Ed

Universidad
Vallahdolid

Distribuicao de profissionais de Educacdo Fisica no
sistema de saude brasileiro: do crescimento a
necessaria interiorizacao

Distribucion de los profesionales de Educacion Fisica en
el sistema de salud de Brasil: del crecimiento a la
necesaria interiorizacion

Distribution of Physical Education professionals in the
Brazil's unified health system: from growth to the
necessary internalization

HEITOR MARTINS PASQUIM

Universidade Federal de Sao Paulo. Brasil

Campus Baixada Santista.

Rua Silva Jardim, 136 - Vila Matias, Santos - SP, Brasil, 11015-020.
pasquim@unifesp.br

ORCID: https://orcid.org/0000-0002-4994-7399

LuANA CARDOSO NASCIMENTO
Universidade Federal de Goias. Brasil

cluana916@gmail.com
ORCID: https://orcid.org/0009-0003-1689-4651

VITOR ALVES MARQUES

Universidade Estadual de Goias. Brasil
vitor_alvesmarques@hotmail.com

ORCID: https://orcid.org/0000-0002-3194-9118

FERNANDA RAMOS PARREIRA
Universidade Federal de Goias. Brasil
fernandarparreira@ufg.br

ORCID: https://orcid.org/0000-0001-8168-9185

Recibido/Received: 26-04-2023. Aceptado/Accepted: 18-10-23.

AGORA PARA LA EDUCACION FISICA Y EL DEPORTE, 25,2023, 20-42
ISSN: 1989-7200


mailto:pasquim@unifesp.br
https://orcid.org/0000-0002-4994-7399
mailto:cluana916@gmail.com
https://orcid.org/0009-0003-1689-4651
mailto:vitor_alvesmarques@hotmail.com
https://orcid.org/0000-0002-3194-9118
mailto:fernandarparreira@ufg.br
https://orcid.org/0000-0001-8168-9185

Distribuicdo de profissionais de EF no sistema de saude brasileiro... 21

Coémo citar/Citation: Martins-Pasquim, Heitor; Cardoso-Nascimento, Luana; Alves-
Marques, Vitor ¢ Ramos-Parreira, Fernanda (2023). Distribuicdo de profissionais de
Educacao Fisica no sistema de saude brasileiro: do crescimento a necessaria
interiorizacdo, Agora para la Educacion Fisica y el Deporte, 25, 20-42.

DOI: https://doi.org/10.24197/aefd.25.2023.20-42

Articulo de acceso abierto distribuido bajo una Licencia Creative Commons Atribucion
4.0 Internacional (CC-BY 4.0). / Open access article under a Creative Commons
Attribution 4.0 International License (CC-BY 4.0).

Resumo: O objetivo deste estudo é descrever a distribuicdao dos profissionais de Educagao Fisica
no Sistema Unico de Salde - SUS e refletir sobre o processo de interiorizacdo desse profissional
no estado de Goias, Brasil. Esta investigacdo é um estudo transversal, do tipo ecolégico, com
analise exploratdria, a partir do método da estatistica descritiva. Para tanto, utilizaram-se os
dados disponiveis no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude, com recorte temporal de
2008 a 2022, junto aos 246 municipios goianos. Foram encontradas 375 inser¢des de profissionais
em dezembro de 2022 e é possivel observar um crescimento sustentado, ao longo do periodo
analisado. A presenga deste acontece de forma heterogénea, a partir dos mais variados
estabelecimentos, mas sdo as unidades publicas que mais fortaleceram e interiorizaram a
presenga deste profissional em Goiads. Ha profissionais de educagado fisica no SUS em todas as
regides do estado e essa inser¢do média aumenta conforme o porte do municipio. Neste estudo,
a delimitagdo por regido de saude permitiu observar discrepancias e iniquidades na suficiéncia de
recursos humanos.

Palabras-chave: Atengao primaria a saude; pessoal de saude; saude publica; praticas corporais.

Resumen. El objetivo de este estudio es describir la distribucidn de los profesionales de Educacién
Fisica en el Sistema de Salud de Brasil (SUS) y reflexionar sobre el proceso de insercion de este
profesional en el estado de Goids. Esta investigacion es un estudio transversal, ecoldgico, con
andlisis exploratorio, basado en el método de la estadistica descriptiva. Para ello, se utilizaron los
datos disponibles en el Registro Nacional de Establecimientos de Salud entre 2008 y 2022 en los
246 municipios de Goias. Se encontraron un total de 375 inserciones profesionales en diciembre
de 2022, observandose ademas un crecimiento sostenido en el periodo analizado. Esta insercién
es muy heterogénea puesto que tiene lugar en los mas variados establecimientos, aunque son las
unidades publicas las que mas fortalecieron e interiorizaron la presencia de estos profesionales
en Goias. Hay profesionales de educacion fisica en el SUS en todas las regiones del estado vy el
promedio de insercidn aumenta en funcion del tamafio del municipio. En este estudio, la
delimitacion por region de salud permitié observar discrepancias e inequidades en la suficiencia
de los recursos humanos.

