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SAUDE PUBLICA E QUALIDADE DE VIDA: A INSERCAO DO PROFISSIONAL
DE EDUCACAO FISICA NO PROJETO ACADEMIA DA SAUDE

Erick Douglas da Silva'; Osmar Pereira dos Santos?

RESUMO

Introdugao: Com o avango do SUS outra politicas de saude foram avangando e projetos
que visam a qualidade de vida e saude da populagédo foram sendo implantados. Uma
dessas iniciativa foi o Projeto Academia da Saude — PAS, langcado em 2011, € uma
estratégia de promogdo da saude e produgdo do cuidado que funciona com a
implantacdo de espacos publicos conhecidos como polos onde sao ofertadas praticas
de atividades fisicas para populacéo. Objetivo: analisar a importancia da saude publica
e do Projeto Academia da Saude na melhoria da qualidade de vida e saude da
populacdo. Metodologia: pesquisa bibliografica de carater exploratério. Resultados:
Com base nos artigos cientificos selecionados na presente revisdo, nota-se uma
caréncia de trabalhos que envolvam a atuacao do profissional de Educacgao Fisica e
suas intervengdes no SUS. Conclusao: o profissional de educacao fisica €, e esta
capacitado para intervir através da prevencao e promogao da saude, colocando em
dominio a reabilitagédo, juntamente por meio da educagéo oferecer eventos, tais como
esporte e lazer, desempenhando deste modo, atividades importantes no ambito da
saude.

PALAVRAS-CHAVE: Saude Publica; Projeto Academia da Saude; Profissional de
Educacéo Fisica.

ABSTRACT

Introduction: With the advancement of SUS, other health policies have been advancing
and projects aimed at the population's quality of life and health have been implemented.
One of these initiatives was the Health Academy Project — PAS, launched in 2011, itis a
health promotion and care production strategy that works with the implementation of
public spaces known as poles where physical activity practices are offered to the
population. Objective: to analyze the importance of public health and the Academia da
Saude Project in improving the population's quality of life and health. Methodology:
bibliographic research of an exploratory nature. Results: Based on the scientific articles
selected in this review, there is a lack of works involving the work of Physical Education
professionals and their interventions in the SUS. Conclusion: the physical education
professional is, and is able to intervene through the prevention and promotion of health,
putting rehabilitation in the domain, together with education to offer events, such as sport
and leisure, thus performing important activities within the scope of health.

KEYWORDS: Public Health; Health Academy Project; Physical Education Professional.
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INTRODUCAO

A histéria da saude no Brasil, por necessidade, através da filantropia, isto é
especialmente, verdadeiro para instituicbes de caridades religiosas e instituicdes de
caridades, as pessoas eram atendidas por instituicbes de caridades e médicas
filantropicas para que ao mesmo tempo, o0 pais tivesse que realizar algumas acdes de
saude diante da epidemia, como vacinacao ou entregas de matérias de higiene basica.
Entéo logo aconteceu o saneamento e a grande campanha de vacinagao contra a variola
no Rio de Janeiro no inicio do século XX, o estado também era responsavel pela
intervencdo de algumas doencas negligenciadas como, doenca mental, hanseniase,
tuberculose, dentre outra.

A esse respeito, somente mais tarde no Brasil, compreendeu-se as acodes
destinadas a assegurar os direitos relativos a saude, assim, foram iniciados os cuidados
de urgéncia e hospitalizacdo geral, desde 1923, portanto a saude do trabalhador era
vinculada a previdéncia social no Decreto legislativo n° 4.682 de 24 de janeiro de 1923,
também conhecido como a lei El6i Chaves, considerado pioneiro e teve papel decisivo
no surgimento efetivo da Previdéncia Social no Brasil. O decreto estreou caminhos para
o desenvolvimento do sistema previdenciario brasileiro, prevista na Constituicdo Federal
de 1988, no artigo 194, paragrafo Unico, tornando-se entédo parte integrante do sistema
do trabalhador o acesso a saude. A Constituicdo Federal os colocou no rol dos direitos
sociais mais elevados, gozando de prioridade no orgamento publico (GOMES, 2017).

A partir de entdo a reforma sanitaria brasileira foi programada para um momento
delicado onde o sistema estava passando por mudancas, sendo compreendida como
ndo s6 apenas uma reforma setorial. Em meados da década de 80 uma grande massa
de cidadaos, ndo tinham um acesso amplo a saude, constituida pela assisténcia
prestada pelo instituto Nacional de Previdéncia Social, a qual era restrita e exclusiva
para aqueles que contribuiam prevalecendo entdo a légica contra prestacional e
cidadania regulada. O chamado movimento sanitario tinham, preposi¢cdes concretas,
sendo a primeira delas o direito de o cidad&o ter acesso a uma ampla, saude definida e
obtida como resultado n&o apenas das condi¢bes de alimentacédo, habitacdo, educacéo,
educacao, trabalho e lazer.

Desse modo, outro marco importante foi a 82 Conferéncia Nacional de Saude,
sendo a primeira conferéncia que contou com a participacéo de usuarios. Antes dela, os

debates se restringiam a presenca de deputados, senadores e autoridades do setor



saude. As conferéncias aconteciam de forma “intraministério”. O Ministério da Saude
convidava pessoas das secretarias e intelectuais, mas os eventos nao tinham a
dimensédo atual. Um nome importante nesse processo foi de Sérgio Arouca, que na
época era presidente da Fiocruz e foi convidado a presidir a Conferéncia (BRASIL,
2019).

