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RESUMO

Objetivo: Descrever e analisar os tipos de atuacdo do profissional de Educagdo Fisica no Sistema Unico de Saude (SUS). Métodos: Trata-se
de um estudo de revisao sistematica da literatura realizado nos bancos de dados Google Académico e Scielo. Foram analisadas publicagdes
entre os anos de 2005 e 2016 por meio dos descritores: Sistema Unico de Saude, Atividade Fisica e Educagfo Fisica. Resultados: Foram
encontrados inicialmente 85 artigos, dos quais somente 12 se enquadraram nos critérios de inclusdo e entraram nesta revisao. Poucos estudos
(n=4) documentam a atuagdo do profissional de Educag¢ao Fisica no SUS, a qual esta voltada prioritariamente a populagao idosa e realizada de
forma curativa. Conclusdo: Considerando que o profissional de Educacéo Fisica no SUS tem sua participacdo restrita a apenas alguns tipos
de atuagdo, ela necessita aumentar em abrangéncia e espectro de forma consideravel, de modo a intervir em diferentes grupos populacionais
e contribuir significativamente com a promocéo da saude.

Descritores: Satude Publica; Atividade Motora; Atengao Primaria a Satde; Administragdo de Servigos de Satude; Gestdo em Saude.

ABSTRACT

Objective: To describe and analyze types of professional practice of physical educators in the Unified Health System (Sistema Unico de Saiide
—SUS). Methods: Systematic literature review carried out on Google Scholar and Scielo. Publications from 2005 to 2016 were selected using
the following descriptors: Unified Health System, Exercise and Physical Education. Results: A total of 85 studies were found, but only 12
met the inclusion criteria and were included in this review. Few studies (n=4) address the professional practice of Physical Educators in the
SUS, which is primarily targeted at older people and curative treatments. Conclusion: Considering that Physical Educators’participation in
the SUS is restricted to only some types of professional practice, there is a need to increase in a considerable way its comprehensiveness and
spectrum so that they can intervene in different population groups and significantly contribute to health promotion.

Descriptors: Public Health; Motor Activity;, Primary Health Care; Health Services Administration; Health Management.

RESUMEN

Objetivo: Describir y analizar los tipos de actuacion del profesional de Educacion Fisica del Sistema Unico de Salud (SUS). Métodos: Se
trata de un estudio de revision sistematica de la literatura realizado en los bancos de datos del Google Académico y Scielo. Fueron analizadas
las publicaciones entre 2005 y 2016 a través de los descriptores: Sistema Unico de Salud, Actividad Fisica y Educacion Fisica. Resultados:
A principio se encontraron 85 articulos de los cuales solamente 12 se encuadraron en los criterios de inclusion y entraron para la revision.
Pocos estudios (n=4) documentan la actuacion del profesional de la Educacion Fisica en el SUS la cual esta dirigida prioritariamente
para la poblacion mayor y realizada de manera curativa. Conclusion: Considerando que el profesional de Educacion Fisica del SUS tiene
su participacion restricta a solamente algunos tipos de actuacion, hay la necesidad del aumento de su utilizacion y espectro de manera
considerable para intervenir en distintos grupos de poblacion y contribuir de manera significativa para la promocion de la salud.

Descriptores: Salud Publica; Actividad Motora; Atencion Primaria de Salud; Administracion de los Servicios de Salud,; Gestion en Salud.
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INTRODUCAO

A Politica Nacional de Promogio da Saude (PNPS) aprovou a institucionalizagdo da promogao da saude no Sistema Unico
de Saude (SUS). Este processo apresentou conceitos e a praxis do cotidiano do SUS, como também a importancia da andlise
da situacdo em saude e suas circunstancias no Brasil para a elei¢ao de prioridades e focaliza¢do das agdes sanitarias. Por meio
dessa abordagem epidemiologica, foram eleitas areas tematicas prioritarias para implementagdo da PNPS. Dentre elas, destaca-
se a indugdo de atividade fisica/pratica corporal e a importancia de viver ativo como fator de protegdo a satide(®.

A Portaria 2.608, de 28 de dezembro de 2005, apresentada pela PNPS, destina recursos aos estados da federagdo para
investimentos em projetos locais e incentivo a pratica de atividade fisica para diminuir os habitos do sedentarismo, pois podem
causar doencas cardiovasculares e metabdlicas®.,

Nas ultimas décadas, tem-se observado uma série de mudangas no processo saude-doenca da sociedade brasileira e
verifica-se hoje o aumento acelerado da morbidade e da mortalidade causadas por doengas nédo transmissiveis". O processo de
industrializagdo apresentou mudangas significativas no padrdo de morbimortalidade mundial. Por meio desse processo, nota-se
um crescimento em doengas causadas pela hipocinesia®. A diminui¢do da pratica de atividade fisica regular ¢ considerada fator
de risco primario e independente para muitos agravos a saude da populacdo, particularmente para doengas cardiovasculares e
metabolicas®. Apesar das evidéncias apresentadas sobre os beneficios da pratica de atividades fisicas regulares para a saude e
a implementag@o da Portaria 2.608, a literatura tem discutido ¢ apresentado a existéncia de niveis populacionais de atividade
fisica ainda ineficientes de acordo com a proposta do SUS®.