Palabras clave. Atencién primaria de salud; personal de la salud; salud publica; practicas
corporales.

Abstract: The aim of this study is to describe the distribution of Physical Education professionals
in the Brazil's Unified Health System (SUS) and reflect on the process of internalization of this
professional in the state of Goias. This investigation is a cross-sectional, ecological study, with
exploratory analysis, based on the descriptive statistics method. For this purpose, we used data
available in the National Register of Health Establishments from 2008 to 2022, with the 246
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municipalities of Goias. A total of 375 professional insertions were found in December 2022 and
it is possible to observe sustained growth over the analyzed period. This presence happens in a
heterogeneous way, in the most varied establishments, but it is the public units that most
strengthened and internalized the presence of this professional in Goids. There are physical
education professionals in SUS in all regions of the state and this average insertion increases with
the size of the municipality. In this study, delimitation by health region allowed observing
discrepancies and inequities in the sufficiency of human resources.

Keywords: Primary health care; health personnel; public health; bodily practices.

INTRODUCAO

No Brasil, os profissionais de educacao fisica - PEF foram convocados
a atuar no Sistema Unico de Satide - SUS de forma mais expressiva a partir
dos anos 2000; e sdo importantes para a resposta as necessidades de satde
dos diferentes grupos sociais (Carvalho et al., 2018; Carvalho, Carvalho,
2018; Carvalho et al, 2022a; Carvalho et al., 2022b; Vieira et al., 2023).
Atuam em unidades basicas, na saude mental, nos centros de reabilitacao,
em hospitais, dentre outros estabelecimentos de natureza ptblica e privada.

A indugdo, em nivel federal, desta inser¢ao de PEF no SUS instala-se
a partir dos Centros de Atencao Psicossocial - CAPS, do Nucleo Ampliado
de Saude da Familia e Atencdao Basica - NASF (Bandeira et al., 2022) e
outros, mas seu fortalecimento ocorreu apos a implantagdo dos polos do
Programa Academia da Saude - PAS, no ano de 2011, alcangando cerca de
90% do quadro geral de profissionais vinculados ao respectivo programa
(Brasil, 2017; Brasil, 2018).

O estado de Goids chama ateng¢do, ndo por possuir o maior nimero de
PEF no Brasil, mas por apresentar uma densidade com comportamento
diferente de outros estados. De acordo com o estudo de Silva et al. (2022),
Goias foi um dos poucos estados brasileiros onde ndo houve decréscimo
na densidade de PEF na Atencdo Primaria a Saide - APS entre 2008 e
2020.

A diferente distribuicdo de profissionais de educagdo fisica em
distintas regides do pais e nos estados da federacao esta relacionada a uma
série de questdes, incluindo as politicas implementadas localmente e as
necessidades de satide da populacdo. Essa recente consolidagao das
politicas e dos programas com praticas corporais em ambito nacional, que,
por sua vez, ampliaram a contratacdo de PEF no SUS, s6 foi possivel
gragas ao apoio técnico e financeiro do Ministério da Saude (Brasil, 2002;
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Carvalho et al., 2022), em especial da Coordenacdo-Geral de Promogao da
Atividade Fisica e A¢des Intersetoriais (Brasil, 2022). Essa acdo indutora
tem permitido a ampliacao da atuacao dos profissionais de educacao fisica,
especialmente em areas carentes ou distantes dos grandes centros urbanos.

De fato, ndo ha um indicador de referéncia para analisar a suficiéncia
de profissionais de educac¢ao fisica na satide. Porém, ha na literatura outros
estudos que identificaram e descreveram essa distribuicdo com
delimitagdes temporais e particularidades (Silva, 2018; Carvalho et al.,
2018; Vieira et al., 2023), os quais oferecem, portanto, contribuigdes gerais
para esta analise.

Contudo, esses nao se propuseram a observar a distribuigao territorial
dentro das chamadas regides sanitdrias. Outrossim, a regionalizacdo em
saude ¢ um dos principios doutrinarios do SUS. Efetivamente, o Plano
Diretor de Regionalizagdo, elaborado pela Secretaria de Saude do Estado
de Goias, prevé a delimitagdo de 18 regides de saude para fins de
planejamento, organizacao e gestdo de redes de agdes e servicos de satde.

O objetivo deste estudo ¢ descrever a distribuicao dos profissionais de
educagdo fisica que trabalham no SUS e refletir sobre o processo de
interiorizacdo regional desse profissional no estado de Goids. Com isso,
espera-se fornecer informacdes relevantes para a compreensao do
fendmeno e para a formulacdo de politicas publicas no campo da satde.
No cenario mundial, este estudo ¢ relevante pois apresenta a experiéncia
brasileira de inser¢do da educacao fisica em um sistema universal de saude.

Toma-se, como abordagem conceitual, a perspectiva critica de estudos
ancorados na Satude Coletiva (Campos et al, 2017), com interface a
Educacao Fisica.