Em vista disso, Art. 5°, 194 da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil,
institui diretrizes para o Sistema Previdenciario Brasileiro, que incluem saude, afirmando
os principios da cobertura universal e servico de forma equanime, independentemente
da “forma custeio”. Diante o exposto, vale ressaltar que a o artigo 5° da CF/1988, vem
instituir um Estado Democratico, destinado a assegurar 0 exercicio dos direitos sociais
e individuais, a liberdade, a seguranca, o bem-estar, o desenvolvimento, a igualdade e
a justica como valores supremos de uma sociedade fraterna, pluralista e sem
preconceitos, fundada na harmonia social e comprometida, na ordem interna e
internacional (BRASIL, 1988).

Em 1986 a 82 Conferéncia Nacional de Saude (CNS) contou com a participacao
de técnicos, gestores e da sociedade organizada propondo um modelo de protecao
social com garantia do direito a satde integral. O fundamento legal do Sistema Unico de
Saude (SUS) é a constituicao federal de 1988, regulamentada na Lei Federal n° 8.080,
de 19 de agosto de 1990, quem dispde sobre a organizacéo e regulacéo das acdes de
salude e na Lei Federal n°8.142, de 28 de dezembro de 1990, a que trata a parte
financeira da salde e participacao popular. A promulgacao da Lei Orgéanica da saude —
Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, dispBe-se para as condi¢des de
promocdes, protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo e ao funcionamento dos
servigos correspondentes e de outras providéncias (CARVALHO, 2013).

O Sistema Unico de Saude (SUS) tem como importante principio a
universalizacéo do acesso as agdes e servigos de saude, desta forma todos os cidadaos
terdo acesso a saude, sem privilégios ou barreiras, todos devem ser atendidos de forma
determinada de acordo com suas necessidades, dentro dos limites e possibilidades do
sistema, levando em conta também necessidades coletivas (MOTTA, 2007). Sendo

assim,

Universalidade é um dos principios fundamentais do Sistema Unico de Salde
(SUS) e determina que todos os cidadados brasileiros, sem qualquer tipo de
discriminacdo, tém direito ao acesso as acfes e servicos de salde. A adogéo
desse principio fundamental, a partir da Constituicdo Federal de 1988,



representou uma grande conquista democratica, que transformou a salde em
direito de todos e dever do Estado (FIOCRUZ, [S/D], p. 01).

Dessa forma tratar-se as desigualdades de forma diferente para permitir a
igualdade social, portanto, o principio da equidade do SUS corresponde a mais para
guem mais precisa, pois, as condicbes para todos existem com as mesmas
possibilidades.

Com o avanco do SUS outras politicas de saude foram avancando e projetos que
visam a qualidade de vida e saude da populacédo foram sendo implantados. Uma dessas
iniciativa foi o Projeto Academia da Saude — PAS, lancado em 2011, € uma estratégia
de promocdo da saude e producdo do cuidado que funciona com a implantacédo de
espacos publicos conhecidos como polos onde sédo ofertadas praticas de atividades
fisicas para populagdo. Esses polos fazem parte da rede de Atengéo Basica a Saude —
ABS e sado dotados de infraestrutura, equipamentos e profissionais qualificados
(BRASIL, 2022). E nesse projeto e nos polos que os profissionais de educacao fisica se
incluem junto aos demais profissionais da ABS, com o objetivo de promover saude e
qualidade de vida da populacéo do territério sob sua responsabilidade.

Esse estudo teve a seguinte questdo norteadora: Qual € a importancia do
profissional de educacéo fisica na saude publica, principalmente, no projeto academia
da saude?

O presente estudo teve como objetivo analisar a importancia da saude publica e

do Projeto Academia da Saude na melhoria da qualidade de vida e saude da populacéo.

METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de uma pesquisa bibliografica de carater

exploratério. Para o alcance dos objetivos foi realizado um levantamento

nas bases de dados do Google Académico, priorizando artigos cientificos publicados na

tltima década, com enfoques nos temas sobre a profissao do profissional de educacgao

fisica e sua atuacao no sistema de saude publica, especificamente, no Projeto Academia
da Saude.

A escolha dos artigos foi feita a partir da limitacéo de critérios de incluséo, sendo

estes: publicagbes dos ultimos dez anos, disponivel na versdo completa e na forma

gratuita, idioma portugués, artigos revisados por pares. Foram excluidos artigos

inferiores a dez anos, duplicados e os que nao tinham relevancia para a pesquisa.



A busca pelos artigos aconteceu em setembro de 2022. Foram usados 0s
seguintes descritores: Saude Publica; Projeto Academia da Saude; Profissional de
Educacéo Fisica. Na primeira busca houve o retorno de 25 artigos sobre o assunto. No
entanto, apenas 09 estudos foram incluidos na presente analise apds a filtragem da
busca, conforme critérios de selecéo.

A figura 1 representa o fluxograma de selegdo 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 usuérios do Sistema

Unico de Saude; 2 - Atuacéo do profissional de Educacéo Fisica no SUS.

