Educacién Fisica y Ciencia, vol. 27, ndm. 4, e346, octubre-diciembre 2025. ISSN 2314-2561
Universidad Nacional de La Plata

Facultad de Humanidades y Ciencias de la Educacién

Departamento de Educacion Fisica

Planejamento das Praticas Corporais e Atividades Fisicas no SUS na Baixada
Santista/ Brasil

Planning of Bodily Practices and Physical Activities in the in the Brazilian Public Health System (SUS) Baixada
Santista Region, Brazil

Planificacion de précticas corporales y actividades fisicas en el Sistema Publico de Salud (SUS) de la Baixada
Santista, Brasil

Heitor Martins Pasquim

Universidade Federal de Sio Paulo, Brasil
pasquim@unifesp.br

[ https://orcid.org/0000-0002-4994-7399
Lsabel Lopes dos Santos Keppler

Universidade Presbiteriana Mackenzie, Brasil
isabel.keppler@mackenzie.br

[ https://orcid.org/0000-0002-3462-5223
Douglas Roque Andrade

Universidade de Sio Paulo, Brasil
douglas.andrade@usp.br
https://orcid.org/0000-0001-5135-582X
Fabio Fortunato Brasil de Carvalbo

Instituto Nacional de Cincer, Brasil

fabiofbcarvalho@gmail.com
B https://orcid.org/0000-0003-2979-6359

Resumo

O objetivo deste estudo foi analisar as praticas corporais e atividades fisicas no Planejamento Estratégico-Situacional em satde
(2022-2025) dos nove municipios da Baixada Santista, Sao Paulo, Brasil. Foi utilizada a técnica de triangulagio de dados em duas
fases. Na primeira fase, foi executado um monitoramento temdtico que tomou os documentos de planejamento como referéncia. Na
segunda fase, foi utilizada a analise de temas produzidos a partir do corpus documental. As préticas corporais e atividades fisicas
compdem a agenda estratégica dos municipios da Baixada Santista, como um conjunto de questdes e/ou problemas a serem
enfrentados por meio de agdes intersetoriais. Isso acontece, ainda que haja poucas metas ¢/ou propostas de agio ¢ uma evidente
auséncia de articulagdo entre as metas e as andlises situacionais. Apesar de serem previstas como agoes de satide, as praticas corporais e
atividades fisicas ainda ndo estio refletidas no planejamento dos nove municipios como componentes orginicos do cuidado
construido e oferecido para a populagio.
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Abstract

The objective of this study was to analyze bodily practices and physical activities in the Situational Strategic Health Planning (2022~
2025) of the nine municipalities in the Baixada Santista region of Sio Paulo, Brazil. A two-phase data triangulation technique was
applied. In the first phase, a thematic tracking was carried out using the planning documents as reference. In the second phase,
thematic analysis produced from the documentary corpus was used. Bodily practices and physical activities are part of the strategic
agenda of the municipalities of Baixada Santista, as a set of issues and/or problems to be addressed through intersectoral actions.
This happens, even though there are few goals and/or proposals for action and a clear lack of articulation between the goals and the
situational analyses. Despite being planned as health actions, bodily practices and physical activities still are not reflected in the
planning of the nine municipalities as organic components of the care constructed and offered to the population.

Keywords: Physical Exercise, Health Management, Health Planning, Public Health.

Resumen

El objetivo de este trabajo fue analizar las practicas corporales y las actividades fisicas en la Planificacion Estratégica Situacional en
salud (2022-2025) de los nueve municipios de la regidén de Baixada Santista en Sao Paulo, Brasil. Se utilizé la técnica de triangulacién
de datos en dos fases. En la primera, se llevd a cabo un seguimiento temdtico que tomd como referencia los documentos de
planificacién. En la segunda, se utilizé el andlisis de temas producidos a partir del corpus documental. Las practicas corporales y las
actividades fisicas forman parte de la agenda estratégica de los municipios de la Baixada Santista, como un conjunto de cuestiones y/o
problemas que deben abordarse mediante acciones intersectoriales. Esto ocurre a pesar de que hay pocos objetivos y/o propuestas de
accién y una evidente falta de articulacién entre los objetivos y los andlisis situacionales. A pesar de estar previstas como acciones de
salud, las précticas corporales y las actividades fisicas ain no se reflejan en la planificacién de los nueve municipios como
componentes organicos de la atencién construida y ofrecida a la poblacién.

