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EPIGRAFE

“A verdadeira viagem de descobrimento ndo consiste em procurar novas paisagens,

mas em ter novos olhos”. Marcel Proust



RESUMO

A elevada prevaléncia de doencgas cronicas nao transmissiveis destacou os beneficios da
atividade fisica na prevencao dessas doencas e sua importancia na promocao da saude. Esse
panorama tem justificado a ampliacio do campo de atuacdo do profissional de Educagdo
Fisica (PEF) para a Satde Publica no Sistema Unico de Saide (SUS). No entanto, sua
formacdo tem sido debatida por se mostrar insuficiente na aproximagao do ensino com a
realidade desse contexto. O Estdgio Supervisionado (ES) realizado nas Unidades Bésicas de
Saude (UBS) do SUS pode facilitar essa aproximagdo. Assim, esse estudo teve como objetivo
analisar as contribui¢des do ES nas UBS do SUS para a formacdo do PEF. Caracterizado
como estudo qualitativo exploratorio, do tipo estudo de caso, esta pesquisa utilizou-se do
método de entrevista semiestruturada. O roteiro para a aplicacdo das entrevistas foi composto
por questdes de informagdes gerais sobre os participantes para sua caracterizacdo como sexo,
idade, entre outros, e por questdes direcionadas aos objetivos especificos do estudo sobre
conceito de saude, papel do PEF e disciplinas e/ou conteudos importantes para a atuacao
desse profissional no SUS, na percepcao dos participantes. As entrevistas foram realizadas
antes e apods o estdgio. Foram gravadas em dudio, transcritas na integra e analisadas por meio
de técnica de andlise de conteido. Fizeram parte do estudo 14 estudantes do curso de
bacharelado em Educacdo Fisica da Universidade Federal de Santa Catarina, com idade entre
20 e 29 anos (oito homens e seis mulheres), que realizaram ES em Atividade Fisica e Saide
no segundo semestre de 2016. Apds o ES a percepcao dos estudantes sobre o conceito de
saide ndao modificou. Porém, com relacdo ao papel do PEF no SUS, os participantes
perceberam outras atividades desenvolvidas pelos PEF inseridos nas UBS, na perspectiva das
praticas de saide em geral como, por exemplo, o trabalho interdisciplinar e em equipe.
Quanto as disciplinas e/ou conteudos importantes para a atuagdo do PEF no SUS, foram
apontados pelos estudantes o envelhecimento, a atividade fisica para grupos especiais e as
politicas de saide publica. Esses resultados mostraram que o estdgio supervisionado no SUS,
apesar de ndo ter sido suficiente para modificar o conceito de satide, teve grande relevancia ao
ampliar a visdo dos estagiarios para a realidade do trabalho do PEF no SUS, contribuindo para

o seu entendimento sobre a atuacao profissional e importancia de sua insercao neste cendrio.

Palavras chaves: Saide Publica. Sistema Unico de Saide. Educagio Fisica. Estdgio

Supervisionado.
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1 INTRODUCAO

Entre os principais fatores do processo de transicdao epidemioldgica atuais, 0 aumento
das doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT), destaca-se como problema na saide publica
(SILVA, 2016; MALTA; SILVA Jr., 2014; CAMPOLINA et al.,, 2013; SCABAR;
PELICIONE; PELICIONE, 2012), sendo responsdvel por aproximadamente 72% de todas as
causas de morte no Brasil em 2007 (BRASIL, 2011). A inatividade fisica, apontada como um
dos fatores de risco para essas doencas fundamentou uma das metas no plano de a¢des para
estratégias de enfrentamento das DCNT 2011-2022: aumento da préitica de atividade fisica
populacional (MALTA; SILVA Jr., 2014; SCABAR; PELICIONE; PELICIONE, 2012;
BRASIL, 2011).

Nesse contexto, a pratica de atividade fisica (AF), inclusa entre as acOes priorizadas na
Politica Nacional de Promocdo da Saude (PNPS) de 2006, (SILVA, 2016; BRASIL, 2014),
justificou a insercdo do profissional de Educa¢do Fisica (PEF) na Atencdo Bdsica de Sadde
(ABS) do Sistema Unico de Sadde (SUS). O PEF foi inserido nas equipes multiprofissionais
dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF), em virtude de evidéncias dos beneficios
da AF a sadde (SILVA, 2016; SCHUH et al., 2015; FALCI; BELISARIO, 2013; SCABAR;
PELICIONE; PELICIONE, 2012; BRASIL, 2010).

A PNPS € um importante documento de referéncia para a aproximagado entre a AF e a
promocao da saide no cendrio da satide publica. Contudo, vale ressaltar que a Educagao Fisica
(EF), até obter esse espaco, percorreu um longo caminho e muitas ag¢des relacionadas a AF ja
eram realizadas na ABS, mesmo antes da publicacdo da PNPS (CRUZ; MALTA, 2014). A
AF se fazia presente em programas de prevencdo de DCNT e de promocdo da saidde,
geralmente por meio de ‘“‘parcerias intersetoriais entre Secretarias Municipais de Saude,
Secretarias Municipais de Esporte e Lazer e universidades” (ANDRADE et al., 2014. p. 93).

Mesmo reconhecida como profissdo da satde pelo Conselho Nacional de Saude
(CNS), resolugdo n°® 218 de 1997 (BRASIL, 1997) e de compor 49% das equipes do NASF
(SANTOS; BENEDETTI, 2012), a EF € uma profissao recente no setor da saide publica. Por
isso, os PEF encontram dificuldades para definir seu papel e suas competéncias de atuagdo
(SANTOS; BENEDETTI, 2012; MINELLI; SORIANO; FAVARO, 2009). Vindos de uma
formacdo onde a énfase da promoc¢ao da saide atenta para uma perspectiva prescritiva da
dimensdo bioldgica, os primeiros PEF inseridos no SUS se depararam com o desafio de lidar

com uma abordagem mais ampliada do conceito de saude. Conceito esse que abrange



diferentes dimensdes do ser humano para além da auséncia de doenca (SILVA, 2016; FALCI;
BELISARIO, 2013; PASQUIM, 2010).

Contudo, vale ressaltar que, nos curriculos de EF que eram regidos pela resolugdo do
Conselho Federal de Educacdo n° 03/ de 1987 (BRASIL, 1987), nao estava prevista a
intervencdo na drea da satde publica. Contudo a aprovacio da resolucdo CNE/CES n° 07 de
2004, proporcionou acréscimo de competéncias e habilidades a serem adquiridas pelo PEF em
sua formacao inicial. Sendo elas “intervir académica e profissionalmente de forma deliberada,
adequada e eticamente balizada nos campos da prevengdo, promocao, prote¢ao e reabilitacdo
da saude” e “Participar, assessorar, coordenar, liderar e gerenciar equipes multiprofissionais
de discussdo, de definicdo e de operacionalizacdo de politicas publicas e institucionais nos
campos da saude” (BRASIL, 2004).

Muitos PEF t€m se utilizado de estratégias como cursos de Pos-Graduacdo com o
intuito de reparar ou de reduzir o problema. Essa condi¢do aponta para a urgente necessidade
de se reconsiderar a formacdo dos futuros PEF. Formacdo essa que aproxime o ensino da
realidade condizente com este campo de atuacido e suas constantes transformacdes, de sorte
que os conceitos idealizados para a saide publica sejam abordados interdisciplinarmente em
toda a graduacao (FALCI, BELISARIO, 2013; SANTOS; BENEDETTI, 2012).

Enquanto os curriculos ndo atendem totalmente as caréncias que a profissdo enfrenta;
em nivel de graduacgdo, o Estdgio Supervisionado (ES) pode ser um facilitador para superar ou
minimizar essas deficiéncias. Isso porque, essa vivéncia propicia nog¢do realista entre conceito
e experiéncia (FALCI; BELISARIO, 2013). Relacionado aos projetos pedagégicos das
instituicdes de ensino, o ES desenvolvido no ambiente de trabalho complementa o
conhecimento tedrico articulando a jun¢do de teorias estudadas com a realidade dos campos
de atuacdo (BRASIL, 2008). Portanto, o estdgio € indispensavel no desenvolvimento
profissional integral, no que tange ao conhecimento de mecanismos concretos os quais as
profissdes demandam (EVANGELISTA; IVO, 2014; BENITO et al., 2012).

No ensino superior, dentre tantos elementos fundamentais a formacgao, o ES presta-se
como instrumento provedor da fusdo entre os contetdos obtidos durante a graduacdo e os
conhecimentos adquiridos pela vivéncia em situacdes reais nos ambientes de trabalho. Por
conseguinte, vivenciar a realidade da profissdo é necessario para o seu entendimento (SILVA;
SILVA; RAVALIA, 2009; ANJOS; DUARTE, 2009; ANTUNES, 2007).

Reconhecendo sua importancia, o curso de Bacharelado em Educacdo Fisica da
Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC), tem oferecido aos académicos de EF o ES

nas unidades bdsicas de saide (UBS) do SUS. Nessas circunstincias, objetiva-se com este
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trabalho, a partir da percep¢ao dos estagidrios, tomar conhecimento das contribui¢des do ES
obrigatério em AF e saide dessa universidade, partindo da seguinte questdo-problema, que
sustenta o ideal deste trabalho: quais as contribuicdes do estdgio supervisionado nas UBS do

SUS para formacao do profissional de Educagao Fisica na percepg¢ao dos discentes?
1.1 JUSTIFICATIVA

Esse estudo encontra respaldo nos apontamentos de pesquisas recentes que salientam a
busca dos PEF por novas estratégias com o propdsito de agregar conhecimento sobre saide
publica, numa tentativa de solucionar suas dificuldades de adaptacdo de sua intervencdo no
SUS, que € relativamente nova para essa profissdao (FALCI; BELISARIO, 2013; SANTOS;
BENEDETTI, 2012). A formacdo superior foi apontada por esses profissionais como
deficiente no que diz respeito a abordagem de conteudos relacionados a saude publica, até
mesmo ao que se refere a falta de vivéncia na drea pelo académico de EF (FALCI;
BELISARIO, 2013).

E consenso entre os pesquisadores sobre o tema de formacdo profissional que o ES é
muito importante e cada estigio tem sua particularidade conforme drea de atuagdo
(EVANGELISTA; IVO, 2014; BENITO et al., 2012; SILVA; SILVA; RAVALIA, 20009;
ANJOS; DUARTE, 2009; ANTUNES, 2007). Em se tratando do SUS, alguns estudiosos
sugerem que vivéncias praticas, além de somar a qualificacdo profissional, favorecem a
adequacdo do futuro profissional as necessidades da populacdo na satde publica (SANTOS;
BENEDETTI, 2012).