Trabalhos selecionados
_ por titulos Artigos potencialment.
A figura 1 representa o, |Google Académico: relevantes para
fluxograma de selecdo |(n = 25) inclusdo neste estudo
dos estudos (n=09)

Trabalhos selecionados:
(n =04) Artigos, (n=02)
Dissertagoes, (n= 02)
TCC de Especializacgao,
(n=01) Capitulo de Livro

Artigos excluidos ap6s
titulos/resumos/texto
completo (n =16)

Figura 1: Fluxograma de selecao dos artigos encontrados na base do Google
Académico, Brasil (2022).

RESULTADOS ESPERADOS

O profissional de Educacéao Fisica no SUS

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude — OMS, qualidade de vida é a
percepc¢ao do individuo de sua insercao na vida, no contexto da cultura e sistemas de
valores nos quais ele vive e em relacdo aos seus objetivos, expectativas, padroes e
preocupacdes. Envolve assim, o bem estar espiritual, fisico, mental, psicolégico e
emocional, além de relacionamentos sociais, também ter acesso aos servi¢os de saude,
educacao, habitacdo, saneamento basico e outras circunstancias da vida (BIBLIOTECA
VIRTUAL EM SAUDE, 2013).

Os marcos tedricos e conceituais da promocao da salude remetem a primeira

conferéncia Mundial de Promocé&o da saude realizada em Ottawa em 1986, no Brasil 0s



principios da Promoc¢édo da Saude foram incorporados pelo movimento da Reforma
Sanitaria na Constituicdo de 1988 e na criacao do SUS. O programa tinha como objetivo
fortemente vinculado a educacéo e programa da saude, demandar dos profissionais uma
multiplicidade de saberes, as quais vao além daqueles que tradicionalmente fazem parte
de seu dominio de atuacdo e muitas vezes sao pouco contemplados em sua formacéo
inicial (HEIDMANN et al., 2006).

A promocédo da saude pode ser definida como o processo de capacitacdo dos
sujeitos e da comunidade para atuar na melhoria de sua qualidade de vida, sendo
considerado um dos elementos principais da Atencao Basica a Saude em que o papel
dos profissionais da salude esta pautado em promover acdes e intervencfes com
objetivos de induzir mudancas no hébito, favorecendo melhorias nas condi¢des de vida
da populacéo.

Ao pensar no conceito qualidade de vida e em analises da situacdo da saude no
Brasil foram levantadas e eleitas tematicas prioritarias para implementacédo da Politica
Nacional de Promocé&o da Satde (PNPS). E importante destacar que a PNPS, ao propor
mudancas no trabalho em saude com vistas a promover a saude e a qualidade de vida,
estd em conformidade com a declaracdo de Adelaide (2010) e com a declaracédo de
Helsinque sobre salde em todas as politicas (2013). Esses documentos enfatizam que
€ mais facil alcancar os objetivos do governo quando todos o0s setores incorporam a
saude e o0 bem-estar como componentes centrais no desenvolvimento de politicas. Isso
se d& porque as bases da saude e do bem-estar encontram-se fora do setor saude,
sendo formadas social e economicamente. Esses documentos expressam a
necessidade de que seja estabelecido um novo contrato social entre todos os setores
para ampliar o desenvolvimento humano, a sustentabilidade e a equidade, assim como
para melhorar as condi¢des de saude (BRASIL, 2018).

A reelaboracdo da PNPS em 2017 é oportuna, pois estabelece didlogo com os
NOVOS marcos nacionais e internacionais, garantindo os principios e as diretrizes do SUS
e reconhece a constante necessidade de qualificar e atualizar as acdes e 0s servicos
prestados pelos gestores e pelos trabalhadores do SUS, revendo o papel do setor Saude
na articulagdo e na inducéo de outras politicas publicas (BRASIL, 2018). Além disso,
garantir a qualidade de vida da populagao brasileira. Pensar em bem-estar, qualidade
de vida e saude é pensar em profissionais de saude qualificados para praticar acdes de

saude no SUS. Dentre os varios profissionais de saude destaca-se o profissional de



educacao fisica que esta qualificado e pode contribuir para execucdo de politicas e
projetos de saude.

A participacéo do profissional de educacéo fisica nas Unidades Basicas de Saude
(UBS), foi regulamentada desde o ano de 2005, pelo fato da atividade fisica e as préticas
corporais terem sido consideradas prioridade pelo Ministério da Saude, beneficiando
para os cidadaos uma melhor qualidade de vida, transformacfes e mudancas no quadro
dos hébitos diarios. Embora existam centros de saude privados, o SUS garante
atendimento de qualidade e gratuito & populagdo como um todo. Nesses ambientes, uma
das pessoas que compdem o quadro de profissionais da equipe interdisciplinar € o
profissional de educacao fisica.

As atividades fisicas proporcionam beneficios fisicos e psicolégicos, tais como:
controle do peso corporal; controle dos niveis de glicose, de colesterol, da pressao
arterial; melhoria da mobilidade das articulacdes; aumento da densidade Ossea;
aumento da resisténcia fisica; ajuda no controle da depresséo; melhora a qualidade do
sono; mantém a autonomia,; evita o isolamento social; alivia o estresse; aumenta o bem-
estar; melhora a autoimagem e a autoestima (BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUDE,
2013).