Apratica de atividade fisica esta relacionada com uma melhor satde e qualidade de vida. Nos tltimos anos, ficou evidenciada
a importéncia da manutengdo de um estilo de vida ativo para a saude da populagdo em geral®* e, apesar do crescimento de
iniciativas, programas e campanhas em prol de um estilo de vida mais ativo® e do reconhecimento da importancia da pratica
de atividade fisica como fator de promogao da satde e de prevencdo de doengas, a prevaléncia de exposi¢ao a baixos niveis de
atividade fisica € elevada e parece afetar pessoas de todas as idades®?.

A participagao do profissional de Educagdo Fisica nas Unidades Bésicas de Satide do SUS foi regulamentada no ano de
2005, pois a atividade fisica e as praticas corporais foram consideradas prioridades pelo Ministério da Satide em busca de
induzir a redugdo do fator de risco do sedentarismo". A promocéo da satide pode ser definida como o processo de capacitagdo
dos sujeitos e da comunidade para atuar na melhoria da sua qualidade de vida e satde, incluindo uma maior participagdo dos
sujeitos no controle desse processo, sendo considerado um dos elementos principais da aten¢do basica a saude, em que o
papel dos profissionais da saude esta pautado em promover agdes/interven¢des com objetivo de induzir mudangas nos habitos,
favorecendo melhorias nas condigdes de vida da populag@o.

O objetivo do presente estudo ¢ descrever e analisar os tipos de atuacao do profissional de Educag@o Fisica no Sistema
Unico de Saude (SUS).

METODOS

Trata-se de um estudo de revisdo sistematica da literatura que utilizou os bancos de dados Google Académico e Scielo. O
periodo de publicacdo dos artigos selecionados foi de 2005 a 2016, pois a atuagdo do profissional de Educag@o Fisica no SUS
recebeu regulamentagdo a partir do ano 2005.

Os descritores utilizados foram: Sistema Unico de Saude, Atividade Fisica e Educacio Fisica, selecionando-se: a) estudos
clinicos, de caso ¢ aleatorizados, além de estudos de revisdo relacionados a atuacéo profissional da Educacao fisica no SUS; b)
estudos publicados no idioma portugués (tanto as bases de dados como o idioma foram definidos a partir do objeto de estudo).
Foram excluidos os artigos com informagdes incompletas, ineficientes ou com irrelevancia nos critérios metodoloégicos.

Inicialmente, os artigos foram selecionados conforme os critérios descritos acima. Apoés a selegdo, realizaram-se analises
dos titulos, resumos e textos completos. Os estudos foram organizados em quadros com o intuito de sistematizag¢do. Por fim,
ocorreram as andlises criticas dos contetdos, considerando o mérito cientifico de cada estudo e possiveis relagdes de similaridade
ou conflito entre eles. Esse processo foi realizado por dois pesquisadores de forma independente.

RESULTADOS

Ap6s consulta as bases de dados Google Académico e Scielo, encontraram-se 85 publicagdes sobre o assunto. No entanto,
apenas 12 estudos foram incluidos na presente analise apés a filtragem da busca, conforme critérios de seleg@o.

A figura | representa o fluxograma de selecao dos estudos. Os achados encontrados nos estudos foram divididos em dois
eixos tematicos: 1- Beneficios da atividade fisica orientada para melhora da qualidade de vida dos usuarios do Sistema Unico
de Saude; 2 - Atuagdo do profissional de Educagéo Fisica no SUS.
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Titulos, trabalhos e resumos selecionados (n = 85)
Google Académico (n = 45) e Scielo (n = 40)

Artigos excluidos ap6s triagem de
7 titulos/resumos/texto completo (n = 73)

\]

Artigos potencialmente relevantes para
inclusdo neste estudo (n = 12)

l

Trabalhos selecionados (n = 12)
Artigos de revisdo (n = 8)
Estudos de caso (n = 4)

Figura 1 - Fluxograma de sele¢do dos artigos encontrados.

DISCUSSAO

Beneficios da atividade fisica orientada para melhora da qualidade de vida dos ususrios do Sistema Unico de Satde

Embora os estudos descrevam a Educagao Fisica como parte integrante da equipe multidisciplinar na drea da satde, sua
pratica ainda ndo ¢ bem consolidada e definida no SUS®), porque ainda néo estd bem definida a demanda especifica para a
atuagdo do profissional de Educacdo Fisica e as equipes de satide das unidades basicas de saude ainda ignoram o potencial de
atuagdo do nucleo da Educacdo Fisica na prevengdo, promogao, atengdo ou reabilitagdo da saude. Existem muitas incertezas e
muito desconhecimento sobre a atuacao desses profissionais. Além disso, em alguns locais onde existe demanda, a Educacao
Fisica restringe-se somente as questdes que envolvem a estética, 0 emagrecimento ou o “combate” as doengas cronicas, como
hipertensdo e diabetes mellitus®.

As questdes acima sdo relevantes e necessitam de atenc¢do, porém nao sdo Unicas, uma vez que a pratica da atividade
fisica envolve beneficios que extrapolam os limites impostos pelo desconhecimento de sua potencialidade. Trata-se de uma
intervengao que tem como objetivo contribuir para a qualidade de vida do paciente, possibilitando beneficios na convivéncia
familiar, na comunidade e na prevencéo ou reabilitagdo da saude®.