Desde 2006, o Estagio Supervisionado em Atividade Fisica e Satude faz parte da grade
curricular do curso de Bacharelado em EF da UFSC. Somente em 2013, passou a ser
desenvolvido obrigatoriamente nas UBS do SUS para além de espagos corriqueiros do
mercado de trabalho, promovendo, assim, aproximacdo entre universidade e usudrios de
servigos publicos de saude. Os resultados sobre sua contribui¢do ainda sdo desconhecidos;
torna-se pertinente, entdo, conhecer qual a contribuicdo dessa oportunidade que vem sendo

apreciada pelos académicos dessa universidade a partir de suas percepcoes.
1.2 OBJETIVOS

Nos tépicos a seguir serdo apresentados os objetivos pertinentes a esta pesquisa

dispostos em objetivo geral e objetivos especificos.
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1.2.1 Objetivo Geral

Analisar as contribui¢des do estdgio supervisionado nas Unidades Bésicas de Satde do

Sistema Unico de Sadde para a formacio do profissional de Educacio Fisica.

1.2.2 Objetivos Especificos

a)

b)

Investigar a percepcdo dos estudantes de Educagdo Fisica sobre o conceito de
saude antes e apds a realizacdo do estdgio supervisionado nas Unidades Bdasicas de
Sadde do Sistema Unico de Saude;

Conhecer a percep¢do dos estudantes de Educagdo Fisica sobre o papel do
Profissional de Educagdo Fisica no Nicleo de Apoio a Saide da Familia antes e
ap6s a realizacdo do estdgio supervisionado nas Unidades Bésicas de Sadde do
Sistema Unico de Saude;

Analisar a percepcao dos estudantes de Educacdo Fisica sobre as disciplinas
curriculares oferecidas na Graduacdo e conteidos que podem contribuir para a
atuagdo do profissional de Educacdo Fisica no Sistema Unico de Sadde apds o

estdgio supervisionado nas Unidades Bésicas desse sistema.
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2 REFERENCIAL TEORICO

A presente revisdo abordard brevemente trés topicos principais relacionados ao tema
de estudo. Inicialmente serd ilustrado o conceito de saide inserido no atual contexto da satde
publica. Posteriormente, serd realizada uma apresentagao sobre a insercdo do PEF na éarea da
satde publica, notadamente no NASF. E, por fim, no terceiro tépico, a formacdo profissional
para o setor saide serd retratada de modo a expor a necessidade de se reconsiderar a
preparag¢do do PEF para este campo de atuagdo, especialmente em relagdo ao papel do Estdgio

Supervisionado.

2.1 CONCEITO DE SAUDE

A Organizagdo Mundial de Saide amplia o conceito de saide em 1946 para além da
auséncia de doenca. “A saude ¢ um estado de completo bem estar fisico, mental e social, e
ndo apenas auséncia de doenca ou enfermidade” (OMS, 2006, p.1). Destaca-se, portanto, que
esse conceito recebeu algumas criticas por expressar uma satide inatingivel, haja vista que se
busca um completo bem estar, dificultando sua aplicacdo na visdo de alguns pesquisadores
(DALMOLIN et al., 2011; SCLIAR, 2007; SEGRE; FERRAZ, 1997).

Este conceito passou por diversas transformacgdes ao longo do tempo e, devido a sua
complexidade, respostas antagdnicas sobre sua percep¢ao podem ser encontradas, haja vista a
subjetividade que o tema pode abarcar (STANGA; REZER, 2015; DALMOLIN et al., 2011;
BRUGNEROTTO; SIMOES, 2009; SCLIAR, 2007). Ainda que se sinta mais e que se viva
mais a saude, pouco, ou quase nada se reflete e se discute sobre ela. Nessas circunstincias a
abrangéncia das possibilidades de se entender o conceito de satide a partir de indicacdes
externas € maior que a subjetividade de nossas percepcdes (STANGA; REZER, 2015;
SILVA; JESUS, SANTOS, 2007).

No SUS, o conceito ampliado de satde foi adotado na tentativa de superar o modelo
reducionista, que considera a saude apenas como auséncia de doencas (BRASIL, 2014). O
momento histdrico, socioecondmico, politico e cultural, ndo devem ser desconsiderados
quando se trata do conceito de satide, uma vez que, em razio disso, serdo refletidas diferentes
interpretagdes (SCLIAR, 2007). Para isso, deve a satde ser compreendida nos aspectos
fisicos, sociais e psicolégicos do ser humano, reconhecendo-o como um ser histérico que se
relaciona social e culturalmente no contexto em que vive (DALMOLIN et al., 2011; ANJOS;

DUARTE, 2009; AYRES, 2007; SILVA; JESUS; SANTOS, 2007). Neste cendrio, saude
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resulta de um conjunto de as acdes que movem individuo e coletividade a dispor de recursos
para manté-la e recupera-la, considerando que a a¢@o de tratar uma doencga nao resultara por si
s6 num estado saudavel (DALMOLIN et al., 2011; ANJOS; DUARTE, 2009; AYRES, 2007;
SILVA; JESUS; SANTOS, 2007).

Diante do exposto, para este estudo, toma-se como conceito de satde restrito o modelo
que atenta exclusivamente para o controle da dimensdo bioldgica dos individuos e para a
auséncia de doencas, que ndo possui uma abordagem integral do individuo (MINAYO, 1988).
Portanto, adota-se como conceito ampliado para esta pesquisa, a compreensao que considera
aspectos de moradia, alimentacdo, educagdo, cultura, lazer, transporte, saneamento badsico,
trabalho e/ou renda, conforme preconizado na Lei n° 8.080/90. Atendendo assim, aos

principios do SUS, especialmente a base ideoldgica da totalidade humana (BRASIL, 1990).
2.2 EDUCACAO FISICA NO NUCLEO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA

No inicio do século XIX surgem aspectos histéricos pertinentes a relacio entre a EF e
a sadde publica no Brasil (SILVA, 2016). Com base em evidéncias epidemiolégicas que
atestam os beneficios da AF diante das doengas cronicas como as do sistema circulatorio,
acabou por impactar a integracdo da EF na saide publica (SILVA, 2016; SILVA;
FIGUEIREDO JR, 2015; MALTA et al., 2014b; SCABAR; PELICIONE; PELICIONE, 2012;
COSTA; GARCIA; NAHAS, 2012; BRASIL, 2010).

Desde sua criacdo a partir da Constituicao Federal de 1988, o SUS vem progredindo
de forma significativa. Dentre outros progressos, tem ampliado o numero de equipes de Saude
da Familia e desenvolvido melhorias em assisténcia, bem como em suas praticas gestoras. No
SUS a Atencdo Priméria a Sadde, que favorece o primeiro contato a assisténcia no sistema, se
constitui por um conjunto de acdes que sdo desempenhadas para a Sadde da Familia
(BRASIL, 2010). Em 2008, o Ministério da Sadde instituiu o NASF visando dar suporte as
equipes, auxiliando na ampliacdo do alcance, no objetivo das acdes e na resolutividade nos
processos da ABS (BRASIL, 2010). Em razdo disso, ampliando a visdo para a assisténcia
integral na SP apoiada na premissa dos principios da PNPS na perspectiva da promoc¢ao da
saude e do cuidado populacional (SCABAR; PELICIONE; PELICIONE, 2012).

O NASF ¢ formado por equipes de profissionais de diversas dreas, entre os quais o
PEF. Vale mencionar que o processo de implantacdo de atividades que ndo pertenciam a drea
médica, de cunho multiprofissional, se deu previamente a criagio do NASF. No Brasil,

profissionais de diferentes areas foram inseridos nas equipes de Saude da Familia para o
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desenvolvimento de acdes sobre alimentacdo/nutri¢do, atividade fisica, saide mental e
reabilitacao (SOUZA et al., 2013; BRASIL, 2005).

A composi¢do das equipes € definida pelos gestores municipais juntamente com as
equipes de Saide da Familia por meio de critérios de prioridades. Essas prioridades devem ser
identificadas conforme se apresentam as necessidades locais, bem como pela disponibilidade
de profissionais de cada ocupacdo (BRASIL, 2010). O primeiro concurso do NASF com
ampliacdo de vagas para atuacdo do PEF nos cinco distritos da cidade de Floriandpolis, local
de realizagcdo desta pesquisa, foi realizado ainda em 2008. Porém, destaca-se que sua relagao
com a Secretaria Municipal de Sadde € mais antiga, especialmente pelo desenvolvimento dos
Programas Idoso Ativo, Floripa em Forma e Viver ativo, que mais tarde, por uma fusdo
operacional, resultaram no Programa Floripa Ativa. Foi a partir da demanda gerada por esse
programa que o PEF se inseriu efetivamente nas UBS de Floriandpolis compondo cargo
publico na Secretaria Municipal de Saide (BORGES, 2009).

A EF foi reconhecida e concomitantemente se reconhece enquanto drea do setor sauide.
Nada obstante, € principiante no ambito da saide publica e tem, por isso, apresentado
dificuldade em definir e solidificar claramente sua funcdo nesse plano (SILVA, 2016;
MINELLI, 2015; SILVA; FIGUEIREDO JR, 2015; FALCI; BELISARIO, 2013; SANTOS;
BENEDETTI, 2012; BRASIL, 2010; MINELLI; SORIANO; FAVARO, 2009; PAIM et al.,
2007). Todavia, hd de se observar que a literatura estabelece a importancia da EF no setor
saude especialmente devido aos efeitos positivos da AF regular a dimensdo fisiolégica.
Carecendo assim, se atentar para sua relevancia nas demais dimensoes da natureza humana
nos diversos aspectos de suas a¢des dentro do cendrio da saide publica (SCHUH et al., 2015;
SCABAR; PELICIONE; PELICIONE, 2012; BRASIL, 2010).

A contribuicdo da AF na melhora da qualidade de vida das pessoas tem destacado a
relevancia da EF neste contexto aos aspectos fisicos, mentais e sociais dos individuos.
Considerando a missdo da saide publica de promoc¢do da qualidade de vida da populagdao
(SILVA; FIGUEIREDO Jr., 2015; SCHUH et al., 2015; PAIM et al., 2007). Sendo assim, sua
atuacdo se desenvolve de forma interdisciplinar e suas acdes devem ser fundamentadas nas
necessidades da populacdo, considerando o contexto no qual estd inserida. Deste modo,
encorajando a mudanga de comportamento e a busca da autonomia pelos individuos para a
adesdo de um estilo de vida saudavel, favorecendo melhor exercicio da cidadania (SILVA;
FIGUEIREDO Jr., 2015; SCHUH et al., 2015).

As diretrizes do NASF direcionam a atuacdo do PEF para a valorizagdo do ser humano

em todas as suas dimensdes, de modo a respeitar a integralidade. A integralidade € um
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importante principio do SUS a ser seguido pelos profissionais, tendo em vista que busca
compreender o individuo em sua totalidade. Ao construir suas acdes, o PEF precisara
considerar os espacos para a pratica de atividades fisicas e de lazer existentes. Assim como, a
existéncia de programas locais de praticas de AF. Devendo atentar para as necessidades e
desejos da populacdo e as situagdes favordveis e desfavordveis para a aplicagdo de programas
de AF (BRASIL, 2010).

