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Resumo

Introducao: Nas ultimas décadas, as praticas corporais e
atividades fisicas passaram a ocupar um papel essencial na Pontos Chave
saude publica, com a Organizacdo Mundial da Saude e a
American Heart Association enfatizando sua relevancia na
prevencdo de doengas cronicas. Contudo, no Brasil, a Montes” demonstra potencial
participacido dos Profissionais de Educacgdo Fisica (PEF) no inovador e replicdvel para
sistema de sadde ainda é limitada.

Objetivo: Relatar a experiéncia da inser¢io simultinea de
39 PEF nas equipes da Atenc¢do Primaria a Saiide em uma

- O programa “Saude aos

ampliar a atuagdo da Educagdo
Fisica na Aten¢do Primdria a

cidade do norte de Minas Gerais. Saude.
Métodos: Estudo de caso, longitudinal, com abordagem - A insergdo de profissionais de
descritiva e reflexiva para comunicar e analisar de forma Educacdo Fisica fortalece a

qualiquantitativa essa experiéncia pratica e profissional.
Resultados: Os participantes mencionam os exercicios
como estratégias de prevencdo e controle de doencas para melhores resultados em
cronicas, além de recursos terapéuticos para determinadas condicionamento fisico,
condicdes fisicas.

Conclusao: 0 trabalho dos PEF tem sido reconhecido como
fundamental na obten¢do de resultados mais eficazes na
promocdo da saide e na melhoria da qualidade de vida da requer politicas publicas,
populacdo, reforcando avangos no condicionamento fisico, na padronizagdo das prdticas e
mobilidade e na saide mental dos participantes.

promocgdo da saude e contribui

mobilidade e saude mental.
- A consolidagdo dessas agoes

capacitagdo continua dos

Palavras-chave: promogdo da saude, educagdo fisica, exercicio fisico, profissionais no Sistema Unico
atividade fisica, aten¢do primaria em saude. de Saude (SUS).
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Abstract
Introduction: In recent decades, body practices and
physical activities have come to play an essential role in
public health, with the World Health Organization and the
American Heart Association emphasizing their relevance in
the prevention of chronic diseases. However, in Brazil, the
participation of Physical Education Professionals (PEFs) in
the health system is still limited.
Objective: To describe the experience of the insertion of 39
PEFs in Primary Health Care teams in a city in the north of
Minas Gerais.
Methods: Longitudinal case study with a descriptive and
reflective approach to communicate and analyze this
practical and professional experience in a qualitative-
quantitative way.
Results: Participants mention exercise as strategies for
prevention and control of chronic diseases, as well as
therapeutic resources for certain physical conditions.
Conclusion: The work of the PEFs has been recognized as
fundamental in obtaining more effective results in health
promotion and improving the quality of life of the population,
reinforcing advances in the physical conditioning, mobility
and mental health of the participants.

Keywords: health promotion, physical education, physical exercise,
physical activity, primary health care.
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Key Points

- The "Mountains of Health
Program" exhibits innovative
and replicable potential to
expand the performance of
Physical Education in Primary
Health Care.

- The insertion of Physical
Education professionals
strengthens health promotion
and contributes to better
results in physical fitness,
mobility and mental health.

- The consolidation of these
actions requires public policies,
standardization of practices
and continuous participation of
professionals in the Unified
Health System (SUS).

Insercao de profissionais de Educacao Fisica na atencao primaria em
saude: um estudo de caso longitudinal

Introducao

Nas tultimas décadas, as recomendagoes
para a pratica de atividade fisica (PAF)
passaram a integrar de forma mais intensa a
agenda da saude publica. A atividade fisica
¢ definida como qualquer movimento
corporal produzido pela musculatura
esquelética que resulte em gasto energético
acima dos niveis de repouso(1). Estatisticas
em saude demonstram que a inatividade
fisica estd associada ao aumento da
morbimortalidade(2,3). Em 2020, a
Organizagdo Mundial da Satde (OMS)
atualizou suas Recomendacdes Globais
sobre Atividade Fisica ¢ Comportamento
Sedentério, passando a recomendar para
adultos a realizagao de 150 a 300 minutos
semanais de atividade fisica aerébica de
intensidade moderada, ou 75 a 150 minutos
de intensidade vigorosa(2). Além disso,
recomendacdo da Academia Americana de