Acrescenta-se ainda, que a prética regular de exercicios atua preventivamente
contra o desenvolvimento de doencas, mas também melhora todos os componentes de
saude, desde o biol6gico até o mental e social. Embora a aderéncia a qualquer tipo de
pratica dependa prioritariamente daquele que a executa, cabe ao profissional de
educacao fisica instruir, orientar e assegurar a integridade fisica do praticamente.
Todavia a prescricdo segura e individualizada do exercicio fisico e que muitas vezes
necessita de adaptacdes para que possa ser realizada e mantida.

Deste modo, pouco se contribui para a ressignificacdo do processo de saude dos
individuos, interpretando por fim que o profissional de educacdo fisica sozinho néo sera
capaz de modificar e panorama, uma vez que as vozes e siléncios do contexto tanto
podem contribuir, como dificultar que o profissional se mobilize e construa diferentes
saberes e executar todas as demandas, evidenciando a importéancia de movimentos
articulados de toda rede de atengéo, capazes de repensar continuamente suas praticas,
frente aos desafios impostos pela salde contemporanea.

Em relacéo ao trabalho do profissional de educacéao fisica enquanto pertencente
a area da saude, € importante destacar o grande papel de desenvolver acdes de

atividade fisica e praticas corporais inclusivas na saude; estruturar acdes de atividade



fisica e praticas corporais na prevencdo primaria, secundaria e terciaria no SUS;
estruturar acdes de atividade fisica e praticas (CREF, 2020).

O contexto da saude contribui em determinados casos para que os profissionais
constituam e mobilize saberes processuais, especialmente no que se refere a dindmica
funcional do servico, 0s quais permitem certa integracdo do programa com 0s demais
servicos de saude ofertadas, embora de forma fragmentada, o trabalho de profissional
de educacdo fisica é fortemente vinculado a dimensao préatica das atividades e esta
legitimado a partir de um discurso prioritariamente biol6gico e preventivo, pouco alinhado

aos principios da atencao basica em saude.

Educacéo Fisica e o impacto na area da saude

Diante da complexidade do tema, a pretensédo de formular uma politica publica
de carater permanente de atividades fisicas visando a promoc¢ao saude foi instituido o
Projeto Academia da Saude para atender as condicbes minimas em um ambiente
favoravel (GOMES, 2007).

Segundo Alcantara (2004) a saude nao é considerada apenas como auséncia de
doenca, mas € entendida como um completo bem-estar fisico, metal e social, além de
estar diretamente relacionada aos fatores determinantes e condicionantes do processo
salude-doenca, por isso a prevencdo passa a ser prioridade na promocédo da saude ao
ser humano. Atividade fisicas ou préatica corporais que sao acbes que propiciem a
melhoria da qualidade de vida da populacdo e a reducdo dos agravos e donos
decorrentes das doencgas ndo-transmissiveis, que favorecam a reducdo do consumo de
medicamentos e também a formacéo de redes de suporte social e que possibilitem a
participacéo ativa de usuarios na elaboracdo de diferentes projetos terapéuticos. Sao
possibilidades de organizacdo, escolhas nos modos de relacionarem-se com o corpo e
de movimentar-se que sejam compreendidas como beneficios a salude de sujeitos e
coletividades, incluindo as préaticas de caminhadas e orientacfes para realizagdo de
exercicios, e as praticas ludicas, esportivas e formas de tratamentos e reabilitacao.

A insercao do profissional de Educagéo Fisica nas ESF's é tamanha importancia,
pois o grupo de pessoas de comunidades que podem estar atendendo geralmente é
carente e ndo tem acessos ou condi¢des de frequentar locais que realiza e entregam
atividades fisicas orientadas e tampouco conhecimentos minimos necessarios para a

sua pratica ou quais os exercicios indicados, alguns irdo realiza-los sem orientacéo, na



certeza de que o mesmo ira Ihe trazer beneficios quando na verdade estara lhe
causando maleficios (FERREIRA et al., 2016).

No entanto consta-se que o profissional referido tem conhecimentos cientificos
especificos sobre a atuacdo na promoc¢do e prevencdo da salude e a respectiva
prescricdo de atividades fisicas especificas assim, o profissional de Educacéo Fisica,
inserido junto a equipe multiprofissional, devera prescrever a atividade fisica, informar
acerca da necessidade do mesmo, o modo de realiza-la, a intensidade ou trabalhar com
esses grupos com o objetivo de proporcionar a integracao dos participantes, e isto faz
com gue a comunidade esteja mais unida e inserida para resolver ou atenuar o problema
comum a todos (FERREIRA et al., 2016).

Ao desempenhar suas atribuicbes de acordo com alguns aspectos da
competéncia, o profissional de Educacéo fisica deve levar em consideracéo o que afirma
Schon (2000), quando destaca que uma acgao se planejamento deve ser estruturada a
partir da reflexdo de acéo, neste sentido, o contexto de trabalho se torna um espaco vivo
para reflexdes que levem o profissional e a equipe a avangarem em propostas que
atendam as reais necessidades da populacdo, em situacdes de educacao em salude em
gue hoje um envolvimento afetivo de membros da comunidade, os profissionais de
educacao fisica poderdo compartilhar saberes e praticas especificas se sua area.