Ainda nas diretrizes se aconselha sobre a criacdo de programas de AF com enfoque em
acdes coletivas, que atinjam o maior nimero de pessoas. Sendo fundamental abranger todas as
faixas etdrias, sem priorizar pessoas com alguma patologia, ou focar numa determinada faixa
etaria, como a populacdo idosa, por exemplo. No sentido de ampliar o campo de atuacio,
didlogos intersetoriais deverdo ser mantidos. Estudo antecipado dos indicadores de
morbimortalidade do territorio e das facilidades de atuacdo das equipes de Satde da Familia
dentro da perspectiva da promoc¢do da sadde, deverdao ser realizados com intuito de
desenvolver a autonomia e a corresponsabilidade dos individuos (MARTINEZ; SILVA;
SILVA, 2014; BRASIL, 2010).

Sendo esses alguns exemplos das propostas de reflexdo e de agdo para o
desenvolvimento do trabalho multiprofissional do NASF e do trabalho especifico do PEF no
contexto da saide publica contidas nas diretrizes do NASF. A atuagdo profissional que se
baseia na construciao e no fortalecimento da autonomia dos individuos, parece se mostrar a
mais adequada para beneficiar a qualidade de vida populacional (BRASIL, 2010). Por
conseguinte, acarreta em desafios a serem superados na busca por melhores resultados para a
saide e qualidade de vida (MARTINEZ; SILVA; SILVA, 2014; BRASIL, 2010), posto que
no cotidiano da atuacdo profissional, orientagdes contidas nas diretrizes t€m mostrado pouco

efeito (MARTINEZ; SILVA; SILVA, 2014).

2.3 FORMACAO INICIAL DO PROFISSIONAL DE EDUCACAO FISICA PARA A
SAUDE PUBLICA

A ampliacdo do campo de interven¢do da EF para a saidde publica tem implicado na
superacdo de novos desafios pertinentes a sua formacdo. Neste segmento, estudiosos t€ém
sugerido reflexdes sobre a prética do ensino da saide nos cursos de EF, que tem se mostrado
insuficiente na aproximacao da relacdo teoria e pratica para atuar na saide publica (SILVA,

2016; SCHUH et al., 2015; FALCI; BELISARIO, 2013; COSTA; GARCIA; NAHAS, 2012;
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SCABAR; PELICIONE; PELICIONE, 2012; PASQUIM, 2010; ANJOS; DUARTE, 2009;
ANTUNES, 2007).

O perfil do PEF determinado pelas Diretrizes Curriculares Nacionais, em teoria,
ajusta-se as necessidades do atual modelo de saide publica. Porém, a sua preparagao tem sido
focada basicamente no paradigma da prescri¢do e avaliagdo com enfoque predominantemente
biolégico (SCABAR; PELICIONE; PELICIONE, 2012; BRUGNEROTTO; SIMOES, 2009;
ANJOS; DUARTE, 2009).

Os estudos direcionados a inser¢ao do PEF no SUS tém discutido as necessidades de
se reconsiderar os moldes atuais da formacdo para a sadide, debatendo a importancia de
urgente mudanga nas grades curriculares dos cursos de ensino superior da drea da satde.
Posto que algumas instituicdes de ensino superior tenham demonstrado interesse em seguir as
atualizagdes das politicas publicas, tem prevalecido o modelo tradicional de ensino, a
qualidade exclusivamente bioldgica e prescritiva. Sendo que o processo de ensino para a
formacdo profissional em sadde deve efetivar o preconizado para a saide publica,
favorecendo o entendimento da responsabilidade social dos académicos (MARTINEZ;
SILVA; SILVA, 2014; PASQUIM, 2010; NASCIMENTO; OLIVEIRA, 2010;
BRUGNEROTTO; SIMOES, 2009; ANJOS; DUARTE, 2009).

Para as instituicdes de ensino com cursos dirigidos ao campo da sadde, torna
conveniente que tomem uma posicdo ampliando seu empenho de modo a contribuir para a
formagdo de recursos humanos para a satde piblica (CANONICO; BRETAS, 2008). Deste
modo, considerando a inclusdo de disciplinas tedricas e praticas na tematica Saude Publica/
Coletiva em sua grade curricular. Haja vista, que é extremamente relevante a competéncia
profissional nesse contexto, estimular o pensar no individuo em todas as suas dimensdes
(ANJOS; DUARTE, 2009). Para a atuacdo no SUS € desejavel a formacdo de profissionais
criticos e competentes e, para a superacido de tamanho desafio, é fundamental a concretizacao
de politicas publicas que integrem satide e educacio (CANONICO; BRETAS, 2008).

E preciso considerar, portanto, que a formacdo profissional ndo pode ser desenvolvida
somente através de teorias, dado que aprender na prética € complemento necessario para a
eficicia do aprendizado (EVANGELISTA; IVO, 2014; BENITO et al.,, 2012). Neste
momento de mudancas curriculares hd necessidade de se apresentar propostas de acdes
competentes e recursos que contribuam para a reestruturacdo da formacgdo profissional
(ANTUNES, 2007). O estdgio como prética supervisionada, que deve ser desenvolvido no

local de trabalho, pode ser visto como um exemplo de disciplinas que deveriam contemplar os
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planos de politicas pedagdgicas. Haja vista que objetiva a qualificacdo profissional tal qual é
exposto na Lei do Estdgio n° 11.788 de 2008 (BRASIL, 2008).

E no periodo de estdgio que ocorrem intensas transformagdes que irdo influenciar a
reflexdo do académico a respeito do seu modo de pensar e de agir no exercicio de sua
profissdo (SILVA; SILVA; RAVALIA, 2009). O ES tem o importante papel de promover o
aperfeicoamento e a jung¢do dos conhecimentos tedricos adquiridos ao longo da formacao e
sua aplicacdo pratica nas situagdes reais de trabalho de modo a impulsionar a capacitacio e
aptiddo para o exercicio profissional.

Ao ser realizado na rotina das UBS o ES proporciona a assimilacdo do sistema de
organizacdo e interacdo das equipes de saide. Além disso, fortalece o emprego do trabalho
multiprofissional e interdisciplinar em consequéncia do contato com profissionais experientes,
bem como estagidrios e residentes de diversas dreas, formando profissionais capazes de
atender as necessidades populacionais na saide publica (BENITO et al., 2012). Destaca-se a
importancia que essa vivéncia provoca no estudante ao favorecer um novo olhar sobre sua
importancia social para além dos “muros” da universidade, assim, enriquecendo e
consolidando sua formacao.

O ES é um momento crucial no qual o estudante ird se relacionar de forma profissional
com os demais envolvidos no dia-a-dia da institui¢do de saide (EVANGELISA; IVO, 2014).
Oportunizar o ES no cotidiano das UBS na perspectiva do SUS se mostra essencial, pois
coloca o estagiario como atuante do processo do trabalho em satde na realidade social
(BENITO et al., 2012), ampliando sua compreensdo sobre saude e colaborando para o
desenvolvimento da satde publica. Ademais favorece o reconhecimento e a identificacdo
pelos académicos com o campo de atuagdo, uma vez que contextua e diminui a distancia entre
teoria e pratica (EVANGELISTA; IVO, 2014; ANJOS; DUARTE, 2009; ANTUNES, 2007;
SOUZA; BONELA; DE PAULA, 2007).
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3 MATERIAIS E METODOS

Nesta se¢do serdo abordados os materiais € métodos empregados no estudo.

3.1 TIPO DE PESQUISA

A presente pesquisa caracteriza-se como um estudo qualitativo exploratério, do tipo
estudo de caso. No ambito da EF a utilizacdo da pesquisa qualitativa tem se tornado cada vez
mais comum facilitando o entendimento dos contextos de interesse nas suas particularidades
(THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2012) onde a relacdo do pesquisador com a esfera
estudada tem seu valor, considerando-se fundamental a compreensdo das manifestacoes
estudadas a partir do ponto de vista dos sujeitos envolvidos e do contexto no ambiente que se

desenvolvem (GODQY, 1995a).

3.2 LOCAL, POPULACAO E AMOSTRA DA PESQUISA

A pesquisa foi realizada na Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC), junto ao
Centro de Desportos (CDS) em Floriandpolis e aplicada aos estudantes do curso de
Bacharelado em Educacao Fisica.

A amostra foi selecionada de forma ndo probabilistica (intencional). A populagdo foi
composta por alunos matriculados na disciplina de Estdgio Supervisionado em Atividade
Fisica e Saide, do segundo semestre do ano de 2016. De acordo com os dados fornecidos pela
coordenagdo do curso, um total de 25 alunos no inicio do semestre. Este nimero foi para 23
devido a um trancamento de curso e uma desisténcia da disciplina.

Como critério de inclusdo, o aluno deveria estar devidamente matriculado na
disciplina da sétima fase do curso de bacharelado em Educacgdo Fisica da UFSC, DEF5819
Estdgio Supervisionado em Atividade Fisica e Saude, no segundo semestre do ano de 2016.
Todavia, foram excluidos da amostra alunos que se formaram no curso de Licenciatura em
EF, haja vista que esse curso possui na composi¢do de sua grade curricular disciplinas
equivalentes, a exemplo da disciplina Educacdo Fisica, Saude e Qualidade de Vida (DEF
5890). Igualmente, a possibilidade de gerar confusdes de interpretacdo sobre a contribuicao
do estdgio versus vivéncias na formacao anterior. Trés alunos possuiam formagao no curso de

Licenciatura em Educacdo Fisica. Outro critério de exclusdo foi a ndo conclusio na disciplina.
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Apo6s aplicagdo dos critérios de inclusdao e exclusdo, restaram 20 alunos elegiveis para o

estudo.
3.3 ASPECTOS ETICOS

A pesquisa foi aprovada por meio de adendo enviado ao Comité de Etica em Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos do Estado de Santa Catarina (CEPSH/UDESC), sendo todos os
procedimentos aprovados pelo parecer de n° 919470/2014, que consta no anexo deste
trabalho. Para a elaboracdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foram
utilizadas as diretrizes e normas da resoluc¢io n°® 466/2012 do Conselho Nacional de Saude. O

TCLE foi assinado por todos os participantes.
3.4 INSTRUMENTOS E PROCEDIMENTOS DE COLETA DOS DADOS

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista semiestruturada no modo face a
face partindo-se de um roteiro com temas centrais de questdes abertas. As entrevistas se
deram em dois momentos: antes e depois da realizacdo do Estdgio Supervisionado em
Atividade Fisica e Sadde, referente ao segundo semestre do ano de 2016.

Para registrar as informagdes fornecidas pelos entrevistados foi utilizado um gravador
de voz digital (Sony modelo PX333) e um gravador de voz aplicativo de celular (LG), uma
vez que estd entre os recursos mais eficientes, sendo o principal para esse instrumento de
pesquisa por preservar a fala em sua integra sustentando uma transcri¢do fiel da entrevista
para sua andlise posterior (MOLETTA; SANTOS, 2012; THOMAS; NELSON;
SILVERMAN, 2012).

O procedimento de entrevista estabelece um didlogo normalmente entre duas pessoas
(podendo ser mais), entrevistador e entrevistado possibilitando ao pesquisador coletar
informacdes que tenham relacdo direta com o seu objeto de investigacdo, sendo a mais
utilizada em pesquisas qualitativas em sua configuracdo pessoa a pessoa (MOLETTA;
SANTOS, 2012; THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2012; FRASER; GONDIM, 2004).