1. METODO

O campo do estudo ¢ o Estado de Goids, uma entre as vinte sete
unidades federativas do Brasil, situado na regido centro-oeste, composto
por area territorial de 340.106 km? com 246 municipios, ¢ mais de 7
milhdes de habitantes. O setor de servigos € o pilar de sua economia, apesar
de sediar grandes industrias. Tem ainda expressiva contribuicao
econdmica através da producao de graos (soja, milho e sorgo) e criagdo de
gado (pecuaria extensiva); com um produto interno bruto (PIB) de R$
208,7 bilhoes, representando 2,8% do PIB nacional (IMB, 2023).

A representatividade populacional e o modelo econdmico e de
mercado, fundamentalmente presentes no estado de Goids, evidenciam-na

AGORA PARA LA EDUCACION FISICA Y EL DEPORTE, 25, 2023, 20-42
ISSN: 1989-7200



24 Heitor Martins; Luana Cardoso; Vitor Alves e Fernanda Ramos

como a regido com maior concentragdo de renda, servigos € populacao,
com destaque para a capital do estado, Goiania.

Esta investigacdo ¢ um estudo ecologico com analise exploratoria,
baseada em dados secundérios coletados em janeiro de 2023 por meio de
cadastro oficial do Ministério da Saude. O Cadastro Nacional de
Estabelecimentos em Saude - CNES ¢ a principal fonte, de acesso aberto,
de dados sobre a assisténcia a saude no Brasil. O sistema ¢ atualizado
periodicamente ¢ ¢ uma importante ferramenta para pesquisadores,
gestores e profissionais da saide que precisam de informagdes sobre o
SUS.

A extracao dos dados foi realizada pelo primeiro autor deste artigo,
sendo revisada pelos demais autores. O corte temporal deste levantamento
¢ de 2008 a 2022, sendo que o més de dezembro foi utilizado como
competéncia em cada um dos anos analisados.

Foi em 2008 que ocorreu a inclusdo especifica da educacao fisica na
Classificacao Brasileira de Ocupagdes - CBO. Naquele momento foram
agregadas as ocupacdes "Avaliador fisico" (2241-05), "Ludomotricista”
(2241-10), "Preparador de atleta" (2241-15), "Preparador fisico" (2241-
20), "Técnico de desporto individual e coletivo (exceto futebol)" (2241-
25), "Técnico de laboratério e fiscalizagdo desportiva" (2241-30) e
"Treinador profissional de futebol" (2241-35).

Para o desenvolvimento desta pesquisa, os dados coletados incluiram
informagdes sobre todos os profissionais cadastrados na familia “2241”
por municipio, a classificagdo ocupacional desses e o estabelecimento
onde trabalham. Foram buscadas ainda as inser¢des de PEF em todos os
anos disponiveis para aqueles municipios sem PEF, buscando identificar
alguma insercao anterior.

Na analise estatistica os dados foram apresentados em média e desvio
padrdo. Foi utilizada a correlagdo de Pearson com o niimero de habitantes
em cada municipio com os municipios sem PEF e com os municipios com
PEF, assim como a correlagdo entre os municipios com PEF e sem PEF.
Para avaliar a magnitude do efeito entre as correlagdes do nimero de
habitantes com os municipios com PEF e os municipios sem PEF, foram
adotados os seguintes critérios: trivial (r < 0,2), pequeno (0,2 <r <0,5),
médio (0,5 < r < 0,8) e grande (r > 0,8). O nivel de significancia foi
definido como p< 0,05.

Dados adicionais sobre a inser¢do de cada municipio nas regides de
saude, informacao disponivel na pagina eletronica do Estado de Goias, € o
nimero estimado de habitantes de cada cidade, disponivel no Portal do
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Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE, resultaram na
agrupacdo em regides sanitarias e na classificagdo dos municipios a partir
do seu porte (Pequeno I, Pequeno II, Médio, Grande ou Metropole). Essas
informagdes foram analisadas, utilizando a estatistica descritiva,
especialmente média, desvio padrao e distribui¢ao percentual.

Por fim, assume-se por categorias de andlise: 1) Distribuicdo de
profissionais de educac¢ao fisica, com enfoque nos servigos e dispositivos
publicos de saude; 2) Interiorizagdo e expansdo da atuagdo do PEF no
sistema de saude brasileiro.

As informagdes obtidas via CNES ocorreram de forma agregada, ou
seja, sem a identificacdo nominal e de dominio publico. Logo, o estudo foi
realizado em conformidade com a Resolucdo do Conselho Nacional de
Saude n° 466, de 12 de dezembro de 2012.

2. RESULTADOS

Tomando como referéncia a perspectiva critica da Saude Coletiva, o
planejamento em satide € uma importante ferramenta para decidir aonde
se quer chegar, acreditando que o futuro pode ser construido
intencionalmente, porque mobiliza vontades, necessidades e eleva a
consciéncia sanitaria. A descricdo de um fendomeno importante para o
processo saude-doenga-cuidado, como a distribuicao de profissionais de
educagdo fisica no sistema de saude, favorece a sistematizacdo de
intengdes em acao potencialmente transformadora das condigdes de saude
e compoe parte do chamado diagnostico situacional.