A Politica Nacional de Promoc¢do da Saude (BRASIL, 2006) prevé atividades
fisicas, ou como enumera o estudo, praticas corporais na rede de salde os
trabalhadores da salude em contetdo de promoc¢do a saude e atividades fisicas nas
l6gicas da educacéo permanente, incluindo a avaliacdo como parte do processo. Pactuar
com o0s gestores a importancia de acdes voltadas para melhorias ambientais com o
objetivo de aumentar os niveis populacionais de atividades fisicas praticadas,
constituindo um mecanismo de sustentabilidade e continuidade das acoes, dentro da
area fisica adequada e equipamentos, equipe capacitada articulacdo com a rede de
atencdo entre outras; para explicitar as contribuicbes e relevancia do professor de
educacao fisica no PSF, alguns dados do DATASUS: mostra que o indice de prevaléncia
de diabetes s&o de 7,60% da populacao brasileira, a diminuicdo do aparecimento de
sequelas, reducdo da necessidade de internagéo, menor quantidade de medicamento
necessarios ao controle das doencas cronicas-degenerativas, que incidem na reducéo
de custos com servicos médicos e hospitalares. Fatores de risco como sedentarismo,

tabagismo e a ma alimentacéo, que estao diretamente relacionados ao estilo de vida,



responsaveis por mais de 50% dos riscos totais de desenvolvimento de algum tipo de
doenca cronica que devera ser tratada pelos programas de saude publica.

No Projeto Academia da Saude estimula um estilo de vida saudavel, incluindo
novos habitos de alimentacdo, as atividades propostas pelos profissionais trazem
beneficios para todas as idades. Fazer atividades fisicas contribui na prevencdo de
doencas crénicas, controle de peso e diabetes, evita perda 0ssea, diminui a pressao
arterial e as chances de doencas cardiovasculares, controle de colesterol e
condicionamento fisico, por meio de exercicios de ginastica, jogos e brincadeiras, a
Educacao Fisica contribui para o desenvolvimento motor e cognitivo das pessoas.

Por base nisso e através de estudos realizados, percebeu-se com clareza a
dificuldade do profissional de educacdo fisica para ser inserido na area da saude, no
inicio de estabelecimento da saude no Brasil e também o tamanho da relevancia que um
profissional de educacéo fisica tem na constituicdo de uma saude, no tratamento e na
reabilitacdo de um individuo, por tanto chegamos por objecdo nesse tema de uma forma
complementar, demostrando a importancia e a limitacdo que o profissional de educacao
fisica tem na sua area de atuacdo, e dentro do Sistema Unico de Saude (SUS).
Entretanto, toda via a profissdo durante o tempo de instalacdo no sistema se mostrou
apta a cumprir com todas as demandas juntamente com seus profissionais de portam
todo o conhecimento cientifico, para ser aplicado, distribuindo assim saude para todos
(OLIVEIRA, et al., 2011).

Segundo o autor Dartagnan Pinto Guedes (1999) destaca que estilo de vida da
populacdo, ou melhor, da sociedade atual, estd muito desequilibrado no que diz respeito
a questdo da qualidade de vida. Ou seja, falta de atividade fisica, alimentacao
inadequada contribuem para o grande aumento das doencas cronico-degenerativas. No
entanto, a atividade fisica é essencial para a manutencdo e melhoria da saude e na
prevencdo de enfermidades, para todas as pessoas em qualquer idade. A atividade
fisica contribui para a longevidade e melhora sua qualidade de vida, através dos
beneficios fisioldgicos, psicologicos e sociais.

O projeto também envolve avaliag&o fisica e analise da composi¢éo 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 citagcdo, pois houve melhoria desse aspecto e da saude na populagédo 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

Todavia a cada ano, o0 numero de pessoas detectadas com diabetes cresce em
namero alarmantes. Isso sem contar aqueles que ndo sabem que estdo com a doenca.
E grande parte desse problema esta exatamente na rotina desses grupos. Com o dia a
dia cada vez mais agitado, as pessoas esquecem da alimentacdo mais saudavel e se
exercitar fica em segundo plano. Diante disso, o diabetes tipo 2 pode surgir, além da
hipertensao arterial sistémica. Segundo a Biblioteca Virtual em Saude do Ministério da
Saude (2013) a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) afirma que em torno de 422
milhdes de adultos estdo com diabetes no mundo. Se fizermos um célculo rapido de
matematica, baseada nos numeros ditos pelas instituicbes nacionais e internacionais,
cerca de 90% dos diabéticos tém o tipo 2 da doenca. Portanto, € bem provavel que mais
de 370 milhdes de pessoas tém o diabetes tipo 2 no mundo, o que justifica o0 apoio a
implantacdo e desenvolvimento do Projeto Academia da Saude em todo territorio
brasileiro visando a salde e qualidade de vida da populacdo (FEDERACAO
INTERNACIONAL DE DIABETES, 2022).

Programa Academia da Saude e o resultado da pesquisa na literatura brasileira
nas bases do Google académico

O Programa Academia da Saude ndo é um servico isolado. Compde a rede de
atencado a saude, como componente da Atencdo Basica, fazendo parte das linhas de
cuidado. Destaca-se a sua maior resolubilidade ao comprometer-se com a articulacao
intersetorial, buscando a integralidade no cuidado dos usuarios do SUS e mais
especificamente as UBS's.