A atividade fisica ¢ considerada um dos principais fatores que favorecem um estilo de vida saudavel, podendo atuar na
prevengdo ou reabilitacdo de muitas doengas!”. Ela é entendida como qualquer movimento corporal produzido pelos musculos
esqueléticos que resulta em dispéndio energético acima dos niveis esperados de repouso e envolve um comportamento
multifacetado, em que devem ser incluidas varidveis, como escolha das atividades fisicas (hd inimeras opc¢des de exercicios,
modalidades esportivas, jogos, lutas, dancas e ginasticas) e ordem na qual serdo realizadas; duracao (tempo); frequéncia (nimero
de vezes); intensidade; consumo de oxigénio e frequéncia cardiaca. A atividade fisica pode ser vista também como meio de
gasto energético (GE), independentemente da atividade realizada. Diante das inumeras variaveis de controle que devem ser
monitoradas e levadas em conta durante a prescricdo adequada da atividade fisica, ninguém melhor para prescrevé-la do que o
proprio profissional de Educagao Fisica®.

Por meio de uma orientagdo programada e direcionada de forma individual ou coletiva, os usuarios podem aumentar
seus niveis de atividade fisica, obtendo diversos beneficios fisicos, mentais e sociais, como aumento da resisténcia, da forca
muscular, da capacidade cardiorrespiratoria, da flexibilidade articular, do equilibrio, da coordenagao, do emagrecimento ¢ do
bem-estar psicologico, além de prevenir doengas cronicas degenerativas®.

Atuacio do profissional de Educacio Fisica no SUS

Apenas quatro artigos cientificos relacionam de forma efetiva Educacdo Fisica, atividade fisica, SUS e possiveis
intervengdes com os usudrios. Com base nos artigos cientificos selecionados na presente revisdo, nota-se uma caréncia de
trabalhos que envolvam a atuag@o do profissional de Educagdo Fisica e suas intervengdes no SUS. Serdo apresentados a seguir
os objetivos de cada trabalho, as intervengdes e os beneficios acarretados a populagdo envolvida.

Um estudo® teve como objetivo ampliar a discussdo sobre a importéncia da atividade fisica na terceira idade por meio
da Educagao Fisica e da promocgdo da saude. O projeto teve o intuito de assegurar uma melhor qualidade de vida para os
idosos evolvidos. A atividade fisica foi oferecida no Programa Satide da Familia (PSF), por meio do projeto Ac¢do e Satde em
Guanambi, Bahia. As atividades foram realizadas duas vezes por semana e duas vezes ao dia, tendo duas horas cada sessdo.
As atividades fisicas realizadas foram recreagdo, jogos pré-esportivos, brincadeiras, massagens, alongamento, atividades de
roda e exercicios aerdbicos especificos, como caminhada e gindstica com baixo impacto. Havia também algumas atividades de
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forga, que consistiam em exercicios de circuito com thera band, halteres (garrafas pet) e bastdes. O projeto também envolveu
avaliagio fisica e analise da composigdo corporal. E conhecido que atividades fisicas realizadas de forma orientada podem
contribuir para uma melhora na qualidade de vida dos praticantes”? e os resultados do projeto confirmam esta citagéo, pois
houve melhoria desse aspecto e da satide na populacdo atendida. Houve também mudancas no estilo de vida dos sujeitos, na
consciéncia social, na autoestima, no combate ao estresse, além de melhora no aspecto da mobilidade dos participantes.

Outro estudo® também conduzido com idosos (n=542), no municipio de Feira de Santana, Bahia, analisou a frequéncia e
fatores associados a atividade fisica insuficiente no lazer entre idosos residentes em areas urbanas de um municipio do Nordeste
do Brasil. O instrumento utilizado para coleta de dados possibilitou obter informagdes sociodemograficas (sexo, idade, situagido
conjugal, escolaridade e renda), sobre doengas (obesidade, hipertensdo, diabetes, cardiopatias, entre outras) e a participacao
e tempo destinado a atividade de lazer, relacionando-o com a pratica de atividade fisica®. Sabe-se que a hipocinesia auxilia
no desenvolvimento de doencas cronicas degenerativas, que sdo as maiores causadoras de mortes no mundo. Sendo assim, ¢
preciso que os profissionais da satide redobrem sua atengdo para prevengao dessas doengas’-” e orientem a populagio de forma
efetiva, principalmente os idosos.

Também ¢ importante ressaltar que a promogdo da saide ¢ uma das estratégias de organizagdo da gestdo do SUS. A pratica
de atividades fisicas ¢ eficaz e possui um baixo custo financeiro, condigdes que permitem sua utilizagdo como subsidio para
promogdo da satde e no controle de determinantes das condig¢des de satide em grupos populacionais especificos®.

