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PROPAGANDO A ATIVIDADE FiSICA

PARTE 1: ENTENDENDO OS CONCEITOS PARA AMPLIAR SUA PROMOGCAO
NA ATENCAO BASICA

Emanuel Péricles Salvador?

O fendbmeno é observado em programas de televisdo, sites e redes sociais. A
divulgacdo da atividade fisica (AF), hoje ndo passa mais despercebida devido a
grande divulgacao dos seus beneficios, inclusive por ndo profissionais, seja por meio
de videos, fotos nas redes sociais ou blogs. Esse movimento crescente ndo tem
apenas a revolucao tecnolégica como grande ator, mas, em nosso pais, a0 menos
dois fatores foram essenciais para o “boom” da AF: 1- O aumento das informagdes
cientificas comprovando os beneficios da AF e os prejuizos com a sua falta e; 2-O
grande desenvolvimento da Educacdo Fisica (EF), principalmente ap6s o seu
reconhecimento como area da saude em 1998. Uma prova disso esta nos mais de
1300 cursos de graduacao no pais, somando licenciatura e bacharelado. As escolas,
academias, clubes, entidades esportivas e hotéis sado alguns dos exemplos da
expanséao de atuacao do profissional de EF. Entretanto, dentro do sistema de saude,
este profissional ainda possui timida participacdo. Dentre os possiveis motivos, a
forma como esse profissional enxerga o seu objeto de trabalho, a propria AF, pode
surgir como uma das principais barreiras.

O profissional de EF tem como objetivo promover a salude, em seu sentido
mais amplo, por meio da pratica de AF. Entretanto, muitos profissionais ou
estudantes ndo aproveitam todo o potencial da area e acabam pecando em trés
aspectos:

1- O conceito de AF ora é trabalhado de forma generalizada de acordo com a
definicAo “todo gasto energético realizado acima dos niveis de repouso”
(CASPERSEN, 1985), ora é totalmente restrito, considerando apenas o0 exercicio
fisico (AF como forma de lazer estruturada, planejada e repetida). No primeiro
caso, a definicdo apresenta um viés fisiolégico, que, embora seja componente
importante, ignora fatores psicologicos e sociais presentes na AF. No segundo
caso, os profissionais restringem demasiadamente o conceito, excluindo um
namero grande de atividades e de pessoas que nao tém acesso a esse tipo de
pratica, além de atuar com um tipo de AF que geralmente demanda maior
logistica, recursos humanos e financeiros e controle maior para a efetividade das
atividades.

2- A AF é promovida dentro das diferentes estruturas de servico de saude no
contexto da prevencdo secundaria e terciaria, praticamente ignorando a
prevencdo primaria. Até mesmo em outros segmentos, como nas academias,
clubes e escolas, a AF é utilizada como uma busca da cura, tornando-se um
instrumento “medicamentoso” do profissional de EF e que apenas as pessoas
com maior risco de apresentar alguma doenca ou ja acometidas por elas terdo
acesso.
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3- A forma como os profissionais tratam a promocédo da AF. Embora exista uma
série de estudos nacionais e internacionais sobre os diferentes fatores
individuais, ambientais, sociais e contextuais que influenciam a pratica de AF,
sdo inameros os profissionais que “empurram” a responsabilidade de fazer (ou
nao) a AF ao individuo e, além disso, incentivam certas praticas ou atitudes
relacionadas a AF muitas vezes ignorando vontades e capacidades dos
individuos, como se fossem eles que precisassem se adequar ao “programa
perfeito” em vez do contrério.

Neste sentido, entender esses trés pontos e, principalmente, saber agir sob
essas circunstancias, € de suma importancia para permitir gue mais pessoas sejam
beneficiadas pela pratica da AF e, consequentemente, que os profissionais de EF
acabem ampliando sua forma de atuacdo. Entretanto, esses trés aspectos que
interferem diretamente na promogdo da AF sdo de extrema complexidade e
profundidade para a discussdo em um unico texto. Portanto, o objetivo deste texto é
iniciar uma reflexdo sobre a forma de agir dos profissionais de EF em relacdo a
promocao da AF e, neste primeiro momento, mostrando os diferentes conceitos de
AF, ampliando a forma de atuacdo dos profissionais, principalmente na atencéo
béasica.