Em 2008 o estado de Goias possuia 5.647.035 habitantes, chegando a
7.055.228, em 2022 (IBGE, 2022), um crescimento de 23%. Conforme
dados do CNES (dezembro de 2022), existiam 12.871 mil
estabelecimentos em satde em Goids, sendo que 131.055 profissionais
trabalhavam nestes servigos. O primeiro profissional de educagdo fisica
cadastrado em Goias, aconteceu em agosto de 2008, quando apenas um
trabalhador foi registrado como “Avaliador Fisico - 224105, entre os mais
de 33 mil profissionais cadastrados a época.
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Figura 1. Distribui¢do temporal dos profissionais no SUS em Goias

Os achados deste estudo mostram com nitidez que a inser¢do do
profissional de educacdo fisica no SUS em Goias € crescente, com uma
aceleracdo a partir de 2012 e uma pequena queda em 2020, quando o
estado perdeu ao todo 11 inser¢des em um ano, o que coincide com o inicio
da pandemia de Covid-19, assim como a mudanca no formato de
financiamento da Atencdo Primadria a Satde, por meio da implantagdo do
Programa Previne Brasil, que provavelmente levou a desarticulagdo e
desestimulo a habilitagdo de equipes multiprofissionais (Brasil, 2019). Nos
anos seguintes, o nimero de inser¢des voltou a crescer, chegando a 535%
entre 2012 e 2022.

Para o més de dezembro de 2022, existiam ao todo 375 inser¢des de
PEF no SUS em Goias. Sabe-se, entretanto, que alguns profissionais
possuem mais de uma inser¢ao, porque estao vinculados a mais de um
estabelecimento.
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CBO

224105

224110

224120

224140

2241E1

224130

TOTAL

DESCRICAO

Avaliador Fisico

Ludomotricista

Preparador Fisico

Profissional de Educagao Fisica na Satude
Profissional de Educagdo Fisica na Satde

Técnico de Laboratério e Fiscalizacdo Desportiva

TOTAL

30

17

325

1

1

375

Quadro 1. Profissionais relacionados a familia 2241 no SUS em dezembro de 2022.

Ha uma grande quantidade de cidades sem nenhum profissional de
educacdo fisica. Em dezembro de 2022, existiam 74 municipios (30% do
total) que ndo tinham nenhum PEF no SUS. Além disso, apenas duas
cidades sem PEF em todo estado de Goias ndo sao municipios de Pequeno
Porte, a saber: Novo Gama e Valparaiso de Goias. Dos municipios sem
PEF, exatamente a metade (37) nunca teve a inser¢ao deste profissional no

SUS.
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Abadiania
Anhanguera*
Britania

Cacu

Corrego do Ouro

Davinépolis*

Goianapolis
Ipiranga de Goias*
Joviania

Mimoso de Goias

Montividiu do Norte

Nova Veneza*
Padre Bernardo*
Panama*

Santa Cruz de
Goias*

Santa Terezinha de
Goias*

Sao Miguel do Passa
Quatro*

Taquaral de Goias*

Valparaiso de Goias
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Acreuna
Aragarcas
Cachoeira Alta*
Castelandia*
Corumbaiba

Divinépolis de
Goias*

Goiandira

Itaja*

Lagoa Santa
Minagu

Morro Agudo de
Goias*

Novo Brasil
Palmeiras de Goias

Pires do Rio

Santa Fé de Goias*
Santo Antonio de
Goias*

Sao Simao

Turvania

Agua Limpa
Aruana*
Cachoeira de Goias
Cezarina
Cristianépolis*

Fazenda Nova

Goianira*
Itapirapua
Mara Rosa

Moipora*

Nova Gloria*

Novo Gama*
Palmelo

Portelandia*

Santa Isabel*

Sao Domingos*

Silvania

Turvelindia

* Municipios que nunca tiveram PEF.
Quadro 2. Municipios goianos sem PEF em dezembro de 2022.

Heitor Martins; Luana Cardoso; Vitor Alves e Fernanda Ramos

Aloandia

Barro Alto*
Cachoeira Dourada*
Chapadao do Céu*
Cumari*

Gameleira de Goias

Hidrolina*
Itaruma
Matrincha

Montes Claros de
Goias*

Nova Roma*

Novo Planalto
Palminépolis*

Professor Jamil
Rialma*

Santa Rosa de
Goias*

Sao Joao da
Parauna

Sitio D’Abadia

Urutai*
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A quantidade de PEF nas cidades goianas pode variar bastante, mas
poucas possuem mais de dez profissionais, como: Anapolis (11);
Aparecida de Goiania (11); Trindade (15); Rio Verde (35); e Goiania (52).
Em geral, quanto maior o porte das cidades maior ¢ a presenca dos
profissionais de educagao fisica no SUS.