Lista de abreviaturas

APS: Atengdo Primdria a Saude
DCNT: Doengas Crénicas Ndo-
Transmissiveis

ESF: Estratégia de Saude da Familia
OMS: Organiza¢do Mundial da
Saude

PAF: Prdtica de atividade fisica
PEF: Profissionais da Educagdo
Fisica

PICS: Prdticas Integrativas e
Complementares a Saude

PNPIC: Politica Nacional de Prdticas
Integrativas e Complementares
PNPS: Politica Nacional de
Promocgdo da Saude

SUS: Sistema Unico de Satide

UBS: Unidade Bdsica de Saude

Cardiologia (American Heart Association)
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foi de que os sistemas de saude
incorporassem a pratica de atividade fisica
nos servicos de saude, com o objetivo de
contribuir para a prevengdao de doengas
cronicas ndo transmissiveis, funcionais e
metabolicas(3).

No Brasil, apesar das recomendacdes
estabelecidas pela Politica Nacional de
Promogao da Saude (PNPS) desde 2016(4),
a participacgdo de Profissionais de Educagao
Fisica (PEF) na composicdo formal das
equipes de saude ainda permanece limitada.
Embora tenha sido observado crescimento
expressivo da insercao desses profissionais
no Sistema Unico de Saude (SUS), com
aumento de 13,79% entre 2009 e 2023(5),
sua presenca ainda ¢ considerada
insuficiente frente as demandas
relacionadas a promogdo da saunde,
prevencdo de agravos e incentivo a pratica
de atividades fisicas na populagdo(6). Além
disso, na Atengao Primaria a Saude (APS),
observa-se predomindncia de vinculos de
trabalho temporarios e/ou precarios entre os
PEF, em comparacdo aos vinculos
estaveis(5). Essa condi¢do pode
comprometer a continuidade das agdes
desenvolvidas, o fortalecimento do vinculo
com a comunidade e a consolidacdo das
praticas de cuidado no territério.

A inser¢do do PEF na Estratégia Saude da
Familia (ESF) ¢ relevante pela contribuicao
desses profissionais nas agdes de promocao
da saude, prevengdo de agravos e cuidado
integral da popula¢do. No SUS, os PEF
atuam por meio da orientagdo e supervisao
de exercicios fisicos, praticas corporais e
atividades educativas em saude, atendendo
diferentes  grupos  populacionais e
colaborando com as equipes
multiprofissionais no enfrentamento das
doencas cronicas e na promoc¢ao de habitos
de vida saudaveis(5,6).

No contexto da vulnerabilidade social,
muitas pessoas assistidas pela ESF ndo
dispdoem de condi¢des para frequentar
espacos de pratica orientada de atividade
fisica. Além disso, mesmo quando acessam
dispositivos publicos, como academias ao
ar livre, frequentemente ndo possuem
orientagdo adequada para a realizacdo
segura e eficaz de exercicios fisicos, o que

pode resultar em riscos a saude(7). Nesse
cenario, a insercao do PEF contribui para
ampliar as a¢des de promogdo e atencao a
saude, ao incorporar conhecimentos e
praticas complementares ao trabalho
multiprofissional desenvolvido junto a
comunidade. Essa atuagdo favorece o
fortalecimento de um modelo de cuidado
pautado na promoc¢do da saidde, na
prevencdo de agravos e na integralidade da
atencao(8).

De acordo com estudos prévios, o Brasil,
sd0 escassas as experiéncias de insercao
simultanea de um grande numero de PEF na
rede de APS, sendo que quase sempre,
foram discutidas as a¢des potenciais desses
profissionais ou registrados o perfil do
atendimento com um numero restrito de
trabalhadores(9,10). E importante destacar
que foi somente a partir do ano de 2020 que
os PEF foram incluidos na APS como
“Profissionais de Educagdao Fisica na
Satude”, conforme a Classificagdo Brasileira
de Ocupagdes(5). Além disso, nesse mesmo
ano, uma resolu¢do do Conselho Federal de
Educagao Fisica formalizou o escopo de sua
atuagdo, expandindo sua presenga no
contexto da saude(11).