1.1 Os Conceitos e Definicdo na Area da Atividade Fisica e Sautde

Quanto ao aspecto conceitual de AF, alguns autores trazem uma visdo mais
adequada. Hoffman (2000) define AF como “movimento voluntario realizado para
alcancar um objetivo no exercicio, no esporte ou em qualquer outra esfera da
experiéncia da vida”, enquanto Sallis (2000) considera a AF um “comportamento
complexo, compreendendo ndo sé aspectos bioldgicos, mas também
comportamentais, psicoldgicos, socioculturais e ambientais”. Essas definicbes
apresentam algumas preocupacdes: demonstrar que a AF € natural e inerente ao
ser humano,devendo apresentar intencao, objetivo e a possibilidade de se fazer em
diferentes momentos. O Caderno de Atencdo Bésica em Saude propbe o uso do
termo “praticas corporais” em substituicdo do termo “atividade fisica”, incluindo
outras informagdes importantes, tais como a consideracdo de componentes
culturais, histéricos, politicos, econémicos e sociais de determinada localidade para
essas praticas, além do que, a pratica corporal carrega em si uma identificacdo do
individuo e do grupo social em que ele se insere.

Além disso, a pratica de AF pode ser compreendida em diferentes dominios:
AF como forma de lazer, como forma de deslocamento, doméstica e ocupacional.
Para se ter uma ideia da complexidade e diferentes manifestagbes da AF, o
exercicio fisico, tratado por muitos profissionais de EF como a melhor ou Unica
estratégia de promocao da saude, é considerado apenas um tipo (entre varios) de
AF como forma de lazer.

Esses conceitos, além de auxiliarem a compreensdo dos tipos de AF,
permitem verificar que o profissional de EF deve atuar de forma mais ampla na
sociedade quando se pensa em promocao da saude. Obviamente, a area marca
presenca em outros campos, como nas atividades esportivas, nos esportes de
desempenho, no treinamento, mas, além da utilizacdo nem sempre ser adequada ao
contexto de promocéo da saude, esses “tipos” de AF também se caracterizam como
atividades mais seletivas ou restritas, raciocinio que deve ser evitado em servigos de
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saude. Fazendo uma busca na literatura, existem diferentes conceitos e definicdes
sobre a AF, que os profissionais utilizam de forma mais consistente, geralmente as
mais reconhecidas pelos préprios profissionais, algumas de forma timida, ou até
mesmo inconscientemente.

Figura 1: representacéo dos diferentes tipos e definicdes de AF

1- Gasto energético além do repouso
2- Atividade Fisica/ praticas corporais
3- Atividade esportiva

4- Esporte

5- Exercicio Fisico

b-Treinamento fisico

7- Treinamento Esportivo

9-Atividade Fisica doméstica
10-Atividade Fisica Ocupacional

11-Atividade Fisica no Lazer

Conceito puramente fisiologico. Exemplo: tossir, espreguicar e fugir também
geram gastos acima do repouso (CASPERSEN, 1985);

Conceito considerando aspectos psicoldgicos, sociais, individuais e coletivos,
portanto, praticamente todas as atividades que envolvam intencdo e objetivo
(BRASIL, 2006; SALLIS 2006; NAHAS, 2001). Porém nem sempre essas
atividades provocam apenas efeitos positivos na saude, como trabalho
excessivo, esportes de elite ou atividades em ambientes hostis. Nesse sentido,
as atividades podem promover tanto beneficios quanto prejuizos;

Diferentes manifestacfes esportivas. Desde o esporte de alto rendimento, até
jogos adaptados do esporte, atividades inspiradas em modalidades ou gestos
esportivos (BENTO, 2006);

Esporte € uma atividade competitiva institucionalizada que envolve esforco fisico
vigoroso ou 0 uso de habilidades motoras relativamente complexas, por
individuos cuja participacdo € motivada por uma combinacdo de fatores
intrinsecos e extrinsecos” (BARBANTI, 2012);

AF estruturada, controlada e repetida com o objetivo de melhorar um ou mais
componentes da aptidao fisica. Geralmente é realizada como lazer, ou no tempo
livre. (CASPERSEN, 1985);

Possui caracteristicas do exercicio fisico, porém o seu objetivo é pontual € nem
sempre condizente com a preocupacdo de melhora da salude, mas a um
determinado desempenho (exemplo: preparacdo fisica para ser aprovado em
concurso publico, mesmo que a consequéncia do programa seja uma lesao);
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7- Semelhante ao treinamento fisico, mas especifico para o esporte. Geralmente, a
saude do atleta ou equipe é secundaria, pois o objetivo € sempre o melhor
desempenho pelo maior periodo possivel. (CARL, 1998);

8- Todo deslocamento ativo (caminhada ou bicicleta) com o objetivo de chegar a
determinado local. Exemplos: pedalar até o trabalho e caminhar até a escola
(FLORINDO et al., 2009):

9- Toda atividade realizada no ambiente doméstico. Faxina da casa, cuidar do
jardim ou consertos domeésticos sdo alguns dos exemplos. (FLORINDO et al.,
2009);

10-Toda atividade realizada no ambiente ocupacional ou de trabalho (FLORINDO et
al., 2009);

11-Toda atividade realizada no tempo livre ou durante os momentos de lazer. Jogar
futebol, brincar com os filhos, ou praticar exercicios na academia estao entre os
exemplos (FLORINDO et al., 2009).