Uma pesquisa’® com 29 mulheres com idade entre 48 a 79 anos, usuarias do SUS e na pds-menopausa, assistidas na
Unidade da Saude da Familia (USF) dos municipios de Marilia e Echapora, Sao Paulo, submetidas a um programa de atividade
fisica com duracdo de seis meses e frequéncia de duas a cinco vezes semanais, com tempo de 30 a 50 minutos por sessdo,
analisou a associacdo entre atividade fisica habitual ¢ a cogni¢ao global em mulheres. O envelhecimento ¢ entendido como
processo bioldgico que ocorre no ser humano e ainda ndo pode ser revertido, estando relacionado a genética do individuo, a
doengas cronicas degenerativas e ao estilo de vida®!%-12,

O envelhecimento também esta conectado com o processo cognitivo, sendo esse entendido como os fatores e fungdes
neurologicos responsaveis pelo sujeito adquirir a capacidade de tomar decisdes, agindo com inteligéncia em seu cotidiano.
E comum notar perdas cognitivas em pessoas idosas, tais como: esquecimento de fatos recentes; diminuigdo da atencio e da
agilidade; dificuldade para calcular e perda do raciocinio; além das lentificagdes de atividades motoras!'?. Estima-se que 60%
das mulheres na menopausa apresentam declinio na memoria, o qual ¢ decorrente de alteragdes fisiologicas e relacionadas com
aidade", sendo a inatividade fisica apontada como um relevante fator de risco modificavel de doengas cerebrovasculares e do
declinio da fungdo cognitiva em pessoas idosas!'?. Portanto, a pratica de atividade fisica orientada e exercicios sistematizados
podem estimular a fungdo cognitiva dos praticantes®. Sendo assim, esse projeto propds para as participantes atividades de
alongamento, caminhadas e ginastica localizada. Os resultados do estudo, somados aos achados da literatura, sugerem que
programas de exercicio fisico realizados na USF podem repercutir de forma efetiva na reducéo do declinio da funcdo cognitiva
de mulheres em p6s-menopausa?.

Outro estudo® teve como objetivo apresentar as atividades de competéncia e atuagdo da Educagio Fisica nas residéncias
multiprofissionais em saude e as dificuldades dessa experiéncia. O projeto foi realizado com estudantes de graduacgdo da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), por meio do programa Residéncia Integrada Multiprofissional Hospitalar,
com énfase na Atencao a Satide Cardiometaboélica do Adulto (RIMHAS) e na Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia
(RMSF), supervisionadas pela Comissdo das Residéncias Multiprofissionais (COREMU), visto que o programa apresenta
competéncia e atua¢ao no SUS®.

O RIMHAS desenvolve atividades praticas em diferentes campos do Hospital Universitario da UFRGS, em que os alunos
de Educagdo Fisica sdo responsaveis pelo desenvolvimento do servigo em atengdo aos pacientes cardiometabolicos e se
envolvem nas atividades teéricas com o foco na preparagdo do servigo de pronto atendimento, clinica médica e clinica cirtirgica.
No segundo programa, que acontece no Centro Integrado de Diabetes e Centro de Reabilitacio Fisica, os discentes realizam
consultas laboratoriais que contemplam avaliacdo fisica, terapia e educagdo em saiude, com proposito de colher informagdes
dos pacientes®. O programa surgiu da necessidade de se inserir o académico no SUS e prepara-lo para a pratica, tendo como
preparagdo/intervengéo aulas tradicionais e rodas de conversa®.

Analisando o programa, pode-se dizer que os tipos de atividade realizadas foram divididas em dois anos: o primeiro ano se da
por meio de “imersdo” em uma equipe de Estratégia Satde da Familia (ESF) e, no segundo ano, o residente mantém sua atuagio
na Unidade Basica de Satide da Familia (UBSF), mas passa a realizar também os estagios de vivéncia em outros servigos, tais
como o Centro de Atendimento Psicossocial (CAPS), os Nucleos de Apoio a Satde da Familia (NASF), a Gestao e Vigilancia
Sanitaria®. O estudo apresentou que as experiéncias que articulam a formagdo académica do nucleo da Educagdo Fisica e o
SUS contribuem para edificagdo de um caminho de didlogo entre os sujeitos atuantes nas residéncias multiprofissionais®. O
programa apresentado vai ao encontro da PNPS no SUS, pois esta preocupado com a situacdo da satde dos individuos e amplia
o conceito de satde aos profissionais da satude, destacando a indu¢do de atividades fisicas/praticas corporais. No entanto, ¢
necessario aprimorar a formagdo do profissional de Educagdo Fisica nesse contexto®".
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As informagoes dos quatro estudos de caso apresentados nessa se¢do encontram-se de maneira resumida no Quadro 1.

Dos quatro artigos de caso selecionados, trés atenderam pessoas idosas ou acima de 48 anos, ¢ todos com o intuito de
auxiliar na melhora de alguma condigdo patoldgica ja existente. O ultimo estudo discutido foi o Unico que apresentou uma
preocupagdo com a formagdo e preparagdo dos profissionais que atuam na pratica da Educagdo Fisica, e teve o objetivo de
complementar a formagdo dos profissionais para atuarem de forma efetiva no SUS. Verifica-se também nesta revisdo que nao
foi encontrado um programa no SUS que trabalhe a questdo da promoc¢ao da satide com a populagdo infantil, sendo também
preciso que os profissionais de satide atuem com intuito de prevenir doengas e criar habitos saudaveis nessa fase da vida ¥.

Verifica-se que os professores/pesquisadores de Educag@o Fisica tém se aproximado cada vez mais do campo do
conhecimento da satide coletiva’ e tido o intuito de apresentar outros tipos e programas de atuacao do profissional de Educagio

Fisica (Quadro I).