Nesse  contexto, em 2023, foi
institucionalizado o programa “Saude aos
Montes”, pela Secretaria Municipal de
Saude de Montes Claros, no norte de Minas
Gerais. Fundamentado em  politicas
publicas nacionais e internacionais, o
programa foi concebido como uma
estratégia de resposta integral aos desafios
em saude da populagdo, abrangendo agdes
de promogdo da satde, prevencao de
agravos e recuperacdo da saude, com
enfoque especial nas Praticas Integrativas e
Complementares em Saude (PICS), em
consonancia com a Politica Nacional de
Praticas Integrativas e Complementares
(PNPIC). Além disso, incorpora exercicios
fisicos e orientagdes nutricionais por meio
de uma abordagem multiprofissional e
abrangente, visando a melhoria da
qualidade de vida da comunidade. Nesse
sentido, o programa apresenta potencial
para servir como referéncia a outros
municipios brasileiros, especialmente pela
integragdo de diferentes estratégias de
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cuidado, fortalecimento da atengdo a satude
e articulacio com politicas publicas
voltadas a promog¢ao da satide e ao cuidado
integral(12).

O objetivo deste estudo foi relatar a
experiéncia da insercdo simultanea de 39
PEF nas equipes da APS no programa
“Saude aos Montes”, no municipio de
Montes Claros-MG.

Métodos
Estudo de caso, longitudinal, com
abordagem descritiva e reflexiva para
comunicar ¢ analisar de  forma
qualiquantitativa essa experiéncia pratica e
profissional.

Processo de desenvolvimento do
programa Saude aos Montes

O processo de elaboracdo da proposta
para o programa Saude aos Montes contou
com equipe técnica da Secretaria Municipal
de Saude, seguido de discussdes e
alinhamentos com diretores e gestores.
Depois de concluida a proposta, o programa
Saude aos Montes foi instituido pelo
Decreto n°® 4.508, de 16 de fevereiro de
2023, do municipio de Montes Claros. Foi
estruturado para funcionamento em 11
polos fixos e rotativos, nas 169 unidades da
ESF do municipio. Foram inseridas quatro
categorias profissionais nas equipes da
ESF: Nutri¢ao, Fisioterapia, Psicologia e
Educacdo Fisica, com o objetivo de
promover uma abordagem interdisciplinar
no atendimento em saude.

Apo6s aprovagdo do projeto em todas as
instancias do setor publico, publicado o
Decreto, o programa foi apresentado a
parceiros publicos — demais secretarias do
governo municipal e escolas da rede publica
municipal e estadual — e a institui¢des da
iniciativa privada — industrias e comércio
local.

Implementagdo do programa Satde aos
Montes

Logistica e recursos humanos

Em seguida, o programa foi apresentado
aos profissionais da rede de satde do
municipio, seguindo-se a etapa de selecdo e
contratacdo. Dentre os profissionais

contratados, 39 PEF passaram a integrar o
programa, com carga horaria de 30 horas
semanais, em um contexto de inexisténcia
prévia desse tipo de atuagao no municipio.

A presenca dos PEF no contexto da APS
representou um avango no atendimento a
populacdo. A selecdo desses profissionais
foi realizada por meio de analise de
curriculo e entrevistas conduzidas pelos
coordenadores da Secretaria Municipal de
Satde, em um processo de contratacdo e
designagao simplificada, visando atender a
necessidade para uma implementacdo mais
agil do programa.

No programa, os PEF passaram por
capacitacdo quanto ao atendimento e
promogao de atividades para a populacao, e
iniciaram a oferta de diversas modalidades
de exercicios fisicos que incluiu:
alongamento, ginastica, danga, treinamento
funcional, ioga, Lian Gong, além de
algumas PICS que incluiam: ioga,
auriculoterapia, aplicacdo de ventosas,
meditacao, entre outras técnicas
terapéuticas. As demandas fisicas nao
foram restritivas, isto ¢, permitiam a
participagdo de publicos distintos da ESF
como: idosos, mulheres, criangas,
adolescentes, pessoas com doengas cronicas
— como hipertensos, diabéticos, entre
outros, tendo sido oferecidas atividades
realizadas em  grupos e  praticas
individualizadas.