Vale ressaltar que, embora todas as definicbes sejam encontradas na literatura,
essa € uma forma mais didatica, simplificada e limitada. Entretanto, a intencao é
mostrar as diferentes manifestacdes da AF e também como ela é inerente a propria
vida, ou seja, ndo deveria ser encarada apenas como um “remedio” Além disso, sédo
formas de separar os contextos ou significados da atividade praticada e nédo a acgéo
em si. Por exemplo, a caminhada do carteiro durante a entrega de encomendas (AF
ocupacional), a caminhada para chegar ao trabalho (AF como forma de
deslocamento) e a caminhada no parque (AF como forma de lazer) s&o o0 mesmo
gesto no sentido fisiolégico e biomecéanico, mas com objetivos e significados
distintos. Por outro lado, a figura mostra as intersec¢cdes entre alguns conceitos,
deixando claro que alguns deles podem ser bastante semelhantes, pois definem
atividades fisicas realizadas que sao praticamente iguais, tanto no aspecto
fisiol6gico e biomecéanico, quanto social e culturalmente, como a pratica de jogar
futebol, que pode ser uma pratica esportiva realizada no momento de lazer e que,
sendo realizada sobre o rigor das regras da modalidade, seria um esporte. Para o
profissional de EF que almeja trabalhar, ou ja se encontra nos servicos de saude, é
fundamental compreender essas diferencas.

CONCLUSAO

Para o profissional de EF, faz-se necessaria uma ampliacado da visao da AF e,
para isso, a prescricdo de exercicio fisico € uma forma entre muitas de promoc¢éo da
saude e AF. Jogos, dancas, atividades orientais e brincadeiras, incentivo por meio
de aconselhamento presencial, por telefone, ou mesmo pela internet sdo alguns dos
exemplos do potencial de atuacdo do profissional de EF em meio aos servigcos de
saude, sem contar com a promocao da atividade fisica considerando os dominios do
lazer, o deslocamento, o0 ambiente doméstico e de trabalho.

Revista Corpoconsciéncia, Santo André, vol. 18, n. 1, p. 02-06, jan/jun 2014



0 6

X Salvador, E. P.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BARBANTI, V. O que é esporte? Revista Brasileira de Atividade Fisica &
Saude, v. 11, n. 1, p. 54-58, 2012.

Bento, J. O. Do Desporto. In: Tani, G.; Bento,J. e Petersen, R. Pedagogia do
Desporto. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006. v.3 (atividade esportiva).

BRASIL. Politica Nacional de Promoc¢éo da Saude / Ministério da Saude, Secretaria
de Vigilancia em Saude, Secretaria de Atencdo a Saude. In: Saude. 3. ed. Brasilia,
2010.

CARL, K. Talenttsuche, Talentawswahl und Talentforderung. Schorndof: Hofman-
Verlag,1998.

CASPERSEN, C. J.; POWELL, K. E.; CHRISTENSON, G. M. Physical activity,
exercise, and physical fitness: definitions and distinctions for health-related research.
Public Health Rep, v. 100, p. 126-161, 1985.

FLORINDO, A. A.; GUIMARAES, V. V.; CESAR, C. L.; BARROS, M, B.; ALVES, M.
C.; GOLDBAUM, M: Epidemiology of leisure, transportation, occupational, and
household physical activity: prevalence and associated factors. J PhysAct Health, v.
6, p. 625-632. 2009.

NAHAS, M. V. Atividade fisica, saude e qualidade de vida. Londrina: Midiograf,
2001.

SALLIS, J. F.; CERVERO, R.B.; ASCHER, W.; HENDERSON, K.A.; KRAFT, M. K,;
KERR, J.: An ecological approach to creating active living communities. Rev Public
Health, v. 27, p. 297-322. 2006.

Revista Corpoconsciéncia, Santo André, vol. 18, n. 1, p. 02-06, jan/jun 2014



