERCÍCIOS FÍSICOS PARA 

AUXILIAR OS PROFISSIONAIS DE 
EDUCAÇÃO FÍSICA NO 

TRATAMENTO DE PACIENTES 
COM DEPRESSÃO MAIOR. 

1- Para prescrever exercício físico para usuá- 

rios com depressão maior, deve-se primeira- 

mente fazer uma avaliação inicial para saber o 

nível de severidade, sintomatologia, humor, 

comorbidades associadas e alterações fisio- 

patológicas ; 

2- O Profissional de Educação Física deve 
aplicar o Inventário de Beck ou Escala de Ha- 
milton que possuí a finalidade de aferir o nível 
da depressão do usuário (leve, moderada e 
grave). 

3- A prescrição de exercício físico pode ser 
indicada em qualquer fase do tratamento do 
paciente com depressão maior. Na fase leve 
ela pode ser indicada com auxilio da psicote- 
rapia e em grupo, na fase moderada e grave é 
aconselhável que seja associada com outras 
terapias e de forma individualizada, na fase de 
recuperação recomenda-se a continuidade da 
prática dos exercícios. 

4- O Profissional de Educação Física deve 
saber que os medicamentos mais usados no 
tratamento da depressão maior podem causar 
os seguintes efeitos colaterais: sedação, ele- 
vação ou diminuição da pressão arterial, boca 
seca, insônia, tremores, sonolência, enjoos e 
visão turva. Essas informações são importan- 
tes para uma boa prescrição do exercício. 

5- O Profissional de Educação Física deve co- 
nhecer o tipo de exercício, intensidade, volume, 
frequência e a duração sugerida para o trata- 
mento dos pacientes com depressão maior. 

6- Os melhores parâmetros usados para medir 
a intensidade do exercício para pacientes com 
depressão maior são Frequência Cardíaca, Es- 
cala de Borg e avaliar Hiperventilação e fisiono- 
mia. 

7- É recomendado que os usuários com de- 
pressão maior devessem realizar exercícios 
físicos no mínimo três vezes por semana com 
sessões de 20 a 60 minutos. 

8- A redução dos sintomas da depressão maior 
foram observados em pacientes que realizaram 
exercícios físicos com protocolos superiores a 
12 semanas. 

9- É recomendado que exercícios Aeróbicos 
(Caminhada, dança, hidroginástica e ciclismo) 
devem ser realizados em uma frequência cardí- 
aca máxima de 50% a 85%. 

10- É recomendado que em exercícios de mus- 
culação devessem ser realizados a 80% de 
1RM, realizando exercícios alternados para 
membros superiores e inferiores, realizando 3 
séries de 8 a 12 repetições com descanso de 
2min entre as séries. 

11- É recomendado em exercícios de alonga- 
mento e relaxamento, realizar exercícios nas 
principais articulações, evitando encurtamento 
muscular, melhora da flexibilidade e pode ser 
realizado com músicas calmas e relaxantes. 
Iniciando com o dinâmico e finalizando com es- 
tático 

12- Exercícios de caráter lúdico, recreativos, di- 
vertidos e que objetivem prazer devem ser incluí- 
dos no tratamento de pacientes com depressão 
maior. 

13- Para os pacientes com depressão leve a mo- 
derada, os exercícios podem ser realizados em 
locais abertos ou fechados, como centros públi- 
cos, academias, praças e Praia. Nos casos de 
depressão severa ou de pacientes com ideação 
suicida, as condições gerais das instalações de- 
vem ser observadas, com atenção especial à se- 
gurança do local, por risco de suicídio. 

14- O profissional de Educação Física deve esti- 
mular os familiares a fazerem atividades físicas 
com os pacientes, no próprio CAPS, caminhada 
na praça, nadar em clubes ou praias e realizar 
academia juntos. Melhorando assim o vínculo fa- 
miliar. 

15- Um importante fator associado à prescrição 
do exercício físico diz respeito a como deve ser 
pautado o relacionamento do profissional com o 
paciente. Recomenda-se que o profissional de 
Educação Física seja empático, cordial, paciente, 
gentil, amável, compreensivo e saber escutar, 
além de demonstrar seriedade, segurança e dis- 
ponibilidade para encorajar a adesão e estimular 
o envolvimento do paciente na prática dos exercí- 
cios. 