QUANTIDA,DE MEDIA DE | DESVIO
MAPA DE PQRTE DE MUNICIPIOS | PEF POR PADRAO DE
DOS MUNICIPIOS | GOIANOS POR PORTE PEF POR
PORTE PORTE
Pequeno Porte I: até 185 0,82 0,77
20.000 habitantes
Pequeno Porte I1: de 37 1,32 1,08
20.001 a 50.000
habitantes
Médio Porte: de 10 3,10 2,25
50.001 a 100.000
habitantes
Grande Porte: de 13 7,23 9,16
100.001 a 900.000
habitantes

Quadro 3. Quantidades médias e desvio padrdo de PEF por
grupo de municipios de mesmo porte

O Quadro 4 apresenta a correlacdo entre os nimeros de habitantes e
os municipios com PEF e os municipios sem PEF. A correlagdao entre o
nimero de habitantes e o nimero de PEF ¢ de r= 0,803 e o valor de p
<0,001 indicando uma forte correlagcdo positiva significativa entre essas
variaveis. Ja a correlagdo entre o nimero de municipios e o numero de
municipios sem o PEF r= -0,323 e o valor de p< 0,005 indicando uma
correlagdo moderada significativa.
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Habitantes | Municipio | Municipios | Valor de Valor de
s sem PEF | com PEF p* p**
Habitantes 1 -0,323 0,803
Municipios -0,323 1 -0,169 <0,005
sem PEF
Municipios 0,803 -0,169 1 <0,001
com PEF

PEF: Profissionais de Educagdo Fisica. Valor de p*: valor significativo entre a correlagdo do
numero de habitantes e os municipios com PEF. Valor de p**: valor significativo entre a
correlagdo do niimero de habitantes e os municipios sem PEF.

Quadro 4. Correlagdo entre o numero de habitantes e os municipios com PEF e sem PEF

As regides de saude do estado de Goids reunem municipios
heterogéneos, mas que guardam potencialmente reprodugdes sociais
compartilhadas. Contraditoriamente, as regidoes de saude com mais
municipios sem PEF ndo foram aquelas com mais cidades ou que possuem
menos habitantes. A regido Central que contém a capital goiana e as
regides que fazem limite com o Distrito Federal tém poucas cidades sem
PEF (Sao Patricio II, Pirineus, Entorno Sul ¢ Entorno Norte). Ao mesmo
tempo, quase metade dos municipios das regides da Estrada de Ferro e
Sudoeste I ndo possuiam nenhum PEF. Duas regides que podem ser
consideradas periféricas em relacdo a regido central do estado e do pais, o
que leva a pensar que ha maior potencial para inser¢ao deste profissional
nas regides consideradas proximas aos centros politicos e econdmicos no
Brasil.
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REGIOES MUNICIPIOS | HABITANTES | MUNICIPIOS | NUMERO
DE SAUDE SEM PEF DE PEF
Central 26 1.912.047 5 91
Central Sul 25 934.746 5 40
Pirineus 10 522.504 3 19
Sdo Patricio I 20 170.209 6 19
Sdo Patricio II 8 182.109 3 11
Estrada de 18 312.218 9 10
Ferro

Rio Vermelho 17 203.857 5 20
Entorno Sul 7 900.524 2 16
Entorno Norte 8 268.808 0 13
Oeste | 16 117.420 5 13
Oeste 11 13 117.445 6 8
Serra da Mesa 9 131.048 2 11
Norte 13 140.876 3 13
Sudoeste I 18 462.069 8 48
Sudoeste 11 10 232.302 2 11
Nordeste I 5 47.267 1 4
Nordeste 11 11 105.770 4 11
Sul 12 256.248 5 17
Média 13,67 389,85 4,11 20,83
Desvio Padréo 5,86 4487 2,28 20,01

Quadro 5. Distribui¢do de profissionais pelas 18 Regides de Satde em

dezembro de 2022.
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A inser¢do do profissional de educagdo fisica no SUS em Goids
acontece a partir dos mais variados estabelecimentos, como hospitais,
clinicas e unidades especializadas, sendo a Atencao Priméaria a Satde (175
insercoes), o Polo de Academia da Saude (136) e outros servigos
municipais ou estaduais (73) os mais frequentes.

Foram encontradas apenas 67 inser¢des em servigos privados ou
filantropicos. Entre esses, chama aten¢do a presenga de algumas poucas
comunidades terap€uticas e boxes de crossfit. Essas instituicdes sao
consideradas equipamentos da rede complementar do SUS, e ndo integram
0s servicos publicos, por isso ndo foram analisadas neste estudo.

3. DISCUSSAO

No Brasil, a educacao fisica compoe o rol de profissdes da saude de
nivel superior desde a resolugao n° 287/1998 do Conselho Nacional de
Satude. Para o Ministério do Trabalho (Brasil, 2023), os profissionais de
educacao fisica sdo aqueles que:

Coordenam, desenvolvem e orientam, com criangas, jovens e adultos,
atividades fisicas e praticas corporais. Ensinam técnicas desportivas;
realizam treinamentos especializados com atletas de diferentes esportes;
instruem-lhes acerca dos principios e regras inerentes a cada um deles;
avaliam e supervisionam o preparo fisico dos atletas; acompanham e
supervisionam as praticas desportivas. Estruturam e realizam agdes de
promogdo da saude mediante praticas corporais, atividades fisicas e de lazer
na preveng¢do primaria, secundaria e terciaria no SUS e no setor privado.