Objetivos Programa Academia da Saude sdo: fortalecer a promoc¢éao da saude
como estratégia de producdo de saude; Desenvolver a atencédo a saude nas linhas de
cuidado, a fim de promover o cuidado integral; promover praticas de educacdo em
saude; promover agdes intersetoriais com outros pontos de atengéo da Rede de Atengéo
a Saude e outros equipamentos sociais do territério; promover a convergéncia de
projetos ou programas nos ambitos da saude, educacao, cultura, assisténcia social,
esporte e lazer; Ampliar a autonomia dos individuos sobre as escolhas de modos de vida

mais saudaveis; Aumentar o nivel de atividade fisica da populagéo; promover habitos



alimentares saudaveis; promover mobilizacdo comunitaria com a constituicdo de redes

sociais de apoio e ambientes de convivéncia e solidariedade (Brasil, 2014).

Quadro 1: Material pesquisado e selecionado nas bases de dados do Google
Académico, Trindade — GO, Brasil, 2022.

Autores e Titulo Caracteristica Objetivo Resultados
ano
Ana Paula Avaliacéo do Artigo - Revista Analisar as Através dos discursos,
Siqueira Projeto Academia Eletronica percepcoes dos foi possivel identificar

Silva, da Saude em uma | Acervo Saulde / participantes que as aulas de

Saulo determinada Electronic envolvidos no ginastica

Daniel cidade do Norte de Journal Projeto Academia da | trouxeram beneficios
Mendes Minas Gerais: Collection Salde em uma aos participantes do

Cunha, percepc¢bes dos Health. determinada cidade Projeto Academia da

Luis participantes do norte de Minas Salde. Em programas
Fernando envolvidos. Gerais acerca da como
Pereira da avaliacdo deste este de atividade fisica
Silva. projeto: beneficios | é importante que todos
20109. para a salde, 0s participantes do
avaliacao fisica projeto tenham uma
antes da pré-avaliacao fisica
participacéo, cautelosa, uma vez
avaliacdo dos gue abrange publico
estagiarios, pontos diverso.
positivos e
negativos.

Lilian Acdes propostas Capitulo de Divulgacéo dos Averiguou-se que
Raquel pelo Ministério da Livro — Atena beneficios da desde 1992 a
Werner; Saulde para Editora. atividade fisica na Organizagcdo Mundial

Luiz Implantacéo de prevencéo de de Saude (OMS)

Fernando Programas de doencas cronicas considerou a
Reis. Promogéo da ndo transmissiveis Inatividade Fisica
2019. Atividade Fisica na (DCNT) e as como fator de

Rede de possibilidades de risco independente.
Atenc¢do Primaria vinculo empregaticio No Brasil, tal
do Profissional de constatagao
Educagéo Fisica na da OMS estimulou o
area da salde. desenvolvimento de
projetos de promoc¢éao
de atividade fisica e
resultou em novas leis,
portarias, redes de
apoio, estratégias
voltadas a atencao
integral a saude e a
implementacéo de
acOes intersetoriais
vinculadas ao
Ministério da Saude.
Tiago Analise da Revista Analisar como 0s Os envolvidos no
Aparecido percepc¢ao dos Eletrénica gestores e estudo percebem a
de Souza gestores e dos Acervo Saude / profissionais importancia dessa
Lopes; profissionais Electronic envolvidos no estratégia e apontam
Saulo envolvidos no Journal Projeto, Academia obstaculos que
Daniel Projeto Academia Collection da Saude percebem dificultam sua
Mendes | da Saude sobre os Health. o desenvolver dessa execucao, como a
Cunha. processos de estratégia, que visa a falta de
2019 implantacéo,




acompanhamento
e avaliacao

promocéo da salde
de forma integral.

profissionais
suficientes para
atender a demanda da
populacéo, o que
prejudica diretamente
0
desenvolvimento
desse projeto,
impossibilitando o
acompanhamento e a
avaliacao eficientes.

Jacio Luiz
da Silva
Pereira.

2017.

Andlise da
implementacao
das acles de
incentivo &
atividade
fisica no &mbito da
politica de
promogéo da
saude no
municipio de
Goiania-Goias

Dissertacéo de
Mestrado.
Centro
Universitario
Alves Faria.

Analisar o processo
de implementacédo
da politica
de promocéo da
saude, com énfase
no fomento as
atividades fisicas, no
municipio de
Goiania.

principais os dados
evidenciaram que a
implementacao do
Programa Academia
da Saude né&o ocorreu
em Goiénia e que ndo
esta sendo ministrada
a prética de atividade
fisica pelos
profissionais da
Educacéo Fisica do
Nucleo de Apoio a
Saude da Familia
(NASF).

Frederick
Ferreira
Moitinho.
2017

Boas praticas em
saude em adultos
jovens com
hipertenséo arterial
na
comunidade Alto
da Maravilha Il, em
Senhor do Bonfim -
BA

Trabalho de
Conclusao de
Curso
apresentado
ao Curso de
Especializagéo
em Atencao
Basica em
Saude da
Universidade
Federal do
Maranhao,
UNASUS.