O entrevistador faz as mesmas perguntas a todos os participantes sem, no entanto,
prender sua atenc¢do a ordem das perguntas, ou a utilizacdo das palavras exatas contidas em
seu roteiro, tampouco com questdes adicionais por vezes necessirias a compreensdo, ou

complementacdo de informagdes prestadas pelo informante, bem como esclarecimentos
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fornecidos ao participante (THOMAS; NELSON; SILVERMAN, 2012; MOLETTA;
SANTOS, 2012).

O valor atribuido a fala dos individuos que vivenciam a realidade que se deseja
pesquisar promove real compreensdo de sua percep¢do sobre o quadro investigado (FRASER;
GONDIM, 2004; GODOY, 1995b; MINAYO; SANCHES, 1993). Ademais, o objetivo da
pesquisa na abordagem qualitativa pode ser atingido em algumas poucas entrevistas, devido
ao fato de as respostas se tornarem repetitivas, tornando irrelevante para o estudo, haja vista
que acrescentard somente em ganho quantitativo, uma vez que importam os contetidos para
assimilacdo do tema (FRASER; GONDIM, 2004).

Com o objetivo de caracterizar a amostra do estudo, além das varidveis idade e sexo,
foram utilizadas questdes para identificar: a fase do curso, o ano de ingresso € o ano de
previsdao para o término do curso; a realizagdo de estadgios obrigatdrios e nao obrigatorios; o
envolvimento em projetos de pesquisas relacionados ao SUS; a intencdo de atuar na drea da
saude publica; relac@o de trabalho; a utilizacdo dos servicos do SUS; o conhecimento da UBS
do bairro onde residiam; e, a utilizacdo de planos de saude. Para conhecer as percep¢des dos
participantes sobre o ES nas UBS do SUS foram feitas perguntas relacionadas aos objetivos
especificos como a percep¢do sobre o conceito de sadde, o papel do PEF no SUS e os
conteddos/disciplinas importantes para a atua¢ao o PEF no SUS.

As entrevistas foram realizadas antes e apds o estdgio, nos meses de agosto e
novembro, respectivamente. Todas as entrevistas foram transcritas na integra, digitadas e
arquivadas em documento do Word (MICROSOFT CORPORATION, 2010) pela autora do
estudo. O controle de qualidade das transcri¢des foi feito pelos orientadores do trabalho.
Devido a boa qualidade dos dudios ndo houve perda de informacdes. Com o intuito de
preservacdo do sigilo, foram utilizados cddigos para a identificagdo dos participantes em suas
falas. Sendo assim, os participantes foram identificados como PE (participante estagiario)

seguido de numeracao, por exemplo, PE1, PE2... PE14.

3.5 PROCEDIMENTOS DE ANALISE DOS DADOS

Para a anélise dos dados foram utilizadas as técnicas de anélise de conteido sugeridas
por Bardin (2010) seguindo etapas/ polos cronoldgicos de: pré-andlise; exploracdo do
material; e, tratamento dos resultados.

Na fase de pré-andlise foi organizado um plano de andlise, definindo-se os objetivos e

os documentos que seriam submetidos a andlise, foi realizada a elaboragdo das hipéteses e dos
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indicadores, a partir da temética envolvida nos objetivos e as hipdteses criadas a partir da
leitura dos documentos (transcricdo das entrevistas). As categorias e codigos de cada tema
estudado foram estudados a priori durante a fase de pré-anélise.

Na etapa de exploragdo do material realizou-se a andlise dos dados manualmente,
processando-se a leitura, a codificac@o (transformacao dos dados em temas) e a categorizacao
(classificacdo dos temas) do conteudo transcrito. Conforme o material era explorado foram
incluidos alguns cédigos com o objetivo de classificar e entender melhor as percepcdes dos
estudantes. Todas as categorias foram criadas a priori.

As categorias criadas para a percep¢ao sobre o conceito de saide dos participantes se
dividiram entre conceito de saide restrito e ampliado:

a) Categoria conceito de saude restrito: as falas foram categorizadas como conceito
de saude restrito quando apenas uma dimensdo humana foi declarada, a exemplo
da dimensdo bioldgica que relaciona saiide meramente ao bom funcionamento do
organismo, uma vez que se considera saide como auséncia de doenca (MINAYO,
1988);

b) Categoria: conceito de satide ampliado: considerando uma combinacdo de fatores
internos e externos como pessoais e sociais, buscando vencer o conceito
reducionista de saide centrado somente nos aspectos biolégicos (BRASIL, 2014).

As categorias sobre o papel do PEF no SUS na percepcdo dos académicos foram
elaboradas considerando-se as diretrizes para os profissionais do NASF de 2010 para
categorizar as citagOes relacionadas com a atuacdo dos PEF. Essas diretrizes, que tem como
base os principios do SUS e a Politica Nacional de Promog¢ao da Satde, orientam os processos
de trabalhos desses profissionais. Assim busca-se estabelecer o entendimento geral dos
profissionais do NASF e das equipes de Saude da Familia sobre o papel das profissoes
inseridas nesse nicleo (BRASIL, 2010). Ao final da anélise dos dados, fez-se uma anélise do
quadro dessas diretrizes e dos relatos e chegou-se a formacao de seis categorias:

a) Categoria: trabalho interdisciplinar e em equipe;

b) Categoria: educacio em saude;

c) Categoria: favorecer a coletividade;

d) Categoria: préticas corporais/ atividade fisica;

e) Categoria: reducdo dos gastos publicos;

f) Categoria: indefinido.

As categorias para a percep¢ao dos participantes sobre as disciplinas e/ ou conteudos

que sdo importantes para a atuacdo do PEF no SUS, foram baseadas nos eixos/ dimensodes
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curriculares do Projeto de Implantacdo do Curso de Bacharelado em Educacido Fisica da
Universidade Federal de Santa Catarina. Os eixos do movimento humano que esse projeto de
implantacio compunha s3o: biodindmicos, comportamentais, sécio-antropoldgicos,
pedagdgicos, cientifico-tecnoldgicos, manifestacdes da cultura e técnico-funcionais. Desta
forma as disciplinas citadas foram agrupadas em seus respectivos eixos. Criou-se a categoria
“eletivas”, neste caso para categorizar as disciplinas mencionadas que ndo fossem obrigatérias
no curriculo do curso, mas eram disponibilizadas como disciplinas eletivas no curso.

Ademais, as disciplinas ou contetidos que ndo faziam parte das disciplinas obrigatdrias
ou eletivas do curriculo do curso se transformaram em categorias a partir dos proprios relatos
conforme estdo apresentadas no topico dos resultados.

Por fim, na etapa de tratamento dos resultados as inferéncias e interpretagdes foram
produzidas apds disposicdo de dados significativos a partir de operacdes de andlises

quantitativas de estatistica descritiva de frequéncias das percepcdes dos académicos.
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4 RESULTADOS

A seguir serd apresentada a caracterizagdo dos participantes e os resultados das
percepgdes de acordo com a ordem dos objetivos especificos. Os temas principais foram:
influéncia do ES no entendimento dos estudantes sobre o conceito de satde; percep¢des dos
estudantes sobre o papel do profissional de Educagdo Fisica no SUS; e, disciplinas/contetidos
percebidos pelos participantes para contribuicio na atuagdo do profissional de Educacgdo

Fisica no SUS.

4.1 CARACTERIZACAO DOS PARTICIPANTES

Ainda que em estudos qualitativos o tamanho amostral ndo seja relevante no sentido
de representatividade o estudo pretendeu obter uma variabilidade maior de experiéncias
alcancando 70% dos 20 alunos considerados elegiveis apos aplicaciao dos critérios de inclusao
e de exclusdo para selecao dos participantes.

Foram entrevistados 14 académicos entre 20 e 29 anos, sendo oito homens e seis
mulheres. Todos sdo estudantes do curso de Bacharelado em Educag¢do Fisica da Universidade
Federal de Santa Catarina, matriculados e concluintes da disciplina de Estidgio Supervisionado
em Atividade Fisica e Satde, nas UBS do SUS do municipio de Florianépolis.

Os estudantes ingressaram no curso de Educacao Fisica entre 2011 e 2013 e o ano para
previsdo de formatura era 2017. No periodo das entrevistas, todos os participantes ja haviam
completado o Estdgio Supervisionado em Avaliacdo e Prescri¢do de Exercicios. Oito pessoas
realizavam estdgio ndo obrigatério na drea da EF e duas trabalhavam no setor privado, uma
delas também na area da EF.

Trés académicos relataram ter participado do Programa de Educagdo pelo Trabalho
(PET-Saide) e demostraram interesse em atuar na drea da satdde publica. A saber, este
programa € composto por acdes intersetoriais, tendo como propdsito integrar ensino, servico e
comunidade, proporcionando vivéncia interdisciplinar e multiprofissional nas UBS.

Em relacdo a assisténcia em sadde, oito académicos relataram utilizar o SUS, quatro

possuiam plano de satide privado e dois ndo utilizavam o SUS nem possuiam plano de sauide.
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4.2 INFLUENCIA DO ESTAGIO SUPERVISIONADO NO ENTENDIMENTO SOBRE O
CONCEITO DE SAUDE

A Tabela 1 apresenta as andlises da percepcdo dos participantes estagidrios (PE) sobre

o conceito de saude, antes e apds do estdgio supervisionado.

Tabela 1 — Frequéncia de participantes nas categorias de conceito de saide antes e depois do
estdgio supervisionado no SUS.

Antes Depois
Categorias
N %o N %0
Conceito Restrito 4 28,6% 3 21,4%
Conceito Ampliado 10 71,4% 11 78,6%
Total de participantes 14 100,0% 13 100,0%

Fonte: Dados do autor.

Observou-se que, antes da realizacdo do estagio no SUS, quatro estudantes mostraram

em sua resposta uma concepg¢ao de conceito de satide mais restrito ou nao conseguiram expor

esse conceito, como nas falas a seguir:

PE4: Saidde € tu ta bem... fisicamente, mentalmente, é... ser ativo, né.

PEG6: [...] Satide pra mim seria... é... uma pessoa que, que tenha... é condigdes
adequadas de, de levar uma vida de uma forma considerada boa, né. Sem nenhum...
ma doenga, ou algum problema que afete... o dia-a-dia dela, ou... limite ela de fazer
as atividades.

PE14: [...] se sentir bem, ter... disposi¢do pra fazer as coisas, as, todas as atividades
necessarias dela... ter uma boa sadde psicoldgica, engloba um monte de coisa, né,
ndo é s a parte fisica, mas também a mental, talvez até a espiritual... pessoa td bem
feliz, sem patologias também [...] bem estar geral psicoldgico, mental, espiritual.

No entanto, a maioria dos participantes (n=10) relatou um conceito de saide mais

ampliado, por exemplo:

PE2: Acho que é uma mistura de fatores emocionais, fatores fisicos, é... vocé ta
bem. [...] ndo € a auséncia de doenca [...] eu acho que € mais uma qualidade de vida
mesmo. Uma juncdo de todos os aspectos da tua vida que tem que t4 bem pra ti ter
sadde.
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PE7: Entdo, saide ndo seria ndo ter doenga, né. Seria voc€ conseguir viver de uma
maneira, €... sauddvel, com a qualidade de vida boa. C& pode ter alguma, algum tipo
de doenga, no entanto... vocé, que vocé consiga levar uma vida tranquila, em
harmonia com todos os fatores externos.