As praticas corporais, objetos do trabalho do PEF, sdo consideradas
direitos, porque contribuem para o fortalecimento da saude e para a
redu¢do dos desgastes relacionados aos modos de viver a vida na
contemporaneidade. Todavia, o acesso a elas pode ser um grande desafio
e reproduzir iniquidades socioeconomicas (Cruz et al., 2022), o que ¢
influenciado, entre outras coisas, pela quantidade de PEF.

Realmente, ha um crescimento da inser¢do do PEF em Goias,
conforme observado por Silva et al. (2022) e confirmado neste estudo. No
caso de Goias, o primeiro profissional cadastrado no CNES na familia
“2241” aconteceu em 2008. Contudo, isso ndo quer dizer que este foi, de
fato, o primeiro PEF no estado, tampouco o primeiro no SUS. Afinal, seria
possivel que existissem trabalhadores na satde publica cadastrados em
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outra CBO, como “Outros Profissionais de Nivel Superior - 19998”. De
toda forma, pressupde-se que eram muito poucos os PEF no SUS antes de
2008 e qualquer profissional supostamente existente antes das
classificagdes ocupacionais especificas foi recadastrado nos anos que se
seguiram.

Ressalta-se que apenas em fevereiro de 2020 foi criado o codigo
permanente CBO 2241-40. Apos essa inclusdo, a orientagdo oficial € que
todos os PEF que trabalham no SUS sejam classificados como
“Profissional de Educacdo Fisica na Saude”. Todavia, ainda ha uma
desatualizagdo neste cadastro, como pode ser percebido no Quadro 1, o
que pode gerar uma ma interpretagdo ou dificuldade para a analise dos
dados no sistema.

De toda forma, coincidindo com o primeiro cadastro goiano, o ano de
2008 foi exatamente quando aconteceu a criagdo em ambito federal do
entdo NASF (Portaria n° 154, de 24 de janeiro de 2008), que previa a
inclusdo do profissional de educagdo fisica nas equipes de Atencao
Primaria. J4 a aceleracdo do crescimento da insercdo do PEF em Goias
pode estar relacionada ao avango do programa Academia da Satde langado
em 2011, que, por sua vez, foi inspirado em experiéncias regionais com
praticas corporais, como o Programa Caminhando com Saude criado em
1997 e vinculado a Secretaria Municipal de Esporte e Lazer de Goiania
(Parreira, 2015).

Vale ressaltar que, por mais que se evidenciem boas e crescentes
iniciativas municipais e locorregionais no territorio goiano, Parreira (2019)
aponta que, no campo das praticas corporais, a principal gestora publica
de inser¢ao de PEF nao ¢ a secretaria de satde, sendo as secretarias de
esporte, lazer, cultura, turismo e assisténcia social.

Os resultados deste estudo mostram que existiam, em dezembro de
2022, ao todo 375 inser¢goes de PEF no SUS em Goias. Efetivamente, sdo
poucos os municipios goianos que possuem mais do que dez profissionais.
Outrossim, 30% dos municipios ndo possuem nenhum PEF e metade deles
nunca possuiram nenhum profissional de educacgdo fisica no Sistema
Unico de Satde. A auséncia deste profissional pode estar relacionada a
falta de atualizagdo do cadastro, a auséncia de demanda especifica, a
dificuldades caracteristicas de municipios de pequeno porte, como
contratagdo/fixacdo do profissional, e/ou a dificuldade em cumprir
exigéncias burocraticas dos programas federais disponiveis.

Hé uma correlagdo significativa forte entre o nimero de habitantes e
o PEF, o que mostra que quanto maior a populagdo, maior serd a inser¢ao
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de profissionais de Educacdo Fisica dentro do municipio (r = 0,803;
p<0,001). Por outro lado, existe uma baixa correlagdo negativa entre os
habitantes e os municipios sem PEF, ou seja, quanto menor o municipio,
menor ¢ a inser¢cdo de profissional de Educacdo Fisica (r = -0,323; p =
0,005).

Além disso, municipios com maior densidade populacional,
frequentemente, também sdo os municipios considerados polos em cada
regido de saude, aqueles com maiores demandas regionais de atencao
secundaria e tercidria. Isto €, eles atraem a expectativa de resposta as
necessidades sociais de saude da regido e ensejam grandes dificuldades de
tomada de decisdo em politicas publicas.

Nao resta duvida de que as agdes voltadas a promocdo de praticas
corporais, por indu¢ao de programas e politicas publicas, tém impacto
positivo na satde da populagdo, como evidenciaram diversos estudos,
entre eles, Lima et al. (2020). Nesse sentido, buscando responder as
complexas necessidades de satide, municipios com indicadores criticos de
doencas e agravos apresentam maior adesdo a programas de fomento de
promocao da saude e praticas corporais, a exemplo o Programa Academia
da Saude (Tusset et al., 2020).