Nas PCAF, os materiais utilizados nas
atividades incluem caixas de som, pendrive,
smartphone, garrafas plasticas com areia,
bambolés, bastdes, bolas de plastico e
cadeiras da propria Unidade Bésica de
Saude (UBS). Para as PICS, o material ¢
especifico a pratica envolvida. O nimero de
grupos que os profissionais ministram
durante seu horario de atuagdo varia entre
dois e trés, e o atendimento segue uma
estrutura de aula continua e sistematizada
pelo proprio PEF.

A definicao dos espagos utilizados para a
realizagdo das atividades  coletivas
orientadas representou um desafio nas
etapas iniciais e foi condicionada,
predominantemente, a areas ao ar livre,
como parques, pragas publicas, associacoes
e demais espagos comunitarios situados nas



566 Rev Ed Fisica / J Phys Ed — Insercéo de profissionais de Educacéo Fisica na atencdo primdria em saude

proximidades das UBS das equipes da ESF.
Considerando as condigdes climaticas ¢
demandas da comunidade, os horarios de
atuacdo dos PEF foram flexibilizados,
permitindo que algumas atividades
passassem a ocorrer no fim da tarde e inicio
da noite.

Inicio das atividades

Assim, a implementagdo efetiva do
Programa teve inicio em maio de 2023, com
a oferta das atividades previstas para
ocorrer em oito academias de saude, 30
polos permanentes de atividades fisicas e
126 polos rotativos. Inicialmente, foi
realizada a divulgagdo do Programa junto a
comunidade e, posteriormente, o cadastro
especifico para fins de monitoramento. A
divulgacdo também ocorreu por meio de
cartazes nas unidades de saude,
engajamento das equipes, redes sociais,
midias e eventos locais, buscando assegurar
ampla cobertura geografica e acessibilidade
para a populacdo. Cada polo foi equipado
com 0S recursos necessarios, tanto para as
PAF quanto para as PICS.

Resultados

Prdticas de atividade fisica

Decorridos mais de 12 meses da
implementagdo do Programa, as PAF
estavam efetivamente estabelecidas de
forma regular em 22 polos, variando quanto
as modalidades oferecidas conforme a
proposta de atuagdo de cada profissional.
Essa variacao considera o foco do trabalho
e suas especificidades, as condicdes
comportamentais e de saide dos usuarios e
os espagos disponiveis. O tipo de formacao
e experiéncia dos profissionais também
influenciam na adaptagdo das atividades
que sdo direcionadas a depender das
potencialidades e das limitagdes de cada
individuo, bem como de fatores logisticos
como quantidade de usudrios, nimero de
turmas, aulas ou sessdes. A estrutura das
sessoes segue trés momentos: inicialmente,
sdo realizadas atividades focadas no
aquecimento corporal, seguidas pelo
objetivo principal da sessao — forga,
flexibilidade ou condicionamento aerdbico
— e, por fim, ocorre a etapa de “volta a

calma”, que inclui exercicios de respiracao
e relaxamento. A duragao da sessao ¢ de 40
a 60 minutos, composta por exercicios
aerobicos ou treinamentos localizados, com
5 a 10 minutos de alongamentos,
movimentos da pratica e relaxamento ao
fim, com niveis e intensidade variaveis —
atividades leves, moderadas ou intensas,
segundo o0s objetivos, necessidades e
possibilidades de cada grupo ou individuo.
Os grupos atendidos, geralmente, contam
com 30 a 50 participantes.

Atividades biopsicossociais

Além das atividades fisicas, realiza-se a
afericdo periodica da pressdo arterial ou sob
demanda dos participantes — e observagao
do estado geral de saude. Durante os
encontros, sdo incentivadas trocas de
experiéncias e socializagcdo, como rodas de
conversa, oragdes, passeios, educagdo em
saude, palestras e feedbacks sobre as
atividades.