Palabras clave: Ejercicio fisico, Gestién de la salud, Planificacién de la salud, Salud colectiva.
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Introdugao

Fazer uma caminhada didria, praticar esportes, aprender a dangar, ser um surfista ou um capoeira faz parte
da coletivizagao e da reprodugao social da vida em sociedade, assim como contribui, em potencial, para a satde.
No Sistema Unico de Satide (SUS), tais possibilidades, e outras, podem ser realizadas como praticas corporais e
atividades fisicas (PCAF), sobre o planejamento das quais estd o objeto desta pesquisa, que, por fazerem parte
do conjunto de a¢des que mediam o processo saude-doenca-cuidado, devem ser fortalecidas com o apoio da
sociedade e dos governos (Carvalho; Vieira, 2023).

No SUS, a partir principalmente dos anos 2000, as PCAF comegaram a compor os servicos da Atengao
Bésica, sendo ofertadas em forma de programas ou agoes. Outros pontos da rede de saude podem oferecer
PCAF - i exemplo da atencio psicossocial, programas intersetoriais (como o Programa Saude na Escola) ¢
servigos especializados (centros de reabilitacao, ambulatérios, hospitais, entre outros).

Destaca-se que as PCAF foram consideradas ag¢oes prioritdrias pela Politica Nacional de Promogao da
Satde, desde a sua primeira edi¢ao em 2006 (Brasil, 2015). Contudo, ainda h relevantes barreiras para que as
pessoas possam participar dessas iniciativas (Santos et al., 2025) j4 que essas agdes nem sempre assumem um
lugar com prestigio nos servicos ou na politica de satde (Knuth; Antunes, 2021). Especialmente, quando sio
considerados todos os ciclos de vida e as necessidades marcadas pelas diferencas de género, etnia/raca e classe
social (Palma et al., 2023).

Um dos caminhos para superar este problema ¢, cada vez mais, fortalecer o planejamento e a gestao do
sistema de saude (Vieira, Carvalho, 2024). Afinal, se a incorporagio do trabalho com PCAF no campo da
satude nao ¢ uma novidade, o planejamento dela ainda ¢ um desafio que tensiona a operacionalizac¢ao do direito
a satide, em especial nos municipios de pequeno porte (Pasquim et al., 2023).

Considerando que o planejamento no SUS ¢ ascendente ¢ integrado, do nivel local até o federal (Brasil,
1990; 2011), conhecer como os municipios estao abordando o tema ¢ relevante, porém pouco pesquisado no
Brasil, j4 que s3o a instincia da governanca interfederativa do SUS que efetivamente executa as politicas,
programas ¢ a¢oes. O que é corroborado por Vieira e Carvalho (2024) e Paes-Sousa (2025), respectivamente a0
analisarem o planejamento federal sobre as PCAF no SUS, apontando a necessidade de compreender como ele
se d4 em 4mbito municipal, e ao defender que experiéncias locais bem-sucedidas muitas vezes subsidiam a¢oes
de alcance nacional. Nesta esfera, o municipio de Itanhaém, localizado na Baixada Santista - SP, foi campo da
investigacio de Augusto ¢ Andrade (2021) que descreveram as agdes de promocio de atividades fisicas no
planejamento. Ja Carvalho (2024) analisou a insercio das PCAF no planejamento dos municipios integrantes
da regiao de Piracicaba - SP, denotando que apesar da incipiéncia, hd interesse na literatura e ¢ relevante
ampliar o debate pretendido no presente manuscrito ao compreender e potencialmente contribuir com as
politicas, a organizagio e a gestao dos sistemas e servicos de satde, um dos eixos estruturantes da Saude
Coletiva.

Assim, o objetivo do presente estudo foi analisar as PCAF no Planejamento Estratégico-Situacional em
satude de todos os nove municipios da Baixada Santista do Estado de Sao Paulo.