PES: [...] Entdo, o lazer é... a prépria, né, saide fisiologica e bioldgica da pessoa, é...
ndo ter nenhuma patologia, esse tipo de coisa, considera a saide da pessoa, né. Que
ela seja uma pessoa feliz e... também ndo tenha nenhuma patologia, né. Que se
cuide, que tenha higiene. Isso € satide: higiene, lazer... qualidade de vida.

PE11: [..] envolve desde bem estar social, fisico, mental, é condigcdes
socioecondmicas, condi¢des é... de trabalho [...] pra mim satide € bem estar € em
todos os sentidos, desde, de, de... de fisico, mental, até as condicdes de trabalho, de,
de... sobreviver, de, de saneamento bdsico, €... tudo um... uma série de coisa
envolvida.

Ap6s o Estagio Supervisionado, trés participantes mantiveram o conceito sobre saide
restrito e todos os dez mantiveram o conceito ampliado. Talvez o fato de os participantes
possuirem uma concepcao prévia sobre o conceito de saide possa esclarecer a permanéncia na

mesma categoria ap0ds o estdgio conforme segue nas falas abaixo:

PE1: Entdo, na verdade, o estdgio ndo me ajudou muito porque eu ji vinha com [...]
uma defini¢do ja bem pré-estabelecida [...] eu sempre gostei muito dessa, dessa 4rea
da sadde, entdo foi algo que eu j4 me dedicava mais a estudos. Entdo, ndo mudou
muito assim, né.

PE3: Sobre o conceito de saide eu acho que ndo, nio influenciou muito porque
dentro da universidade a gente ja tem bastante... informacio... tedrica, né. [...]

PE14: E... eu acho que ja era a visdo que, que eu tinha antes né, que sadde €... meio
que um conceito €... o bem estar geral né, tanto psicolégico, como fisico, tu ta livre
de patologias, td se sentindo bem psicologicamente e eu acho que é, que satde é
isso.

Ainda assim, um participante ampliou seu conceito:

PE10 antes: E, eu sei que conceito de saide é um pouco complexo, mas eu acredito
que saude é a pessoa poder... ela poder executar as tarefas que ela deseja, né, as
atividades didrias, sem, sem nenhuma... sem nenhum comprometimento muito
grande, sem... sem nada que impeca ela de fazer atividade que ela deseja [...] E,
entdo, seria mais, mais isso, né, tu desempenhar uma atividade, alguma coisa que tu
queira fazer com, com uma certa autonomia. Seria essa a palavra. E... com satide, né,
sem nenhuma limitacdo, sem nenhum problema. O organismo funcionando em
ordem, eu acho. Eu acho que seria isso.

PE10 depois: E. Entdo, acho que o conceito de satde [...] € um conceito integrado
né, é... de, de profissdes e de dreas que tentam desenvolver né a pessoa como o todo,
o conceito de saide complexo que envolve vdrias areas [...]

No entanto, verificou-se que o estigio em Atividade Fisica e Saide teve um impacto
muito pequeno em ampliar o conceito de satde dos estudantes. Talvez porque a logistica do

estdgio ndo tenha se apresentado com boa organizacdo levando os estagidrios a perceberem
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situagdes no cotidiano dos locais de estdgio como problema ou barreira para o entendimento
do conceito de saide. Como também o tempo de estdgio possa ser considerado pequeno para

ampliar conceitos, especialmente o conceito de saide que € tdo abrangente:

PE2: [...] como a gente pode auxiliar pouco quando a gente t4 inserido no SUS,
porque ndo tem, ndo tem gente o suficiente nos postos e ndo tem lugar também,
principalmente a gente profissional de Educagdo Fisica. Nao tem um lugar pra gente
da prética, € tudo muito precério [...].

PE4: Eles trabalham ja em muito cima muito de quem... quem ji tem, quem ja tem
um problema sabe, a, cronico, ou até mesmo agudo, mas eles, é atendem pelo menos
a parte fisica ali, quem ja tem algum problema e foi 14 procurar ajuda. Dai eles
mostram oh: tem isso, tem isso e tem isso que tu pode aproveitar. Se ele € diabético
tem um grupo de habitos alimentares, se ele tem algum problema de hipertensao “ah,
tem um grupo da praca que ¢ de atividade fisica”. Eles atuam bastante em quem ja
tem o problema né. Eu acho que poderia atuar um pouquinho mais na questio de
prevengio, talvez com jovens. E talvez fazendo é..., sei 14, realizando palestras em
colégios, mostrando o que que € hébitos saudaveis, o que que ¢é alimentagdo
sauddveis, algum tipo de jogos que eles relacionem o que que € um comportamento
sedentdrio, o que que é, o que que eles fazem atualmente que td relacionado a um
comportamento sedentdrio. Acho que poderia atuar um pouquinho mais... ai sim
seria na questdo de saude, sabe.
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4.3 PERCEPCOES SOBRE O PAPEL DO PROFISISONAL DE EDUCACAO FISICA NO

SUS

A Tabela 2 apresenta as categorias e niimero de citagdes da percep¢do dos estudantes,

antes e apos o estdgio, sobre o papel do PEF no SUS.

Tabela 2 — Frequéncia de citagdes das categorias sobre o papel dos profissionais de Educagdo
Fisica no SUS antes e depois do estdgio supervisionado.

Categorias Antes Depois
N % N %

Trabalho interdisciplinar e em equipe 2 11,1% 5 26,3%
Educacgdo em saude 7 38,9% 6 31,6%
Favorecer a coletividade 1 5,6% 2 10,5%
Préticas corporais/ atividade fisica 6 33,3% 3 15,8%
Reducdo dos gastos publicos 2 11,1% 0 0,0%
Indefinido 0 0,0% 3 15,8%

Total de citacoes 18  100,0% 19 100,0%

Fonte: Dados do autor.

Antes do estdgio no SUS, as competéncias mais citadas foram educagdo em saide,

com sete citacdes e a pratica de AF com seis cita¢des, conforme as falas a seguir:

Educacio em saide:

PE1: [...] eu acho que é de promover a satde, né? E... é... entra assim como... levar
uma visdo de como é importante essa atividade fisica. E... pra manter uma sadde boa
e prolongar esse estado de boa saude, principalmente pra pessoas mais idosas assim.
Mas nao que todo mundo ndo possa se incluir nessas atividades. Acho que... Entdo,
eu acho que... € um, um método de mostrar pras pessoas que a atividade fisica é
importante e... que é um conjunto pra levar essa saide melhor, ¢ um conjunto de
atividade fisica, de uma boa nutri¢do, né? De... é... varias coisas que entram ali ... até
mesmo de medicamentos e tal, é.. Eu acho que complementa, né? E um
complemento, principalmente de promog¢do de satde, é um dos principais assim
como a nutri¢cdo, eu acho, a atividade fisica.

PES: [...] O papel do profissional de Educacdo Fisica é... em prevenir a... a doenga,
ou prevenir... que a pessoa chegue a um estado dela necessitar do sistema [...] Ele t4
promovendo €, promovendo atividades, ou promovendo... é... (ts) promovendo uma
inter, ndo intervengdo direta, mas indireta no, na populac¢do usudria do, do sistema
pra que ela seja consciente que... ela precisa... praticar atividade fisica, precise... é...
melhorar sua qualidade de vida, ou colocar a atividade fisica como um, um fator
qualidade de vida.
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PE7: E... seria mais a parte da atividade fisica mesmo, de t indo 14 e fornecendo
informagdes a populagdo, porque normalmente a populagdo ela, ela tem até esse
pensamento de ter que td praticando alguma coisa, de t4 se desenvolvendo alguma
atividade fisica, mas as vezes a informagao que eles tém, nao € a informagao correta.
Ou entdo eles ndo conseguem €... 0... se organizar pra conseguir realizar algum tipo
de exercicio, ou atividade fisica. Entdlo, o profissional ele t4 14 dentro pra fornecer a
populacdio é... uma melhor é... explicacio de como deveria ser as praticas de
exercicios fisicos pra eles a partir disso conseguirem desenvolver e ter uma vida
mais ativa.

Pratica de atividade fisica:

PE2: Eu acho que ¢ em levar o exercicio fisico pra’quelas pessoas que talvez de
outra forma ndo praticariam, principalmente idosos que ndo vao pra uma academia
e... e através disso ajudar na qualidade de vida, né?

PE13: [...] acho que seria promover a atividade fisica ja que... que o mundo que a
gente vive hoje é cada vez mais tecnolégico... pessoas cada vez mais sedentdrias,
acho que isso € um papel importante [...].

ApOs o estdgio, a maioria das atribuigdes citadas permaneceu a categoria educagido em

saude com seis citacdes. O trabalho interdisciplinar e em equipe que teve cinco citacoes:

Educacao em sadde:

PE1: [...] ndo € s¢ atividade fisica né, isso ficou bem claro pra mim. E uma pessoa,
né, com as outras que dd uma base pra esse entendimento de saide como um todo
né, nao s6 de atividade fisica.

PES: [...] na minha percepcdo ele td ali pra promover... promover atividade fisica,
além de promover hdbitos saudaveis [...].

Trabalho em equipe:

PES: [...] t4 trabalhando com os outros profissionais pra, pra melhora da populacdo
local ali né, da onde ele ta trabalhando.

PE10: E, mais que, a ideia né, uma ideia do que o profissional desenvolvia no SUS
eu ja tinha s6 que ver, ver o que ele realmente faz né, as atividades que ele
desenvolve junto com os outros profissionais, as atividades que ¢é de
responsabilidade dele.

Destaca-se também que, apds o estdgio, menos estudantes citaram as préticas de

atividade fisica como uma atribui¢do do profissional de educacdo fisica.
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4.4 DISCIPLINAS/CONTEUDOS IMPORTANTES PARA A ATUACAO DO
PROFISSIONAL DE EDUCACAO FISICA NO SUS

As disciplinas/contetdos percebidas pelos participantes que poderiam contribuir com a
atuacdo do PEF no SUS e os eixos curriculares onde estdo agrupadas sdo apresentados na

Figura 1.

Figura 1 - Frequéncia das disciplinas citadas e seus respectivos eixos curriculares do
curriculo de bacharelado em Educacdo Fisica (UFSC) para contribui¢dio na atuagdo do
profissional de Educagdo Fisica no SUS.

Envelhecimento, AtividadeFisica e Satude

Atividade Fisica para Grupos Especiais

Atividade Fisica, Saude e Qualidade de Vida

Avaliagio e Pescricdo de Exercicios

Condicionamento Fisico

Estagio Supervisionado em AtividadeFisica e Saude

Estagio Supervisionado em Awvaliacio & Prescricio de Exercicio
Treinamento Desportivo

Anatomia Aplicada a Educacéo Fisica

Fisiologia Humana

Adaptagdes Organicas ao Exercicio
Biomecanica Pedagogicas

Crescimento e Desenvolvimento Humano Biodinamicas
Aprendizagem e Controle Motor Comportamentais
Nutricio e Atividade Fisica Técnico-funcionais

Emergéncias em Educacéo Fisica Manifestagdes da cultura

T I 1 T

Teoria e Metodologia da Danca Eletivas

Pilates

o
—
(]

3 4 5 6 7 g
Numero de citagdes

Fonte: Dados do autor.