Nao obstante, considerando a importancia da ampliagao da cobertura
de acdes voltadas a promogao da satde em regides com vazio assistencial,
e considerando as dificuldades de oferta na rede municipal de atencdo a
saude, em especial nos municipios de pequeno porte, ¢ fundamental a
sensibilizacdo de gestores das regides de saude. Afinal, os municipios
goianos sdo, em sua maioria, de pequeno porte € ndo tém condigdes
objetivas de oferecer, sem apoio, todos os servigos necessarios a um
atendimento integral a saude, por isso a importancia de que exista um
planejamento regionalizado que considere a presenca de servigos e
profissionais de satde.

Outro ponto ¢ que a indugdo de politicas publicas enfocando a
promogao da satde e ado¢do de modos de vida mais saudaveis, alinhada a
Agenda 2030 e compromissos assumidos pelos Objetivos para o
Desenvolvimento Sustentavel, exige o investimento em recursos € agoes
intersetoriais e de valorizagdo das praticas corporais, com destaque para o
Programa Academia da Satde, visto como fortalecedor do fomento a
promocgao da satde, porque dialoga com as demandas locais de regides
vulneraveis e de grupos sociais periféricos (Mielke, Malta, 2020).

O SUS tem como objetivo garantir acesso equitativo a saude para toda
a populagdo brasileira, independentemente da renda ou da condig@o social.
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Ele ¢ administrado pelo poder publico e financiado com recursos publicos,
de forma solidaria entre os entes da federagdo, visando promover a
igualdade e a justica social. Atualmente, diversas politicas e programas
vinculados ao SUS anunciam a mudan¢a do modelo de assisténcia no
Brasil, passando de um sistema centrado em doengas para um sistema
centrado no cuidado de pessoas e grupos sociais que apresentam
necessidades complexas de saude, e exigem respostas proativas e
integradas (Castro et al., 2019).

Nao obstante, a crise do capitalismo em anos recentes tem
aprofundado o modelo neoliberal e de restricdo de direitos, com forte
ofensiva contra as politicas publicas brasileiras, especialmente
relacionadas ao direito a saude (Mendes, Carnut, 2020). Com esse
ambiente hostil e de austeridade, aprofundado pela pandemia da Covid-19,
decorre uma escalada de medidas de desvinculagdo de recursos
orcamentarios, desfinanciamento do sistema de saude, rearticulagao do
financiamento com foco no desempenho e na producdo focalizada
(capitacdo ponderada) ao atendimento ambulatorial e hospitalar.

O modelo de financiamento da satde expresso no Programa Previne
Brasil reforgou a logica centrada no individuo, nas doencas e na
focalizacao (Melo et al, 2019). Naquele momento, a educagao fisica, como
outras areas da saude, perdeu espago de atuacdo e intervengdo no SUS.
Como pode ser identificado com o decréscimo do nimero de PEF no ano
2020. Além disso, perde-se a essencialidade do SUS.

Sem duavida, as grandes iniquidades na distribuicdo de recursos
humanos em satde tém acarretado dificuldades cronicas para assegurar o
direito a saude, sob os principios da universalidade, da integralidade e da
equidade, e por isso sdo problemas graves, persistentes e resistentes. Nesse
sentido, programas como as residéncias multiprofissionais com vaga para
educacdo fisica (Dutra, Knuth, 2021), o Teleducagdo Fisica no Nucleo do
Telessatde Goias (Pessoni et al., 2022) e o Incentivo Federal de Atividade
Fisica - IAF para a Aten¢do Primaria a Saide do Ministério da Saude
(Carvalho et al., 2022) podem contribuir com essa interiorizacao e fixagao
de profissionais em regides remotas, pobres e periféricas do pais.

Infelizmente, ndo ha programa de residéncia multiprofissional com
vaga para PEF em Goids. Por outro lado, segundo informagdes disponiveis
no site do Telessatude Goids, todos 0os municipios goianos possuem pelo
menos um estabelecimento vinculado ao programa. No caso do IAF, o
estado foi contemplado com a homologacdo de 254 estabelecimentos
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goianos ao recebimento do custeio destinado a implementacao de agdes de
atividade fisica (Portaria GM/MS n° 3.872, de 26 de outubro de 2022).

Para além do incentivo federal, a gestdo estadual e a municipal
necessitam atuar com corresponsabilizacdo para reduzir as desigualdades
em seus territorios. Nesse contexto, politicas de inducdo de agdes e
programas em ambito estadual podem estimular a disponibilidade de
profissionais nas regides, influenciando a eficiéncia e a qualidade dos
servigos de saude prestados.