Quadro I - A atuagio do profissional de Educagdo Fisica no Sistema Unico de Satude (SUS)

Rodrigues, Costa e
Barros, 2010©

Rocha et al. 2013®

Ramos
201519

e Chagas,

Ampliar a discussdo sobre
a importancia da atividade
fisica na terceira idade por
meio da Educagdo Fisica
e da promocdo da saude,
pontuando as possiveis
contribuigoes.

Analisar 0S fatores
associados a atividade
fisica insuficiente no lazer
entre idosos.

Analisar a associagdo
entre atividade fisica
habitual e a cognicao
global em mulheres na
pos-menopausa.

Oferecimentode duashorasde
atividade fisica (2x/semana)
para idosos no Programa
Satde da Familia (PSF). As
atividades realizadas foram
recreago, jogos, massagens,
alongamento, atividades de
roda, caminhada, ginastica,
exercicios de circuito com
thera band, halteres e bastdes.
O projeto também envolveu
avaliacdo fisica e analise da
composi¢ao corporal.

562 idosos responderam
a um formulario
contendo informagoes

sociodemograficas, doengas
referidas e participagdo em
atividades fisicas no lazer
(autopercepgao do tipo e da
intensidade da atividade).

29 mulheres participantes
de programas de exercicio
em Unidades de Saude da
Familia responderam ao
questionario  internacional
de atividade fisica (IPAQ)
versdo curta € a0 mini exame
do estado mental (MEEM).

Autor/ano Objetivo Método Principais resultados/achados

Corréa et al. 2014®  Apresentar as atividades Sintese dos dados de As residéncias multiprofissionais séo
de competéncia e profissionais de Educacdo ambientes que permitem atuagdo do
atuacdo da Educacdo Fisica engajados em pds- profissional de Educacdo Fisica tanto
Fisica nas residéncias graduacdo lato-sensu. na aten¢do primaria quanto na atengao
multiprofissionais ® secundaria a saude.
as dificuldades dessa
experiéncia.

Melhoria das condigdes de saude,
mudangas no estilo de vida, maior
consciéncia social, autoestima, menor
propensao a doengas, combate ao estresse
e melhor mobilidade, culminando no
tratamento ndo farmacologico de doengas
cronicas dos idosos.

Somente 18,3% foram classificados
como ativos no lazer. Houve uma elevada
frequéncia de individuos inativos no
lazer, principalmente os de baixa renda
e os mais idosos. Existe a necessidade
de criacdo de politicas publicas de saude
vinculadas ao SUS com espagos para
pratica do lazer ativo por idosos.

Um maior volume de atividade fisica
com intensidade moderada ou vigorosa
pode contribuir para um melhor
desempenho da cogni¢do de mulheres na
pos-menopausa.
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Freitas, Carvalho e
Mendes, 201304

Martinez e
Bacheladenski,
20091

Mendes e Carvalho,
201519

Guardaetal. 201447

Relacionar o conceito
teorico/metodologico da
Clinica Ampliada com
aspectos da formacao
profissional em Educagao
Fisica e o trabalho em
saude.

Refletir sobre a insergao
de professores de
Educagdo Fisica nos
Nucleos de Apoio a Saude
da Familia (NASF) e no
Programa de Residéncia
Multiprofissional em
Saude da Familia
(PRMSEF).

Pensar e experimentar
as  praticas  corporais
em articulagdo com os
usuarios, os profissionais
de satide e o servico.

Analisar as potenciais
contribuigoes dos
profissionais de Educagao
Fisica ao SUS com base
em aspectos politicos e
legislacao.

Reflexivo

Reflexivo

Qualitativo

Analise da legislagao
brasileira do campo da satde
(Constitui¢ao Federal), por
meio das leis, portarias
ministeriais e resolugdes dos
conselhos nacionais de Saude
e Educacio.

Existe uma escassez na formacédo
profissional quanto a intervengao,
sendo predominante a perspectiva
biologicista. A Clinica Ampliada pode
ser uma alternativa, uma vez que propicia
comunicagdes com outras profissoes,
objetivando acdes orientadas com
relacdes horizontalizadas, aproximando
o profissional do servico de satde e
concomitantemente dos usuarios do SUS.

O Programa de Residéncia
Multiprofissional em Satde da Familia
pode ser uma alternativa para formagao
politico-educativa e critica de professores
de Educacdo Fisica para atuagdo no
SUS, uma vez que a formacdo atual
prioriza a atuagao voltada para o trabalho
individual e o espago privado e, por sua
vez, a atuagdo no NASF demanda o
entendimento do processo satide-doenca-
cuidado de comunidades.

O trabalho com as préticas corporais
apoiado pelos profissionais de saude
contribuiu para ampliar a visdo dos
sobre o trabalho com o
corpo, tendo como meta a produgdo da
autonomia e o cuidado.

usuarios

Desde a criagdo do SUS, observa-se a
incorporacdo gradativa dos profissionais
de Educagdo Fisica. Esses podem
contribuir para a elaboragdo de agdes
de incentivo a pratica de atividades
fisicas, auxilio a estratégias de promocao
da saude, prevencdo e controle de
doengas, bem como compor equipes
multiprofissionais e contribuir no
enfretamento ao sedentarismo e melhoria

da condigao de vida da sociedade.
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Mendes et al.
20141®

Fraga, Carvalho e
Gomes, 201202

Santos et al. 2011¢?