Informar aos
usuarios sobre
o risco da
hipertenséo arterial
em pessoas jovens e
investigar os habitos
alimentares e rotina
de pratica de
atividade fisica da
populacdo
diagnosticada com
HAS

A identificacdo dos
individuos com HAS
possibilita a adocdo de
estratégias de
educacgdo em saulde,
que permitam realizar
atividades de
promocéo de
salide e prevencao de
doencas
cardiovasculares,
decorrentes da
presenca de fatores
de risco, bem como a
adocao de medidas de
saude que
intervenham na vida
diaria participante
identificado.

Elidia
Coelho
Bié; Maria
Janaina
Lustosa
Souto;
Kelly
Abreu dos
Santos;
Basilio
Rommel
Almeida
Fechine;
Samara
Moura
Barreto

Caracterizagdo de
atividades
desenvolvidas
sobre o esporte e
lazer para o idoso
no municipio de
Canindé

Artigo em
Anais — Join,
editora realize.

Caracterizar as
atividades
desenvolvidas
sobre o esporte e
lazer para os idosos
na cidade de
Canindé

Os resultados
apontaram a
existencialidade de
atividades com
natureza diversificada,
empreendidas sobre a
manifestacdo na
cultura corporal do
movimento, em que se
revelam pressupostos
da melhoria da
gualidade de vida em
torno dos dominios
fisico, psicologico e
social, previstas na
Politica Nacional de




de Abreu. Saude da Pessoa
2017. Idosa.
Kyara Avaliacéo do perfil Trabalho de Avaliar os A prética da atividade
Coeli lipidio, glicémico Concluséo de beneficios clinicos fisica sistematica tem
Soares dos pacientes da Curso obtidos pelos sido considerada
Ribeiro. UBS do Rosario especializacao pacientes que como um dos fatores
2015. participantes da Universidade | participam do projeto mais importantes na
academia da Federal do academia da saude | melhoria, manutencéo
saude Ceara, na UBS do rosario | e recuperacéo do nivel
UNASUS. na cidade de da saude. A promocao
Barbalha-CE, da saude se refere as
acOes sobre os
condicionantes e
determinantes sociais
da saude, dirigidas a
impactar
favoravelmente a
qualidade de vida.
Rita De Evolucéo de Dissertacéo de Orientar criancas Quando o paciente é
Céssia criangas e Mestrado - com excesso de orientado e
Delgado | adolescentes com Universidade peso a inserir em acompanhado por um
Valadéo. excesso de peso Federal do Rio suas rotinas horas profissional de saude,
2012. apos intervencdo | Grande do Sul. de atividade fisica consegue manter uma
com estimulo a com vistas a rotina de atividade
pratica de diminuicdo do fisica mesmo sem
atividade fisica sedentarismo. estar vinculado a um
programa de
exercicios
estruturados,
melhorando sua
condicéo de saude.
Jodo Politicas Pablicas | Artigo — UEPA. | Analisar os principais Este trabalho
Batista Voltadas a debates referentes aponta limites e
Pinheiro; Academia ao Ar ao processo de possibilidades, sendo
Eliane do Livre: O Espago implementacdo das | identificados os limites
Socorro Saude e Lazer no academias ao ar livre como a falta de
de Sousa Municipio de na cidade de Belém manutencgédo de
Aguiar. Belém do Para. do Para, veiculados equipamentos e a
2012. nos jornais auséncia de
impressos de grande profissionais que
circulagdo na orientem os
capital paraense. USUarios e as suas
possibilidades
reconhecidas como a
criacdo de espacos
publicos para a pratica
de atividade fisica e
lazer proporcionando
gratuidade para seus
USUArios.

Fonte: Google Académico, 2022.

O resultado do estudo de Silva; Cunha e Silva (2019) mostrou que no Projeto
Academia da Saude alguns participantes relataram que as praticas de exercicios
(durante as sessOes de treino) apresentam beneficios para a saude dos envolvidos.

Acrescenta ainda que a competéncia profissional € um trabalho que requer



conhecimento, experiéncia e vivéncia nas diferentes areas do conhecimento, além de
uma formacao especifica nessa area de atuacdo. Esses autores mencionaram um
documento do Ministério da Saude (MS), de 2013, afirmando que as politicas publicas
(Programa Academia da Salde no ambito do Sistema Unico de Salide — SUS), devem
ser desenvolvidas pelas cidades, para proporcionar a melhoria dos padrfes de qualidade
de vida e modo de vida saudaveis da populacdo, reduzindo assim o gasto com
assisténcia a saude, secundaria e terciaria.

Para Werner e Reis (2019) o Projeto Academia da Saude deve ser implementado
por meio de parceria dos estados, municipios e Poder Legislativo. O desenho das acdes
deve contar com o envolvimento dos profissionais da atencao primaria a saude (APS)
atuantes nas estratégias de saude da familia (ESF), principalmente nos Nucleos de
Apoio a saude da descendéncia (NASF). Cada NASF poderia ter até trés polos
programaticos conectados ao nucleo. O repasse dos recursos e a garantia de acesso ao
programa seriam de responsabilidade da secretaria de Saude (SAS). Em 9 de setembro
de 2011, o MS editou a Portaria n°® 536, que incluiu o tipo de estabelecimento — Polo
Academia da saude — na tabela do Sistema de Cadastro Nacional de estabelecimentos
de Saude (SCNES). A partir de entdo, a academia da saude passa ser considerada um
estabelecimento de saude.