Metodologia

O campo deste estudo ¢ a Regiao Metropolitana da Baixada Santista, a mais urbanizada e populosa das
subdivisdes do litoral paulista. Ela é composta por nove municipios, a saber: Bertioga, Cubatio, Guaruja,
Itanhaém, Mongagud, Peruibe, Praia Grande, Santos e Sao Vicente - territdrio heterogéneo que concentra
diferentes possibilidades de acesso e cobertura de servigos, distintas atividades econdmicas ¢ marcantes
iniquidades sociais.
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A Baixada Santista possui o maior complexo portudrio ¢ a maior 4rea de palafitas (favela sobre dguas) da
América Latina. Ela se constitui de identidades histdrico-culturais semelhantes e infraestrutura eventualmente
articulada e integrada, por exemplo, a infraestrutura de mobilidade urbana - entre as linhas intermunicipais e
Veiculo Leve sobre Trilhos (VLT) - ¢ a satide articulada no 4mbito do Governo Estadual pelo Departamento
Regional de Satde IV. Dada a sua exploragio turistica, a populagio que usa e ocupa a regido pode variar muito
em perfodos de veraneio, concentrando necessidades de atengao, investimento e de servigos.

Esta investigacao ¢ uma pesquisa documental, escolhida por favorecer a andlise do planejamento estratégico,
por meio dos produtos de negocia¢oes continuas e materializadas em forma de proposi¢ao de metas especificas,
adesoes a programas e planificagio de agoes estratégicas.

Buscou-se, via Sala de Apoio a Gestao Estratégica do Ministério da Saude - SAGE, disponivel em
-https://novasage.saude.gov.br/- todos os documentos do atual quadriénio, a saber: os nove Planos Municipais
de Saude - PMS (2022-2025), as dezoito Programagoes Anuais de Saude - PAS (2022 ¢ 2023), os cinquenta ¢
quatro Relatérios Detalhados do Quadrimestre Anterior - RDQA (referentes 4 2022 e 2023) e os dezoito
Relatérios Anuais de Gestio - RAG (2022 e 2023).

A busca aconteceu um més apds o prazo final para publicacio do RAG 2023, isto ¢, marco de 2024.
Entretanto, nem todas as cidades haviam entregado todos os documentos no prazo, por isso, foi realizada uma
nova busca em julho de 2024. No mesmo més, também foram solicitados os documentos faltantes via Lei de
Acesso a Informagao, Ouvidorias Municipais ¢ contatos diretos com secretarias ¢ conselheiros municipais de
satde. Infelizmente, apds dois meses, nao foi recebida nenhuma resposta dos municipios.

Atualmente, os PMS, os RDQA, as PAS ¢ os RAG sio os instrumentos centrais de planejamento na satde
para defini¢io ¢ implementagao das a¢des dos governos (Brasil, 2021). Logo, para a andlise deste estudo, foram
incluidos todos os PMS, PAS e RAG aprovados e RDQA avaliados, excluindo os documentos classificados
como “nio iniciado”, “retornado para ajustes”, “em elabora¢io” ou “em andlise no Conselho de Saude”, mesmo
quando disponiveis, totalizando 61 documentos de um total de 99, indicados no Quadro 1 e Quadro 2. Os
documentos encontrados foram identificados, selecionados e organizados em pastas. Para proceder uma andlise
global, este estudo utilizou a técnica de triangulagao de dados (Gil, 2019) em duas fases.

Na primeira fase, foi executado um monitoramento temético dos Planos Municipais, quando dois
pesquisadores independentes realizaram a leitura na integra dos PMS selecionados, a partir dos quais foram
verificados: a publicizago de instrumentos de planejamento; a mengao as PCAF na anélise situacional de cada
Plano; a apresentacio de metas e agoes especificas para o campo de interesse com indicadores anuais.

Os achados foram comparados com as PAS para encontrar possiveis atualizagoes parciais das proposicoes.
Por fim, os RDQA e RAG foram utilizados para destacar o primeiro documento que acusa o cumprimento
total da meta do quadriénio ou o tltimo documento disponivel, quando a meta ainda nao foi atingida.

Na segunda fase deste estudo, foi utilizada a andlise documental a partir de ambientagio dos achados em
instrumento construido pelos préprios autores (planilha com cinco colunas nomeadas de “Tema”, “Nucleo de
sentido”, “Unidade de Contexto”, “Unidade de registro/Fragmento” ¢ “Municipio”), coerente com a
abordagem qualitativa em satide (Minayo, 2014). Dois pesquisadores discutiram a composi¢ao da planilha até
que o consenso fosse alcangado. A discussio exploratéria de contetido possui um aspecto indutivo que tomou
como referéncia os temas produzidos a partir do corpus documental (Gil, 2019).