O fluxo de atendimentos ocorre por
demanda espontanea, garantindo que cada
participante  seja  tratado de forma
individualizada e inserido nas atividades
segundo seu interesse e orientacdo do PEF.
E responsabilidade dos profissionais
orientar e observar a execucdo das praticas,
garantindo que sejam  realizadas
corretamente. Além disso, ha uma parceria
com os demais profissionais das UBS
locais, como médicos, enfermeiros,
técnicos, cirurgioes-dentistas e agentes
comunitarios de saude.

Resultados observados e relatados

Em pouco mais de um ano da
implementagdo do programa, foram
registrados mais de 280 mil atendimentos.
Ao longo do periodo de desenvolvimento
das atividades, observou-se um aumento
progressivo e significativo na adesdo da
comunidade as praticas fisicas. Essa
crescente demanda pelos exercicios
resultou em uma interagdo mais estreita
entre os PEF e a populacdo, consolidando
seu papel central na promog¢ao da saude e
qualidade de vida. A atuacdo desse
profissional tem sido considerada essencial
por gestores e demais profissionais da APS,
para fortalecer o vinculo da comunidade
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com a equipe de saude e criar um ambiente
acolhedor e motivador, contribuindo para o
incentivo a adocao de habitos saudaveis.

Os relatos dos wusuarios evidenciam
beneficios fisicos, mentais e sociais
resultantes das atividades coletivas e da
participagdo em palestras sobre educagdo
em saude, ainda ndo confirmados de
maneira  objetiva.  Os  participantes
mencionaram  0S  exercicios =~ como
estratégias de prevencdo e controle de
doengas cronicas, além de representarem
uma forma de tratamento para algumas de
suas condig¢oes fisicas.

E compreensivel e coerente a percepgio
dos usuarios, especialmente no trabalho
com idosos. Para esse publico, o PEF exerce
um papel ainda mais importante, uma vez
que ele ¢ quem gerencia e adapta as praticas
fisicas de acordo com as limitag¢des, ritmo
individual e necessidades desse grupo.
Qualidades como paciéncia, empatia,
conhecimento  técnico  adequado e
capacidade de adaptacdo sdo essenciais para
os profissionais que atendem no programa,
com foco a  garantir que os 1dosos
participem ativamente das atividades fisicas
de maneira segura e eficaz, propiciando
uma interagdo terapéutica.

Relatorios mensais sdo gerados pelos
profissionais de cada equipe
multiprofissional, possibilitando 0
acompanhamento do  progresso  do
programa e a realizagdo de ajustes, quando
necessarios, sob supervisao dos
coordenadores e gestores da Secretaria
Municipal de Satde. Os dados produzidos
correspondem a indicadores especificos de
saude, sendo o PEF o principal responsavel
por interpreta-los e adequar as intervengoes
fisicas conforme as necessidades dos
participantes, em atendimentos coletivos e
individuais.

Discussao

Os principais resultados deste estudo foi
que, com apenas um ano de funcionamento,
o programa Saude aos Montes registrou 280
mil atendimentos, sendo considerado,
portanto, um sucesso. Isso porque a
experiéncia apresentada destacou-se como
uma proposta relevante e bem aceita pela

populacdo. A atuacdo do profissional de
Educagao Fisica contribui para melhorar os
resultados das estatisticas em saude
utilizando o condicionamento fisico para
melhorar a aptiddo fisica e funcional, o
bem-estar, a saude mental e, por
conseguinte, a qualidade de vida da
populacdo. O presente relato demonstrou
que a insercao massiva de PEF na APS pode
contribuir para fomentar a consolidagcdo de
um modelo assistencial que ndo se limita ao
tratamento da doenga, transcendendo para a
almejada promocao da satde, pois, as PAF
apresentam beneficios significativos para a
saude mental e para a prevencao de doengas
crénicas nao transmissiveis
(DCNT)(13,14). Nesse contexto, observou-
se que a integracao de 39 PEF em equipes
multiprofissionais da ESF permitiu a
ampliacao do acesso da populacdo as PAF,
inclusive para as populacdes em situagao de
vulnerabilidade  social,  corroborando
estudos prévios que apontaram a
necessidade de maior insercdo desses
profissionais no SUS(5-7).