Pereira (2017) destacou em seu estudo a ndo percepcdo dos usuarios em
potencial em relacdo ao NASF como um ndcleo composto por uma equipe
multiprofissional de salde. As conclusGes do estudo indicam, ainda, que o principal
impedimento para a implementacdo do Programa Academia da Saude esta nos tramites
administrativos e politicos, uma vez que o0 recurso para sua implantacdo foi
disponibilizado. Na falta de implementacdo do Programa, usuarios pesquisados
afirmaram participar de algumas iniciativas nem sempre sistematizadas e sem o devido
acompanhamento profissional, necessario para conferir os beneficios da pratica regular
de atividade fisica.

Moitinho (2017) observou em seu estudo que no municipio pesquisado existe um
NASF, que incluiu profissionais da area de nutricdo e o projeto Academia da Saude os
profissionais de educacéo fisica, aponta-se a possibilidade de oferecer mais informacao
e cuidado adequado aos usuarios dessa unidade, e ainda realizar mudancas em seus
estilos de vida gerando uma melhor qualidade de vida aos portadores de HAS. Para
tanto, o levantamento dos habitos alimentares e pratica de atividade fisica nortearao

intervencdes a fim de fornecer melhor assisténcia a populagao.



Na pesquisa de Bié et al., (2017) verificou-se uma baixa cobertura populacional,
tornando-as insuficiente em termos de abrangéncia do NASF sobre a populacdo do
referido municipio. Torna-se necessario maior reflexibilidade e futuros estudos que
apreendam esta temética sobre outras territorialidades, assim como enfoques
investigativos sobre a permanéncia e éxito da politica do Programa Academia da Saude.

Para Lopes e Cunha (2019) a implantacdo do Programa Academia da Saude
constitui uma das formas de efetivagdo da Politica Nacional de Promocao da Saude no
Brasil. Esse programa atua através da implementacdo de polos com infraestrutura,
equipamentos e quadro de pessoal capacitado para a orientacdo da pratica de atividade
fisica, lazer e habitos de vida saudaveis, possibilitando uma popularizacdo de
equipamentos de ginastica nos espacos publicos. No estudo, foi evidenciado que existe
uma escassez de profissionais e isso constitui um fator que pode acarretar limitacdes
para o bom funcionamento dessa politica, uma vez que além de nao possibilitar o
atendimento de uma boa parte da populacéo pode afetar a qualidade do servico prestado
a populacéo ja atendida. O municipio onde foi realizado o estudo conta com somente
cinco profissionais que estdo ligados diretamente a essa politica, para atender as zonas
urbana e rural, o que em tese prejudica muito o bom desenvolvimento do projeto.

E notdrio que as pessoas que tém vida ativa com mais intensidade apresentam
mais resisténcia as doencgas, mais vigor, sdo mais autoconfiantes e apresentam menos
possibilidades de depressdo e estresse. Na auséncia de exercicios fisicos, 0s
organismos tornam-se depdésitos de tensées acumuladas e, sem canais naturais de
saida para essas tensdes, 0os musculos tornam-se fracos e tensos possibilitando risco
de doencas (RIBEIRO, 2015).

Os resultados de composicao corporal mostram melhora no peso de massa livre
de gordura da incluséo para os 6 e 12 meses com a implantacédo do Programa Academia
da Saude e pratica de atividade fisica por esse estabelecimento de saude. A mudanca
de comportamento em relacdo a atividade fisica de inativo para ativo foi observada em
85,2% dos participantes ao final de 1 ano (VALADAO, 2012).

Pinheiro e Aguiar (2012) verificaram a importancia de implementagdo de mais
espacos publicos que contemplem academias ao ar livre, as quais venham proporcionar
de forma gratuita, atividade fisica e lazer a populacao, principalmente a populagédo de
menor poder aquisitivo, corroborando assim com as politicas nacionais elaboradas pelo
Ministério da Saude. Porém, salientaram que ndo basta somente implementar tais

espacos, é preciso dar condi¢cbes para 0 acesso qualificado da populacdo aos mesmos.



CONCLUSAO

Diante o exposto conclui-se que no tema que, o profissional de educacéo fisica é,
e estd capacitado para intervir através da prevencgdo e promocgao da saude, colocando
em dominio a reabilitacdo, juntamente por meio da educacao oferecer eventos, tais
como esporte e lazer, desempenhando deste modo, atividades importantes ho ambito
da saude, mesmo que ainda haja limitacdes dentro da area, é possivel que o profissional
execute de uma forma didética, lucida e com bastante conhecimento cientifico o seu
trabalho, proporcionando assim, uma qualidade de vida ajustada, para individuos com
acesso e sem acesso as atividades fisicas e atividades corporais.

De maneira geral, esta pesquisa contribui significativamente com a comunidade,
uma vez que a escassez de estudos sobre o tema aqui abordado é bastante notodria.
Contudo, torna-se necessario o desenvolvimento de novos estudos que possibilitem uma
discussdo mais ampla entre gestores de politicas publicas e profissionais de educacéo

fisica, sob o ponto de vista do custo-beneficio.
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