Atualmente, as praticas corporais no estado estdo sob a gestdo da
Superintendéncia de Vigilancia em Satde da Secretaria da Saude de Goias.
Apesar de ndo existir qualquer agdo ou politica anunciada de
fortalecimento das praticas corporais no Plano Estadual de Satde de Goias
(2020-2023), o estado instituiu o programa Qualifica APS, cujo intuito € o
fortalecimento de equipes multiprofissionais de apoio a Estratégia de
Satde da Familia junto aos 246 municipios goianos. Por meio de
financiamento estadual, com recursos para contratacdo de profissionais
que variam de R$ 4.000 a R$ 10.000, de acordo com a modalidade de
equipe habilitada. Sendo admitido para composicao de equipe os seguintes
profissionais: fisioterapeuta geral; profissional de educacdo fisica em
saude; nutricionista; psicologo clinico e/ou farmacéutico (Goias, 2021).

O PEF em Goids esta inserido em muitos servigos distintos, mas sao
os estabelecimentos publicos, especialmente aqueles vinculados a Atengao
Primaria a Saude e aos polos de Academia da Saiude (e programas
similares) os que mais fortaleceram e interiorizaram a presenca deste
profissional em Goids, o que reforca a importancia da defesa da satde
publica.

Contudo, Bandeira et al (2022) consideraram insuficiente a presenga
da EF no SUS, e denunciam, ao mesmo tempo, a contradi¢do entre o
discurso hegemoénico na éarea (preventivista e comportamentalista) e as
necessidades ampliadas da saude enquanto direito social. Nesse sentido, ¢
fundamental compreender que a presenca da educagdo fisica no SUS nao
pode ser assegurada apenas por meio de regulamentagdes legais ou reserva
de mercado. Ela deve, preferencialmente, ocorrer através da valorizacao
de praticas alinhadas aos principios da reforma sanitaria e da consolidagao
da atuacdo efetiva no campo (Neves, Assumpg¢ao, 2020).

Com efeito, houve um crescimento dos cursos de educagao fisica no
Brasil, e essa expansdo se deu em especial no setor privado, com um salto
consideravel das graduagdes em cursos a distancia (Broch et al., 2020).
Isso traz a tona questdes fundamentais, como: Serd que as institui¢oes de
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ensino superior goianas contemplam uma formag¢dao com eixos
articuladores da Satide Coletiva e do Sistema Unico de Satde, conforme
as Diretrizes Nacionais da Educagao Fisica orientam?

A natureza quantitativa e observacional deste estudo ecologico nao
permite uma analise explicativa das mediagdes que determinam a
distribuicdo do PEF em Goids, mas a investiga¢do foi capaz de descrever
a distribuicdo da educacio fisica no Sistema Unico de Saude no estado, o
que, por sua vez, promove a formulagdo de novas perguntas e pode auxiliar
a implementagao de politicas indutoras locorregionais. Ademais, por se
tratar de dados agregados, de base territorial, o estudo pode apresentar viés
relacionado a falacia ecologica. Por isso, € relevante que aspectos de
desigualdades e iniquidades em saude gerem novos estudos, sejam
epidemiologicos tradicionais ou de cunho qualitativo.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao retomar as categorias analiticas deste estudo, como elemento de
descricao da insercao do profissional de educacdo fisica no SUS, observa-
se que hd um crescimento desta em Goids entre 2008 e 2022. Ademais,
pontua-se a existéncia de correlagdo significativa forte entre o nimero de
habitantes e o PEF.

O profissional de educacao fisica em Goias estd inserido em muitos
servigos distintos, em especial nos estabelecimentos publicos vinculados a
Atengdo Primaria a Saude e aos polos de Academia da Saude (e programas
similares). Apesar disso, chama aten¢do a grande quantidade de
municipios sem nenhum profissional e cidades que nunca tiveram
profissionais de educagao fisica no SUS.

Para além das dificuldades locais dos municipios de pequeno porte,
h4 uma partidarizagdo das discussdes em nivel federal. Neste caso, se ¢
verdade que o financiamento das praticas corporais no Brasil ¢
concentrado (de cima para baixo), o planejamento do SUS ¢ ascendente
(de baixo para cima). Por isso, entende-se que observar as regides de satde
¢ responsabilizar uma esfera de gestdo locorregional, potencialmente
articuladora.

Neste estudo, a delimitagdo por regido de saude permitiu observar
discrepancias e iniquidades na suficiéncia de recursos humanos, que
limitam o alcance dos principios fundamentais do SUS. Entende-se que as
regidoes de saude deveriam conter os recursos adequados para atender as
suas necessidades, incluindo o fortalecimento da promog¢do das praticas
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corporais nas redes de cuidado, porém observa-se que a regionalizagdo em
saude reproduz desigualdades e iniquidades.

Os resultados deste estudo sdo pertinentes, pois apresentam o quanto
a inser¢ao do profissional de educagao fisica cresceu em uma dada regido,
acompanhando necessidades, incentivos e politicas indutoras, mas também
o quanto ainda ¢ urgente continuar crescendo de forma intencional e
equitativa, o que reforca a importancia da defesa do modelo de satude
universal e de programas que auxiliem a interiorizagdo e a fixacdo de
profissionais da satide em regides periféricas, remotas e/ ou pobres.
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