Ao final do ES a maior parte das disciplinas que os estudantes citaram, referiram-se
aos eixos pedagdgicos (n=20) e biodindmicos (n=8) do Projeto de Implantacdo do Curso de
Bacharelado em Educacdo Fisica da Universidade Federal de Santa Catarina. As disciplinas
mais citadas foram envelhecimento, atividade fisica e saide com sete citacdes e atividade

fisica para grupos especiais com quatro citacdes, de acordo com as falas:

PE4: Acho que Atividade Fisica para Grupos Especiais, Envelhecimento [...]
Emergéncias € interessante [...].
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PES: [...] de Envelhecimento, com certeza. Nao sei, porque no meu lugar ele tinha
gindstica pra idosos, entdo ali faz mais sentido. [...]

PEG6: [...] Entdo eu acho que a parte fisiol6gica dentro do curso, né, [...] at€¢ Medidas,
Condicionamento, eu acho que elas sdo muito importantes. [...] Mas, em conjunto
com as outras disciplinas de Envelhecimento, por exemplo [...].

PE7: [...] Treinamento, Condicionamento, Envelhecimento [...].

PE9: [...] Qualidade de Vida. Eu acho que é... Atendimento pra Grupos Especiais
[...].

PE12: [...] E... saber trabalhar com idosos, que é um publico... mais frequente no, no
posto e com especificidades de, de lesdes e de doencas cronicas.

PE13: [...] talvez uma disciplina de Envelhecimento Atividade Fisica, mas nada

muito, muito além disso ndo. Mais conhecimento geral sobre envelhecimento e... e
doengas [...].

Os estudantes relataram também outras disciplinas/contetidos que ndo constavam na
grade curricular do curso de Educacdo Fisica apresentados na Figura 2.

Figura 2 - Frequéncia de citacdes de conteddos/disciplinas sugeridos para a contribui¢do na
atuacao do profissional no SUS.

Ioga
Cinesiologia

Aprofundamento: AF* para Grupos Especiais

Politica de Saude Publica - SUS

I

2 3 4 3 6

L=
[

Numero de citagdes

Fonte: Dados do autor.

Nota: *AF=Atividade Fisica.

Destaca-se que das nove citagdes, cinco referiam-se a necessidade de uma disciplina
que abordasse as politicas de sadde publica relacionadas ao SUS, conforme relatos dos
participantes:

PES: [...] politicas da satde [...] cinesiologia pra... é... especifico mais da drea da

Educacdo Fisica pra ter também, talvez essa distingdo do fisioterapeuta pro
profissional de Educacéo Fisica [...].
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PE11: [...] Entdo, eu acho que tem que ter mais, umas matérias mais focadas no
SUS, questdo das politicas de satide publica.

PE14: Tu conhecer o sistema né, tu conhecer como que funciona o sistema, tu... ter
mais uma abordagem também do que tu vai se deparar quando tu chegar 14 no posto
de satdde, com quais grupos tu vai trabalhar, o que tu pode propor, eu acho que aqui
tem muito pouco né. A gente... na, nas disciplinas da satde, Envelhecimento, etc e
tal, a gente fica muito focado em alguns assuntos e outros nem tantos assuntos a
gente ndo chega nem a, a falar sobre.
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5 DISCUSSAO

Os resultados deste estudo indicam que o estidgio supervisionado em atividade fisica
no SUS promove importante inser¢do dos estudantes de EF neste cendrio de pratica. Foi
observado que a maioria dos estudantes investigados ja possuia uma compreensao do conceito
mais ampliado de satde, que se manteve apds o estdgio. Em parte, isso pode ser explicado
pela presenca de disciplinas curriculares como, por exemplo, envelhecimento, atividade fisica
e saude, que contemplam esses conceitos em fases anteriores (UFSC, 2006). Ressalta-se que
na UFSC existe 0 um programa de pds-graduacdo em Educacio Fisica consolidado com uma
area de concentragdo em atividade fisica relacionada a saide. Professores que lecionam
disciplinas da 4rea da saide na graduacdo fazem parte desse programa, assim, podendo ter
sido influenciado na aproximacdo dos alunos com o conceito mais ampliacao de saide. O fato
da maioria dos estudantes utilizarem os servigos do SUS, antes do estdgio, também pode ter
auxiliado na compreensao do conceito de saide mais ampliado.

Por outro lado, o periodo de estdgio se mostrou pouco eficiente na modificacdo do
conceito restrito, sendo que apenas um estudante ampliou sua visdo do conceito de satde apos
o estagio. Acredita-se que as experiéncias vividas e os conhecimentos ja consolidados em
relacdo ao conceito de saide e a realidade do SUS, ainda estdo muito enraizadas em alguns
alunos, ou seja, € preciso ampliar as oportunidades de discutir tal conceito. O tempo de
estdgio também pode ter sido insuficiente para mudancas na compreensao desse conceito tao
complexo (STANGA; REZER, 2015; SILVA; JESUS; SANTOS, 2007). Além disso, tendo
em vista as acOes integradas e integralistas em desvantagem as fragmentarias, assistencialistas
(direcionadas a pratica curativa) demonstradas na rotina do SUS, € notério que o modelo
biologista tem sido reproduzido. Assim, € imprescindivel repensar a prética profissional com
implementacdo de estratégias que incentivem reflexdes sobre as necessidades da saide como
tratamento integral (DALMOLIN et al., 2011; ANJOS; DUARTE, 2009; AYRES, 2007;
SILVA; JESUS; SANTOS, 2007; PAIM et al., 2007).

Em relagdo ao papel do PEF no SUS, observou-se que a maior parte dos relatos
considerou a educacdo em saude como papel do PEF no SUS antes e depois da realizacdo do
estdgio. A educacdo em satide deve ser desenvolvida por meio de divulgacdo de informagdes
que auxiliem a comunidade na escolha por modos de vida sauddveis, valorizando ac¢des para
atuacdo autdbnoma da populacdo de modo a favorecer a apreensdo do conhecimento por parte
dela como ferramenta para a producdo da vida (BRASIL, 2010; ANJOS; DUARTE, 2009). O

PEF pode contribuir na promog¢ao da satide populacional por meio da educagdo em satde, a
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julgar por seu dominio em métodos de ensino, podendo criar correspondéncias entre os
beneficios da AF, favorecendo reflexdo e a autonomia das pessoas (XAVIER; ESPIRITO-
SANTO, 2013; SCABAR; PELICIONE; PELICIONE, 2012). O resultado apontou coeréncia
nas respostas dos participantes com os relatos do conceito de saide mais ampliado, que a
maioria dos estudantes possuia antes do estdgio. Além disso, o desenvolvimento de préticas
de AF foi citado antes do estdgio, como papel importante do PEF no SUS. Essa relagdo pode
ter sido influenciada pela prépria histéria da EF no Brasil, diante da forte associacdao da
pratica de AF com a diminui¢ao do risco de doencas (BRASIL, 2010; PAIM et al., 2007). A
prética de AF € a principal razdo da insercdo do PEF no SUS, constituindo um dos sete eixos
tematicos de atuacdo da Politica Nacional de Promog¢do da Saide (BRASIL, 2010). No
entanto, durante o estigio, os estudantes perceberam a variedade de atividades desenvolvidas
pelos profissionais, além da prética de AF propriamente dita. Consoante com as diretrizes do
NASF, as priticas de AF “devem ser compreendidas na perspectiva da reflexdo sobre as
praticas de saide geral” (BRASIL, 2010, p.124). Observou-se ao final do estdgio reducao no
numero de citacOes desta categoria. Mostrando, assim, a contribuicdo do estdgio para uma
visdo ampliada dos académicos a respeito da AF na saidde publica.

Por fim, observou-se que os estudantes perceberam maior importancia do trabalho
interdisciplinar e em equipe apds o estdgio. De acordo com as diretrizes do NASF (BRASIL,
2010), o trabalho dos profissionais deve se desenvolver a partir dos pressupostos do apoio
matricial as equipes de referéncias na ABS, fortalecendo o trabalho em equipe. A atuagdo
deve priorizar agdes de trabalho amplo e coletivo, de modo multiprofissional e
interdisciplinar. Para tanto, espacos interdisciplinares a exemplo de grupos de educagdo em
saide e de educacdo permanente sdo importantes para aplicacdo dessa prética no trabalho
multiprofissional. Isso mediante trocas de saberes e compartilhamento de conhecimentos que
se complementam, favorecendo uma atencdo primdria a saide mais efetiva e resolutiva
(BRASIL, 2010). Os relatos sobre o trabalho interdisciplinar e em equipe como parte do papel
do PEF, apresentados neste estudo, mostram que a pritica observada no estigio tem
corroborado com as diretrizes do NASF e refor¢a a importancia do estdgio no reconhecimento
da atuacdo do PEF no SUS. E importante ressaltar que, ao final do estigio, os estudantes
descreveram outros meios de trabalho em saide, revelando que apesar de o estdgio ter sido
insuficiente para mudar o conceito de sadde, foi o bastante para mudar sua visdo sobre o
funcionamento do SUS e da atuacdo profissional.

Em relacdo as disciplinas/conteidos importantes para a atuacdo do profissional de

educagdo fisica no SUS, o maior nimero de disciplinas citadas pertence ao eixo pedagdgico.
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Nele estdo inclusas disciplinas de envelhecimento, atividade fisica e saide, atividade fisica
para grupos especiais e disciplinas voltadas a prescricdo de exercicios e treinamento
esportivo. A disciplina de envelhecimento, atividade fisica e satde foi a mais citada entre os
alunos como importante para a atuacdo no SUS. A literatura mostra que a populagdo idosa € o
publico que mais frequenta as UBS. Um estudo realizado em Londrina mostrou que 64,7%
dos usuarios das unidades tinham idade acima de 60 anos (LOCH; RODRIGUES;
TEIXEIRA, 2013). Outro estudo realizado em UBS em Goidnia encontrou resultados
semelhantes (PRADO et al., 2015). Para esses autores o funcionamento das UBS em horario
comercial facilita o acesso de quem trabalha em horério diferenciado ou estd aposentado, na
maioria dos projetos de atividade fisica que sdo oferecidos nas UBS (PRADO et al., 2015;
LOCH; RODRIGUES; TEIXEIRA, 2013). O fato da predominancia da populag¢do idosa como
usudrios das UBS pode explicar em parte a elevada citagdo dessa disciplina pelos estagiarios.
Assim, sugere-se que os cursos de graduacdo em EF atentem para a necessidade desse
conteddo para a formagdo do PEF que atuard no SUS.