Neste estudo observou-se que a
abordagem multidisciplinar adotada no
programa reforcou a relevancia do trabalho
interprofissional no ambito do Sistema
unico de Saude (SUS)(15), pois, promove a
atuacdo  integrada  entre  diferentes
categorias, potencializando os resultados
em saude. A proposta do programa Saude
aos Montes alinha-se as recomendagoes da
OMS(2) e da PNPS, que enfatizam a
atividade fisica como estratégia essencial
para a saude publica(16).

Um dos principais desafios enfrentados
foi a adaptacdo dos espacos fisicos para as
atividades, exigindo criatividade na
utiliza¢do de areas publicas e comunitarias.
Essa dificuldade ja havia sido relatada em
estudos  anteriores(17,18), os  quais
destacaram a caréncia de infraestrutura
adequada para PAF na APS. Apesar disso,
a flexibilizacdo de horarios ¢ a
diversificacdo de modalidades, incluindo
PICS, foram inseridas buscando-se a
satisfacdo dos usudrios para ampliar a
adesdo. Esse aspecto também foi observado
em programas similares(19). Além disso, os
resultados deste estudo corroboraram a
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afirmativa de estudo prévio a respeito das
PAF, que conduzidas em ambientes
publicos, favorecem a socializagdo e o
engajamento da comunidade nas praticas de
promogao a saude(20).

A percepcao positiva dos participantes,
evidenciada pela alta participacdo nos
grupos — de 30 a 50 pessoas por sessdao —,
sugere que a oferta de atividades fisicas na
APS pode minimizar barreiras de acesso,
especialmente para idosos e portadores de
DCNT. Esse publico, tradicionalmente
menos atendidos em academias privadas,
ainda conta com poucos dispositivos de
apoio social e comunitdrio para essas
atividades(21). Além disso, a abordagem
individualizada e o monitoramento
continuo da pressao arterial e estado geral
de saude reforcam o papel ampliado do PEF
na area da saude, contribuindo ndo apenas
no sentido da prevenc¢do de doengas, como
também, para a promoc¢ao da saude.

Além dos aspectos positivos, o
acompanhamento do trabalho dos PEF
revelou algumas fragilidades que podem ser
corrigidas/amenizadas. Elas dizem respeito
a diversidade das praticas coletivas que,
atualmente, sao conduzidas segundo a
expertise! de cada profissional, o que pode
resultar em variacdoes nos métodos
aplicados e em diferencas nos resultados
obtidos. A falta de padronizagdo na
avaliacdo dos resultados, também, limita a
comparabilidade com outras experiéncias,
evidenciando a necessidade de estudos e
intervencdes com metodologias robustas
para mensurar impactos em longo prazo.
Diante desse cenario, seria importante
implementar um processo de regularizacao,
organizacdo e padronizacdo das praticas
obrigatdrias, garantindo maior
uniformidade na conducgdo das atividades.
Ademais, a realizagdo periddica de
capacitacdes e treinamentos inovadores ¢
fundamental para aprimorar as abordagens
relacionadas as praticas coletivas(22).

Outro aspecto relevante identificado foi a
auséncia de inovagdo ou a falta de
progressdo das atividades corporais ao

Nota do editor:

longo do tempo. Essa estagnacdo pode
representar um obstaculo ao
desenvolvimento do programa e a
maximizacao dos beneficios das praticas
fisicas na comunidade(23,24). Portanto, a
adogdo de estratégias dinamicas e
modificadas ¢ necessaria para potencializar
os resultados positivos do programa e
garantir uma adesdo continua da populagao,
para tanto, de novo, recomenda-se aos PEF
a realizacdo de cursos periodicos(22).