Becker, Gongalves e
Reis, (2016)@V

Identificar e analisar as

atividades realizadas
pelos  profissionais de
Educagdo Fisica nos

servicos da rede publica
de saude.

Acompanhar e analisar os
processos de composi¢cao
e articulagao entre ensino,
servico e comunidade
com vistas a constituir
uma rede de saberes e
praticas que responda aos
desafios da formagdo em
saude comprometida com
a defesa e consolidagao do
Sistema Unico de Satde.

Salientar a importancia
do Programa de Educacao
pelo Trabalho para a
Saude (PET-Saude) como
formagdo complementar
do profissional de
Educagao Fisica para o
SUS.

Sintetizar as evidéncias
disponiveis na literatura
referentes aos programas
de promogao de atividade
fisica no SUS.

Técnica de grupo focal
com a participagdo de onze
profissionais.

Qualitativo

Diario de campo

Revisao de literatura

Os profissionais ingressam nos servigos
de saude com conhecimento insuficiente
da area de atuacdo, uma vez que ndo
utilizam os conhecimentos oferecidos
na graduagdo destinados para o trabalho.
Os profissionais julgam ser necessaria
a vivéncia do trabalho ou formagdo em
pos-graduacdo para correta atuacdo no
SUS. Modelos de ensino alternativo
ao hegemonico bioldgico devem ser
propostos, e devem incluir reflexao critica
da realidade e uma nova concepcao de
saude, sociedade e sujeito.

Existe uma timida inser¢ao de estudantes
e profissionais de Educacdo Fisica
no SUS, comparada as das profissdes
“irmas” da area da satde. Ja se observa
interesse de pesquisadores e grupos
de estudo e pesquisa, isoladamente,
em participar dos debates no campo da
saude coletiva com intuito de qualificar
a inser¢do nesses espacos da formagdo
fundamentada na satide coletiva e na
interven¢ao orientada pelos principios do
SUS.

A matriz curricular da maioria dos
cursos de graduacdo em Educacdo
Fisica ¢ deficitaria quando se trata de
Satde Publica e Saude Coletiva. O
PET-Saude ¢ uma maneira de estimular
e estender a formagdo para atuagcdo no
SUS, favorecendo a interdisciplinaridade

juntamente com o principio da
integralidade.
Programas comunitarios ®

aconselhamentos s2o as principais agdes
para a promogdo da atividade fisica no
SUS, principalmente na populagao adulta
(> 18 anos).

Dois estudos!'*'9 apresentaram o programa “Clinica Ampliada”, que é uma forma de intervenc¢do centrada no sujeito

concreto, na sua existéncia concreta, considerando a doenga como parte dessa existéncia. O programa, que propde de forma
efetiva os aspectos do cuidar da doenga e, a0 mesmo tempo, desenvolver a promogao da saude, pode ser desenvolvido em clinicas
de satde (privadas), unidades basicas de satde e no SUS. Um estudo'” apresenta trés programas: o Ntcleo de Apoio a Satde
da Familia (NASF), formado por uma equipe de profissionais de diferentes areas de conhecimento que atuam em conjunto com
os profissionais das equipes de Satide da Familiat*!>!"1%; o Programa Academia da Saude (PAS), que sdo polos que oferecem
aos pacientes a atencgdo a saude, pautando-se sempre na perspectiva da promogdo da satde com os aspectos do cuidar, de
forma que suas atividades sdo desenvolvidas em espagos fisicos dotados de equipamentos, contam com auxilio de profissionais
qualificados para contribuir com a promogao da satde e busca oferecer modos de vida saudaveis para a populagdo'?; e, por fim,
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o programa Estratégia Satide da Familia (ESF), que tem como meta desenvolver diretrizes e fundamentos da atencdo basica a
saude, buscando ampliar a resolutividade e impacto na situa¢do da satde das pessoas!!’-??,

Outro estudo"™ apresentou o programa de Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS), que é multiprofissional (composto
por médicos, enfermeiros, psicologos, assistentes sociais, terapias ocupacionais, profissionais de Educac¢ao Fisica, entre outros)
e oferece atendimento diario para pessoas com transtornos mentais graves. Foi apresentado também o programa Academias
da Saude e Residéncias Multiprofissionais em Satide, que atuam na area de satide mental, atengdo basica e saude do idoso.
A Academia da Satde tem como perspectiva a promogdo da satide de seus participantes por meio da gestdo do cuidado e da
proposi¢do de atividades fisicas aos seus usuarios. E importante salientar que as atividades sdo propostas por profissionais de
Educacéo Fisica'®.

Um quarto estudo®” apresentou trés outros programas/conceitos: a) o Programa de Educagdo pelo Trabalho para a Satde
(PET), uma iniciativa do governo federal que busca aproximar as universidades (estudantes e docentes) dos servigo de saude
(profissionais da saude) e dos usuarios a fim de problematizar o ensino em satide, como também qualificar a atencdo e o cuidado
em saude; b) a Atengdo Primaria a Saude (APS), que tem como objetivo reorganizar a assisténcia a saude, valorizando as
praticas de promogao de satde e prevencao de doencgas ou agravos de maneira geral em conjunto com o SUS; e c¢) o Programa
Saude da Familia (PSF), que hoje é chamado de Estratégia Saude da Familia.