Outra disciplina citada foi a de atividade fisica para grupos especiais. Essa disciplina
possui em sua ementa o exercicio fisico como preveng¢do e coadjuvante terapéutico de
diversas doencgas (UFSC, 2006). Esse pensamento ainda remete a ideia da aplicacdo dos
conhecimentos especificos da drea no SUS. Com isso, observa-se preocupagdo dos alunos na
questdo do tratamento de doengas e prevencao dos fatores de risco, possivelmente por elencar
doencas cronicas entre a maioria dos usudrios atendidos nas UBS (STOPA et al., 2017;
MALTA et al., 2017), assim como a relacdo dessas doengas com o publico idoso, por essa
populacdo apresentar maior carga de DCNT e também de incapacidades (SILVA et al., 2017;
CONFORTN et al., 2017; MALTA et al., 2014a). Este resultado se mostrou coerente diante
das preocupagdes debatidas mundialmente a respeito das DCNT e envelhecimento
populacional (SILVA et al., 2017; CONFORTN et al., 2017; MALTA et al., 2017; MALTA
et al., 2014a).

Dentre as disciplinas/contetidos que nao estdo contemplados no curriculo do curso de EF
da UFSC, os conteudos referentes as politicas de saude publica foram destacados pelos
alunos. As politicas de saide publica englobam aspectos da satde no Brasil como a trajetéria
de implantacdo do SUS, funcionamento, conceitos, atribui¢des, entre outros (ANJOS;
DUARTE, 2009). Sendo a sua compreensdo importante pratica social a ser adotada pelos
profissionais envolvidos com a saide publica. Dessa forma, observa-se que sdo necessarias
novas estratégias para abordagem dessa importante temdtica no ambito de ensino, de modo a

despertar nos alunos a reflexdo dessas politicas; adequando suas intervengdes futuras nos
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moldes da saide publica com o intuito de aumentar a resolutividade na ABS (ANJOS;
DUARTE, 2009).

Quanto as limitacdes do presente estudo, destacam-se algumas: ocorreu uma greve de
servidores nos Centros de Sadde no inicio do semestre, atrasando a inser¢do dos estagidrios
nas UBS; os locais de estidgio e as preceptorias foram diferentes para os alunos, salvo
pequenas excecdes; o estudo foi limitado a avaliacdo de uma turma. Além disso, foi
considerada apenas a percep¢do dos estudantes, sendo que os locais de estdgio e preceptores
nao foram avaliados; e, a modificagao da maioria das questdes do roteiro de entrevista depois
do estagio, dificultou a anélise de comparagdo do antes e depois do estdgio supervisionado.

No entanto, destacam-se alguns pontos positivos do estudo: o fato de ndo ter havido
desisténcia de participantes; de ter conseguido mostrar como os alunos elegem contetdos e/ou
disciplinas em grau de importancia, que foi mais por sua relacio com a realidade apresentada
que por meros pré-requisitos; ter podido mostrar como tem se desenvolvido o trabalho do PEF
no SUS, mesmo que apenas na percepcao de académicos; e, ter podido mostrar como o0s

alunos tém entendido o conceito de saude e relacionado ele a prética do PEF.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A Educacio Fisica é uma profissdo iniciante no contexto da saide publica. Por isso
sua formagao deve ser repensada para se adequar as necessidades deste novo campo de
intervengdo. Este estudo mostrou que a realizacdo do estdgio supervisionado no SUS
contribuiu para ampliar a visdo dos estagidrios para a realidade de trabalho. Apesar de ndo ter
modificado significativamente a percepcdo dos estudantes sobre o conceito de saide, o
estdgio auxiliou no entendimento da atuacdo do PEF e da importancia de sua insercdo no
SUS. Assim como, auxiliou na compreensdo dos estagidrios sobre a relevancia das disciplinas
e dos contetidos trabalhados durante a graduagdo para a atuacdo do PEF no SUS.

No entanto, deve-se considerar para a formac¢do ampliada em saide a necessidade de
disciplinas que abordem temas e conceitos na perspectiva da satde publica para a qualificagdo
na area. E que essa abordagem se estenda de forma interdisciplinar ao longo do curso, com o
intuito de minimizar as dificuldades apontadas pelos primeiros PEF inseridos neste campo de
atuacdo. Espera-se também com este trabalho incentivar estudos mais aprofundados dentro da
teméatica da importancia das vivéncias de estdgio para a qualificacdo do profissional de

Educacdo Fisica para a saude publica.
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APENDICE A - Convite para participacdo na pesquisa

Prezados académicos,

Meu nome € Patricia Odete da Silva, académica do curso de bacharelado em Educacao
Fisica da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC). Estou desenvolvendo o trabalho de
conclusdo de curso, orientada pelo professor doutor Cassiano Ricardo Rech.

Este trabalho, que tem por titulo “Contribuicdes do estdgio supervisionado no Sistema
Unico de Satide para a formagdo do profissional de Educagdo Fisica”, objetiva analisar a
contribui¢io do estigio supervisionado no Sistema Unico de Sadde para formacio do
profissional de Educagao Fisica da UFSC.

Os dados deverdo ser originados por meio de entrevistas e sua participacdo como
informante € de grande relevéncia para o enriquecimento deste trabalho; para tanto, convido-
os para participar de minha pesquisa, que serd realizada nas proximas semanas, nas
dependéncias do centro de desportos da UFSC.

Gostaria de saber de sua disponibilidade para agendarmos uma entrevista para a
proxima semana. Para esclarecimentos de dividas a respeito da pesquisa, por gentileza,

utilizar os contatos abaixo. Estarei a disposi¢ao.

E-mail: (patti.laelia@ gmail.com).
Celular: (48) 9609-1631.

Conto com sua colaboragao!

Atenciosamente,

Patricia Odete da Silva.
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APENDICE B — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Vocé estd sendo convidado (a) a participar de uma pesquisa, referente a um Trabalho de
Conclusdao de Curso (TCC) Bacharelado em Educacdo Fisica - Centro de Desportos -
Universidade Federal de Santa Catarina, (Bel-EF/CDS/UFSC), intitulada “Contribui¢des do
estagio supervisionado no Sistema Unico de Satde para a formacio do profissional de
Educacdo Fisica”. Essa pesquisa tem como objetivo analisar a contribuicdo do estagio
supervisionado no Sistema Unico de Satde para formacio do profissional de Educagio Fisica
da UFSC. Trata-se de uma pesquisa estabelecida na abordagem qualitativa a qual exige
enquanto coleta de dados a entrevista junto aos participantes do estudo. Serdo previamente
marcados data e hordrio para realizacdo da entrevista, utilizando um gravador para registro
das informacdes. Os riscos deste procedimento para coleta de dados sdo minimos, pois a
entrevista exigird apenas a emissao de opinides e percepcdes sobre uma temaética especifica.
Além disso, a qualquer momento da realizacio desse estudo, vocé€ poderd receber
esclarecimentos adicionais que julgar necessarios e poderd se recusar a participar ou se retirar da
pesquisa em qualquer fase da mesma, sem nenhum tipo de penalidade, constrangimento ou
prejuizo. O sigilo das informagdes serd preservado por meio de adequada codificacdo dos
instrumentos de coleta e andlise de dados. Nenhum nome, identificacdo de pessoas ou locais
interessam a este estudo. Todos os registros efetuados no decorrer desta investigacdo cientifica
serdo usados para fins académico-cientificos e inutilizados apds a fase de andlise dos dados e
apresentacdo dos resultados finais na forma de TCC e artigo cientifico. Voc€ serd entrevistado
(a) pela autora do estudo, Patricia Odete da Silva, que solicita autorizagdo para gravacio das
entrevistas e o uso de seus dados para a producao do TCC acima citado e artigos técnicos e
cientificos. O critério de inclusdo para fazer parte da presente pesquisa é estar devidamente
matriculado na disciplina de estdgio supervisionado em Atividade Fisica e Satide — DEF5819 —
do curso de Educacdo Fisica da UFSC no segundo semestre de 2016. Este Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido € feito em duas vias, sendo que uma delas ficard em poder da

pesquisadora e outra com o sujeito participante da pesquisa. Agradego a sua participacao.
Nome para contato: Patricia Odete da Silva.
Niimero do telefone: E-mail: patti.laelia@gmail.com

Endereco:

Assinatura da pesquisadora:
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Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos — CEPSH/UDESC:

Localizado ao lado do hall de entrada do prédio Reitoria. Avenida Madre Benvenuta, n® 2007.
Bairro Itacorubi, Florianpolis/SC. CEP 88035-901. Telefone: (48) 3664-8084 ou (48) 3664-
7881. E-mail: cepsh.udesc @ gmail.com

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Declaro que fui informado (a) sobre todos os procedimentos da pesquisa, que recebi de
forma clara e objetiva todas as explicacdes pertinentes ao projeto e que todos os dados a meu
respeito serdo sigilosos. Eu compreendo que neste estudo, as medi¢des dos experimentos/
procedimento de tratamento serdo feitas em mim, e que fui informado que posso me retirar do

estudo a qualquer momento.

Nome por extenso:

Assinatura: Local: Data: / /
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APENDICE C - Roteiros de entrevista antes do estagio

Parte 1: Informacoées gerais
0Ola, ! (Bom dia/Boa tarde/Boa noite)!

Meu nome é . Muito obrigada por aceitar o convite para participar do estudo. Vou
fazer algumas perguntas gerais sobre a sua formacdo no Curso de Educacdo Fisica e sobre o
Estigio Supervisionado em Atividade Fisica e Sadde, fique a vontade para responder da

forma que melhor lhe convier.

Nome completo:

Sexo:

Idade:

Fase do curso:

Ano de ingresso no curso:

Previsdo para formatura:

Vocé ja realizou outros estdgios obrigatdrios, se sim quais?

Voce ja realizou estdgios nao obrigatdrios/ optativos, se sim quais?

Voce ja atuou em projetos de extensdo e/ ou pesquisa no SUS? Se sim, quais?
Voce tem a intengdo de atuar na area do SUS ap6s a conclusdo do curso?
Atualmente vocé trabalha? Se sim, em que drea?

Voce € usudrio do SUS?

Vocé conhece a Unidade de Sadde do seu bairro?

el IS N G S e

Vocé tem plano de saide?
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Parte 2: Percepcoes

Questao 1
Qual € seu conhecimento e percep¢ao sobre o sistema tnico de saide (SUS) no Brasil? Como

voceé obteve essas informacdes sobre o SUS?

Questao 2

Na sua percepg¢ao o que vocé entende pelo conceito de saude?

Questao 3

Em sua opinido, qual é o papel do profissional de educacio fisica no SUS?

Questao 4
Em sua opinido quais seriam os contetddos e/ou disciplinas importantes para a atua¢do do PEF

no SUS?

Questao 5

Voceé se sente preparado para realizar o estagio no SUS? Por qué?
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APENDICE D - Roteiro de entrevista apods o estagio

Percepcoes

Questao 1:
De que forma o estdgio supervisionado em atividade fisica e saide no SUS auxiliou no seu

entendimento sobre o SUS?

Questao 2:
De que forma o estdgio supervisionado em atividade fisica e saide no SUS auxiliou no seu

entendimento sobre o conceito de saude?

Questao 3:
De que forma o estdgio supervisionado em atividade fisica e saide no SUS auxiliou no seu

entendimento sobre o papel do profissional de educacao fisica no SUS?