Embora ainda existam dificuldades
relacionadas ao registro das atividades, a
producao cientifica sobre as PAF e a
padronizagdo  dos  exercicios,  essas
abordagens tém contribuido para a
organizagdo e a regularizacdo dos registros
dos PEF. Esse processo beneficia tanto os
profissionais da area quanto a sociedade, ao
fortalecer as evidéncias cientificas e
aprimorar a qualidade dos servigos
prestados. Além disso, a percepgao de
outros profissionais de satde sobre a
importancia do trabalho do PEF tem sido
cada vez mais observada, indicando
reconhecimento da contribuicao
fundamental das PAF para a promogado da
saude e para a melhoria da qualidade de
vida da comunidade(7,8).

Ainda ¢ relevante destacar obstaculos
observados neste estudo referentes a
precariedade dos vinculos trabalhistas, um
problema estrutural ja apontado por estudos
sobre a inser¢ao de PEF no SUS(6). Nesse
sentido, estd em implementagdo a
efetivacdo de profissionais mediante a
realizacdo de concurso publico, o que ¢
altamente recomendavel em um contexto de
replicagdo da experiéncia. O
estabelecimento de vinculos fortes, que
propiciem seguranga ao profissional, ¢
fundamental para evitar o  baixo
engajamento e a rotatividade, que podem
comprometer a continuidade do cuidado.

As evidéncias observadas e relatadas
neste estudo demonstraram que a inser¢ao
de profissionais de Educacdo Fisica na APS
representou uma estratégia inovadora tanto
para prevencdo de doengas, como para

1 Expertise: Experiéncia do individuo em assunto técnico/profissional especifico.
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promocao da saude, possibilitando ampliar
o0 acesso da populacao a atividades fisicas,
fortalecer equipes multiprofissionais e
promover a saude comunitaria. Nao
obstante, foram identificadas limitagdes no
programa, que representam desafios a
serem vencidos, como a diversidade de
praticas individuais, a falta de padronizacao
e a necessidade de inovagdo continua nas
atividades.

Pontos fortes e limitagdes do estudo

Dentre os pontos fortes do estudo estd o
desenho do tipo longitudinal que permite a
observacdo concreta dos efeitos de uma
intervengdo ao longo do tempo. Além disso,
a literatura cientifica no tema ¢
extremamente escassa, tendo em vista a
propria dificuldade de implementagao de
programas semelhantes por municipios de
todo o pais.

Uma limitacao do estudo refere-se a falta
de mais dados quantitativos em relacao a
resultados epidemioldgicos que podem ser
observados nesse tipo de intervencao,
entretanto, esse nao foi o foco do presente
levantamento. Sugere-se que outros estudos
epidemioldgicos sejam conduzidos para
esclarecer os efeitos na satide da populagao-
alvo que pode participar do programa.

Conclusao

O objetivo deste estudo foi relatar a
experiéncia da insercdo simultanea de 39
PEF nas equipes da APS no programa
“Saude aos Montes”, no municipio de
Montes Claros-MG. O programa configura-
se em um modelo inovador e replicavel para
outros municipios, evidenciando que a
ampliacdo da atuacdo de profissionais de
Educacao Fisica na APS ¢ uma importante
estratégica para a promog¢ao da saude.
Recomenda-se incentivar politicas publicas
semelhantes, com estabilidade profissional
e investimento em infraestrutura, visando
consolidar a Educagao Fisica como eixo do
SUS. A padronizagdo das praticas coletivas
¢ essencial para garantir maior consisténcia
e eficacia das acdes. A continuidade do
programa, com atividades fisicas para todas
as idades e capacitagdo permanente dos
profissionais, pode fortalecer o atendimento

multidisciplinar e a integralidade da
assisténcia. Iniciativas futuras estdo
recomendadas para que se sistematizem e
padronizem acoes, monitorem
cientificamente os resultados e consolidem
vinculos profissionais para garantir a
sustentabilidade e o impacto do programa.

A atuagdo do profissional de Educacdo
Fisica contribui para melhorar os resultados
das estatisticas em satde utilizando o
condicionamento fisico para melhorar a
aptidao fisica, a funcionalidade, a saude
mental e a prevencao de agravos, refletindo
positivamente na qualidade de vida da
populacdo. Outros estudos, com método e
desenho epidemiologico poderdo estimar
quantitativamente os efeitos do programa
sobre a saude da populacdo participante do
programa.
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