Em relacdo aos tipos de atuacdo discutidos nos artigos, alguns estudos!%182022 apresentaram dois tipos de atuagdo do
profissional de Educacao Fisica: primeiro a “aula tradicional”, voltada para atividades praticas, e, segundo, a “roda de conversa”,
que reconhece os espagos coletivos como lugar de reflexdo critica, producdo de subjetividade e constitui¢ao de sujeitos. Por fim,
a técnica de grupo focal, apresentada por um estudo®), é direcionada para um pequeno namero de sujeitos, fazendo com que
o trabalho fique mais direcionado e 4gil para as discussdes. Essa técnica tem como objetivo identificar e possibilitar a tomada
de consciéncia sobre um determinado tema, utilizando a tendéncia humana de formar opinides ¢ mudar de atitude na interagdo
com o outro. Por fim, um estudo sugere que os programas comunitarios e de aconselhamento so as principais agdes que visam
promover a atividade fisica no SUS para a populagio adulta®®?.

Os profissionais da satde vinculados a esses programas citados acima geralmente atuam em unidades basicas de saude,
pragas, bosques, escolas ¢ universidades, entre outros espagos. Pode-se notar uma formacgado diversificada de profissionais
nesses programas, como enfermeiro, profissional de Educagdo Fisica, fisioterapeuta, médico, nutricionista, psicélogo e
terapeuta ocupacional. Os programas geralmente sdo mantidos pelo governo federal, estadual ou municipal e, em alguns casos,
sdo desenvolvidos por meio de projeto de extensdo universitaria. Os programas mantidos pelos o6rgdos publicos geralmente
selecionam os profissionais por meio de concursos ptblicos, concursos seletivos (temporarios) ou por indicagdo politica.

Existem varios outros tipos de a¢do que os profissionais de Educacdo Fisica poderiam efetuar no SUS, além dos ja citados
anteriormente, como: realizar territorializagdo; criar e distribuir material de divulga¢do com datas, horarios e descri¢do das
atividades realizadas na comunidade voltadas a saude e a qualidade de vida; fazer visitas domiciliares; discutir problemas da
comunidade por meio da participagdo nas reunides dos conselhos locais e municipais de saude; modificar os aspectos ambientais
para favorecer a pratica de atividade fisica, buscando melhores condi¢des de seguranga e iluminacdo, aumento das areas verdes
e resoluc@o de questdes estéticas da regido, como a presenca de lixo em espagos publicos ¢ a qualidade das calcadas; reciclar
materiais para as atividades praticas; promover eventos em escolas, pragas, parques e unidades de satde; além de incentivar
a comunidade a participar de eventos organizados por outras instituicdes. Todas essas a¢des deveriam ser desenvolvidas por
todos os profissionais de Educagdo Fisica que atuam no contexto do SUS, pois sdo agdes primarias que ajudariam a melhorar
o atendimento aos usuarios®>?.

E necessério que o profissional de Educagdo Fisica procure, juntamente com os outros membros das equipes de satde,
conhecer o local onde atuara. Assim, € preciso levar em consideragao a necessidade local por meio da caracterizag@o da situagao
epidemioldgica. Nesse contexto, a territorializagdo®? pode ser entendia como um auxilio de avalia¢do do Profissional da Satde,
pois visa a compreensao atual do processo satide e doenca da populagdo local, apontando as varidveis biologicas, psiquicas e
sociais que remetem a necessidade de agdes que possam compreender e intervir nos problemas que estéo afetando o territorio®?.

Por meio da territorializacdo, o profissional de Educagdo Fisica pode realizar visitas domiciliares, marcar reunides com a
comunidade e discutir os problemas atuais dos individuos de forma individual ou em grupo. Por meio desses encontros, além
de buscar a compreensdo da saude e doenga da populagdo, ¢ possivel realizar discussdes pertinentes, como conscientizacao da
populagdo sobre a preservacdo do meio ambiente (parques, bosques e pragas) e a relevancia desses espacos para as praticas
de atividades fisicas e esportivas®”. Por fim, por meio da territorializagdo, o profissional de Educagéo Fisica terd acesso a
elementos essenciais para discutir com outros profissionais e com a comunidade local.

Ha um estudo® que classifica o servico da satide em dois grandes grupos: 1) a prestacdo de assisténcia direta a saude
das pessoas (em consultorios, centros de satde e hospitais); e 2) as agdes sobre o meio ambiente, a fim de controlar os fatores
que exercem efeitos prejudiciais a satide. Buscar uma melhor qualidade de vida € o desafio das pessoas que abandonam a vida
sedentaria. Assim, se a atividade pratica for realizada junto a natureza ou ao ar livre, como em parques, bosques e pragas, esses
ambientes contribuem para a motivacdo desses novos praticantes de atividade fisica. Para isso, € necessario que o local da
pratica apresente estética agradavel e seja adequado para utilizagdo da populagdo. Toda essa organizagdo pode ser realizada
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tanto pelos profissionais de Educagdo Fisica como em conjunto com a comunidade, gerando um trabalho de preservagdo e
conscientiza¢do®>,

Outro estudo® apresenta os beneficios da preservagdo e conscientizagdo dos individuos quando se trabalha no meio
ambiente. Em uma aula realizada no bosque (passeio na trilha), os autores observaram a motivagao, a cooperagao, a alegria e a
socializacao entre alunos e professores. Assim, entende-se que a pratica de atividade fisica realizada em conjunto com a natureza
da oportunidade para a comunidade cuidar da satde (objetivo principal) e, a0 mesmo tempo, auxilia a promogao de um trabalho
educativo, propiciando um momento com a natureza ¢ a conscientizagdo entre professores/alunos nas questdes de melhorias
na seguranga do local, preservagdo do espaco, limpeza e qualidade das calgadas e bancos. Por meio dessas atitudes, alunos e
professores buscam melhorias nas condi¢des de saide em conjunto com os aspectos naturais®*2%, O profissional de Educagio
Fisica pode desenvolver esse tipo de trabalho também nas escolas, um local fundamental para se trabalhar a conscientizagao.