Questao 4:
Em sua opinido, quais seriam os conteiidos e ou disciplinas importantes para a atuacdo do

PEF no SUS?

Questao 5:

Voce se sente preparado para atuar como PEF no SUS? Por qué?



49

APENDICE E — Agradecimento pela participacdo na pesquisa

Prezados académicos,

Gostaria de agradecer sua participacdo no fornecimento de informagdes sobre o Estigio
Supervisionado em Atividade Fisica e Saide (DEF5819) para o desenvolvimento de meu
trabalho de conclusio de curso: Contribui¢cdes do estigio supervisionado no Sistema Unico de
Saide para a formacdo do profissional de Educacdo Fisica; que objetiva analisar a
contribui¢io do estigio supervisionado no Sistema Unico de Satde para formacdo do
profissional de Educacdo Fisica da UFSC. Lembrando que sua contribui¢do serd de grande

relevancia para o enriquecimento deste trabalho.

Académica: Patricia Odete da Silva.

Orientador: Prof. Dr. Cassiano Ricardo Rech.



ANEXO A — Parecer do Comité de Etica
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DaDE O PROJETO DE PESGLASA

Thulo da Pesquisa: Percepedo dos proflssionals de Educagdo Flslca sodne o Sistema Unico de Salds
{SUS): Florlandpolls, Santa Catarira

Peequiaador: CassanD Ricario Rech

Araa Tematica:

Versdo 2

CaaF: 3TDe0314. 600000118

Inetfulgao Proponents: Uriversdade Federl de Sana Catarins
Pafrocinador Principal: Fhancamsnio Propoo

DAE DO PARECER

MUmers oo Parscer: 519.276
Crata dis Rekstorda; 0722014

Apresantago do Projsto:

O Projetn de pesquisa "Percepgio dos profissionals oe Eoucagio Fisica sobre o Sistema Unico de Salde
(S5 Flodandpolis, Santa Cataring”, & uma pesquisa de Graduagio — TCC — desemvaivido peia aluna do
Curso de Educacio Fisica Daniela Schwabe Minelll, oriendado peto Prof " Dr. Casslano Ricarda Rech, do
Frograma de Reskiéncia MuRpeoissonal em Salde o3 Famita, da Unhversidade Federal de Santa Catarna
[UFSC).

O projeto & proposio pela UFSC & 5263 realzado com 12 profissionals de Sducsgdo Fislca que abuzm na
Secretara Municioal de Saide de Floranooolls, MOcieo de Apoio 3 S3dde 03 Famiia [NASF).

Comp Abordagem metodologica, 2 pesquisa terd 3 caracieristica da abordagem gualitatva, do tipo
descaitiva, dard suporte pard s escoihas e decisles com relagdo 3 forma de investigacio & analss dos
dados, sobretudo pela aprosdmagdo com o GEnEno 98 Indsreencdo & 0os valines aFibulos a0 sksiema de
salde plbica braskeir, no gual os profissionals de educacio fiskea estdo Inserdos.
InErumenio para coleds me dados:

As Imfommagdes sardo ootldas por melo da anicacio de uma enteyista semiesiniurads conduzida por um
MOLETD & 300Ma0d previameants, SEQUING0 UMa roem [re-seladslecioa,

PeTrItingn 30 enTeWEa0or ACEECANTE PErUNEs 8 esclaresmentn qUanCa NECRESANT |LAVILLE:

Enterson.  Ax lesy Henemuse 00T

Bairio! Sl CEP BaES-0nt
UF: 5 Nuscipio-  FLOSANOPOLIE
TelwPara: ooy Faas (83 p2ar-ane E-dmiall: cwosh refo afcdesc i

g e LA
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ComEramcolla v Parsoee BHEATH

DHOMINE, 1999)
O rotein de perglreas [Apendce 1) ongnou-ss 3 parir 43 proposta do Bma estabeiecido para 3 pesqusa
pesrcepahes sobre 0 SUS

Ardlse de gades: © tatamenio dos dados sequira 36 caraciensticas 0a andlise oe conieldo. EsE “apansce
COMD UM conjurio de tecnicas de analises das comunicagies que utliza procedimentos sistematcos e
pometivos 02 descripdo oo contelao d36 mEensagens.

D2 3cordo coPm 0 INsrumento para coleta de dados, quatre categorias oe analise serlo determinadas a
prioe, Senda;

1) pereepolies sobee 0 SUS & 3 Integralidass;

2} pereapofies sobve 0 SUS @ 3 universaidads;

) pereepcies sobre 0 SUS & 3 equidate @

4} perpepcfies sobee 0 51U @ 0 confrle social

A parir e reiEne dos profsslonals & 3 frequencia o8 sparsdmeniss das Infomacies. ouTas categonias
BeTa0 se@baiecidas A postenon. Cs resuUliados CoMrbuirdo para o entendmenio 02 como 3 fmagao
badslea Influgncia as atthudes profisslonals na ahiacio. Além dissn, poder-s2-3 propor modifeaglies de
COMENEns 2 progRamas 3 Nm o8 aproaimar 3 Tomacan 2 reaidade & aluagdo do profissional.

A pesquisa conta com Financiamento proprio num valor tofal de RS RS 350.000para 2 Impressdo dos
Insmumenios de coleta Cusisln RS 200,00 & 0. Desincamenn até a5 UBS para coiets de damos Custsin RS
150,00, E Una pesquUiss SOMENniE Nacional, O SR nad & multisniric,

Objetive o3 Poaquiza;
Team como objefivos primarics, Analsar 3 pem=apeio dos profissionals de Educacdo Flskca sobre o Sislema
Ui e Satice (SUS), na cidade de Foranopols, Santa Ctanna.

E secundanios:

B Imwastigar @ percepcan oos profisslonais de Educacks Fislca sobee o SUS antes de sua Inssrgdo
profissionzd na sioe pabica;

b. Imvestigar 3 permcepido dos profissionals de Educacdo Flsica sobrne o SUS 3pis sUa Inseman profissional
na salde pubica, no Mickeo e Apcio & Saioe da Famila (NASF);

c.Conhecer @ perceppan toe profissionais com relagdo a0s principios Inalisticos do SUS: universalldade,
integrabdade, equidade & confrole soctal.

Avaliagao oos Riecos & Beneficios:

Fiscs:

Confonme O PEsLISa0oT, 05 ME0s 43 Detgusa 25130 Arel300s 30 Mods 08 Lt 085

Erderegn: A5 Medre HereemuBs 2007

Hilrin: Swowuls CEPF: B3.fosh-oat

F: BC Mumicipls:  FLOEAMDPDLE
Tbaforfor:  pampaiari a7 Fax: |djidr-an E-mull: cxssh mfedafone b

g L0 .
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‘Ceminmcha to P BB ATH

informacles que 52 dard por meio o2 entrevisla, O QUS pOde QelEr para Jguns desconfiorios em relaaEr
passagens da vida acacemica ou profissional

Para atenuar eese desconfario 3 entevista 5804 nealizada fora do amblente de trebalho & em local
MEEEMVAN0 & Tanguio, COem 3 DIESENCa 3DENas 00 DEEUEa00T & L SLmiiar (Jue reallzans anctagles 2 3
gravagso d3 enfrevisia).

Bensficies:

Ds resutados contricuirda para o enfendimento g2 coma a formagdo basica Infivdnoia a5 atthites
profissionais N3 ahuagio. Alm dissd, poder-se-3 propor modificacdes de confedoos 2 programas 3 fim de
SpICaEmAr 3 Tonmacao A realidacs o2 auaca0 oo profissional.
Comentanios & Consldaraghes sobre 3 Pasquisa:

Pesquisa relevante no mels acammicn,

Va analsar A percepcado dos profissionais de Sducacdo FISa Samss na rRos pUca oe salus - MASF
ge Fofandpolls - SC, com D3se 2m uma pesquisa |3 reakzada na UEL - Londrina,

A Fua¢S0 de difereries profisgionals da sagoa teve COMO perspectivas pNCIpaS O MMpImEnTto do modko
piomedicd de alengao 3 salde 2 3 meercan de dieenies profissbes na Afengho Primaria 3 Sacde,
possibilitande a realizagdo de um trabalho mutprotssiona em busca da resoluthvidate 0o C3505, 3 partr
00 COnecito ampliaio oe sabde.

E scpecificamenis, CONMEcEr 3 Damapedn 4o profissionals de Educacdo FIska com reiapio ais pincimes
finastcos oo SUS: universalidade, Infegraiaads, aquitade & confrole soclal,

Conalderaghes sobre oa Termes os apresantagdo obrigatora:

Apresenta Foiha de Rneln;

Apresenta TCLE — no enfanto ha necessidace de reformular, pofs devera voitar-s2 a0s pariicipantes
gepecificos;

APESENa Como 3péndice 1 - 0 MbEn de enireyisia semiesmuirats

Documents oa InstiuleSo co-partopants: Para anusnoa da Instiulclo | co-paritpare) onoe Sera reaizada
3 pesquiEa - Apresenta deciaragdo da Comissdn de Acormpanhamanto gos Projeios de Pesguisas &m
Salde da Prefetturs Municipal de Florlantpolis assinado por representanta.

Recomendagias
Conciusdas o Pendinciss o Lists da Inadequadiees:
As pendencias soiciadas N Parecer antaRior TN CUMpNoas

1. Aendeu as onantaclies do CEPSH, adequando o TCLE 36 exipincias da Resoiugdo 456012

Erderecn.  As W mtr Bereerfa 00T

Balren: Emoiids CEPF: 84055000
uF; S Municisln: FLORAMNORDLE
Tolmfoie: [idsiialE P  [EEpEE -1 E-mall; cmosh ieftrade s in

SR Lz i@
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Camirumcliz =z Parsear = RATS

2 Atendeu 35 exgincias fa resoiugss 455012 qUartD 3 gradacin 00S NscDs @ 306 Denefloos oferscidos a0
pesquisaie pid raferida pesquisa.

3. Adequod 3 OoCUMEMEC30 exighla para autornzacio os Imagens, videos & gravacles conforms
recomendacdo do CEPSH em concordancla com 3 resoiugao 465/2012.

4, Inouiy oridnos de exsusd0 comfonme recomendagao do CERSH

E [por %5 cumprido jodas 35 pendéncias obsarvadas por esie CEPSH da UDESE, adequanto € hickuindo
orientagdes ecrmendatas @ obedecendo 3 Resoiucdo 466/2012, consldera-ce apio A Agrowagad o referido

projeto de pesquisa com Serss umancs.

SEuacin oo Paracer

Aprowvado

Macossits Aprecksiio da CONEP:

Mo

Conslderagies Finaks 3 crtsro oe CEP;

0 Colagian ADMVa 0 Parecer da Relalona, [rocesss ADMowas.

FLOREANOPOLIS, 17 o Desamiin de 2014

A.Bﬂ'ﬂ:hpﬂ'.
ummmmm
[Coordanador)
Ervdaniinzn:  dAx i edew Berresrote, 2000
Baften! Eaeyuls CEP: B St

(17 H- ! Mibrbsisla: FLOMBMOPRDLS
L PR T P R Fax S -S10E Eemali:  cposh rmi-afftess
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