Existem na literatura diversos temas que podem ser desenvolvidos pelo profissional de Educagéo Fisica, os quais podem,
por exemplo, articular os individuos com o meio ambiente, com temas como meio ambiente, temperatura e aulas de Educacao
Fisica; Educacao Fisica, lazer e meio ambiente; Satde e meio ambiente; Esportes de aventura ¢ meio ambiente. Além disso,
alguns autores®?® argumentam que ¢ de extrema importancia aproximar a Educagdo Fisica, o0 meio ambiente ¢ a escola,
uma vez que sdo tematicas que isoladamente vém merecendo um destaque significativo no meio académico porque vivem
em constante processo de atualizacdo e transformacgao. O profissional de Educacao Fisica pode desenvolver nas escolas, por
exemplo, trabalhos com materiais reciclaveis e apresentar aos alunos e a comunidade a importancia de reciclar e de dar utilidade
aos materiais que sdo muitas vezes descartados de forma irregular no meio ambiente®” em atividades fisicas, pois é possivel,
inclusive, dar um novo destino para os materiais por meio de sua adaptagdo como recursos didaticos.

O SUS foi criado e colocado em pratica no final de década de 1980, tendo como principios a universalidade, a integralidade
e a equidade!*!. Algumas politicas tém possibilitado aos profissionais de Educacgdo Fisica se institucionalizarem como
participantes nos servigos de atencdo a saude basica, sendo alguns exemplos a Politica Nacional de Promoc¢ao da Satde (PNPS),
a Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC), os Nucleos de Apoio de Saude a Familia (NASF), o
Programa Academia da Saude'¥, além das Residéncias Multiprofissionais em Saude (areas de Satide Mental, Aten¢ao Basica
e Saude do Idoso)!®. Apesar do crescimento de oportunidades para atuagdo dos profissionais de Educacao Fisica no SUS, essa
participacdo ainda esta em sua fase inicial'”, e fatores como a auséncia do conteudo de saude coletiva nos cursos de graduagdo
em Educacio Fisica podem contribuir para a manutengio desse estagio®®.

Além de aumentar a participagao do profissional de Educagdo Fisica no SUS, ¢ preciso criar estratégias mais efetivas para
alterar o comportamento sedentario da populagéo nesse contexto da pratica profissional!”. Propdem-se estratégias que visam
melhorar as intervengdes a partir de métodos diferenciados, as quais enfatizam o processo e os sujeitos em detrimento do que
¢ tradicionalmente proposto, que tem como enfoque a “doenga”, tornando bases da atuagdo valores como afeto, acolhimento e
outros teores subjetivos . Porém, poucos estudos experimentaram essas diferentes abordagens metodoldgicas na proposigao
de atividades em Educacao Fisica no SUS. Outra estratégia pertinente seria voltar a aten¢do ao ambiente escolar, incentivando
a mudanga e possivelmente a manuten¢do de um futuro mais ativo, tendo como principio um carater preventivo'”, diferente
do que foi documentado e realizado no SUS. Nesse contexto, intervengdes em escolas dos profissionais de Educagio Fisica
vinculados ao SUS tém grande potencial para resultar em beneficios a saude publica.

De acordo com os registros e trabalhos documentados sobre a atuagdo do profissional de Educacao Fisica no SUS, nota-
se que a atuacdo esta prioritariamente voltada a remediar os efeitos de uma vida sedentaria. A maior parte das intervengdes
trata de pessoas da terceira idade e leva em conta intervengdes com carater curativo. A potencialidade da atividade fisica
como fator preventivo de doencgas cronicas ndo transmissiveis € como promotora de maior qualidade de vida deve ser melhor
explorada. Nao foram encontrados estudos com criangas, e ¢ a partir dessa idade que se deve trabalhar com a prevengao ¢ a
promocao da saude. Por fim, apesar da crescente atuagdo dos profissionais de Educagao Fisica no contexto do SUS, parece
que esses profissionais ainda terdo muito trabalho para reinventar estratégias de atuac@o e integrar novos saberes ao seu carater
tecnicista/biologico, aproximando-se das Ciéncias Humanas e da Satde Publica, fomentando sentidos e significados as praticas
de atividades fisicas nas comunidades brasileiras.

CONCLUSAO

Por meio desta revisdo sistematica, ¢ possivel concluir que o profissional de Educacdo Fisica tem sua participagdo no
SUS limitada a apenas alguns tipos de atuagdo. Nesse sentido, tal participagdo necessita aumentar de forma consideravel
em abrangéncia ¢ espectro, de modo a intervir em diferentes grupos populacionais e contribuir de forma significativa com a
promogao da saude.
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