Esta investigacio toma como referéncia a Satide Coletiva (Breilh, 2023; Huertas, 2016), base para a
formulagio do planejamento estratégico-situacional e, especificamente sobre as PCAF, as compreende a partir
do movimento contra-hegemdnico que se opoe a0 modelo biomédico de forma que esse repertério dialoga com
a concepcio ampliada de saade. Logo, nao reduz o fendmeno satde-doenga a uma ou mais relagoes de

causalidade.
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Os critérios éticos foram respeitados dentro dos termos das Resolugoes 466/2012 ¢ 510/2016 do Conselho
Nacional de Satde, para os quais a investigagio documental dispensou aprova¢io de comité de ética em
pesquisa.

Resultados

Produzido pelas nove administracdes municipais da Baixada Santista, todo corpus documental deste estudo
foi aprovado/ avaliado pelos respectivos Conselhos de Satide conforme pode ser visto no Quadro 1.

Quadro 1. Situagao dos instrumentos de planejamento da Baixada Santista, do Estado de Sao Paulo do ano

de referéncia 2022.

Municipio | PMS2022- | PAS 2022 1°RDQA 2°RDQA 3°RDQA RAG 2022

2025 2022 2022 2022
Bertioga Aprovado Retornado Em Em Em Em

para Ajustes | Elabora¢io | Elaboragio Elaboracao Elaboragao

Cubatio Em Anilise | Em Analise Em Em Em Em

no no Conselho | Elaboragio | Elaboragio Elaboracio Elaboragio

Conselho de Saude

de Satde*

Guarujd Aprovado Aprovado Avaliado Avaliado Em Anilise Em Anélise
no Conselho | no Conselho
de Satde de Satde

Itanhaém | Aprovado Aprovado Avaliado Avaliado Avaliado Aprovado

Mongagud | Aprovado Em Nio Naio Iniciado | Nio Iniciado | Nio Iniciado

Elaboracao Iniciado

Peruibe Aprovado | Aprovado Avaliado Avaliado Avaliado Aprovado

Praia Aprovado | Aprovado Avaliado Avaliado Avaliado Aprovado

Grande

Santos Aprovado | Aprovado Avaliado Avaliado Avaliado Aprovado

Sao Aprovado Aprovado** Avaliado Avaliado Avaliado Aprovado

Vicente

Legenda: PMS - Plano Municipal de Satde; PAS - Programagao Anual de Saude; RDQA -
Relatérios Detalhados do Qlladrimestre Anterior; RAG - Relatério Anual de Gestao.
* A versao final do documento nio foi submetida para a SAGE, mas uma versao deste documento foi divulgada
no Portal de Transparéncia do Municipio.
** A Resolucio n°. 79, de 24 de marco de 2022, confirma que foi aprovada a PAS 2022 de Sao Vicente, mas o
documento nao esta disponivel.

Fonte: adaptado de SAGE, em 23 de julho de 2024.

Percebe-se a existéncia de alguns instrumentos de planejamento que ainda nao foram iniciados, nao foram
concluidos ou nao foram aprovados pelo Conselho Municipal de Satde, o que compromete a transparéncia e
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limita a possibilidade de monitoramento publico. Todas as auséncias destacadas do Quadro 1 e 2 evidenciam
alguma dificuldade para executar o planejamento ou falta de transparéncia na gestao.

%adro 2. Situacao dos instrumentos de planejamento da Baixada Santista, do Estado de Sao Paulo do ano

de referéncia 2023.
Municipio | PAS 2023 1°RDQA 2°RDQA 3°RDQA 2023 RAG 2023
2023 2023
Bertioga Aprovado Em Em Em Elaboracao Aprovado com
Elaboragao | Elaboragao Ressalvas
Cubatio Em Andlise no Nio Iniciado | Em Em Elaboragio Em Elaboragio*
Conselho de Elaboragao
Saude
Guarujd Aprovado Em Em Em Elaboragio Nio Iniciado
Elaboragio | Elaboragio
Itanhaém Aprovado Avaliado Avaliado Avaliado Em Anailise no
Conselho de Satde
Mongagud | Nio Iniciado Nio Iniciado | Nio Iniciado | Nao Iniciado Nio Iniciado
Peruibe Aprovado Avaliado Avaliado Em Anélise no Em Analise no
Consclho de Conselho de Saude
Satde
Praia Aprovado Avaliado Avaliado Avaliado Aprovado
Grande
Santos Aprovado Avaliado Avaliado Avaliado Aprovado
Sao Vicente | Aprovado Avaliado Avaliado Avaliado Aprovado

Legenda: PMS - Plano Municipal de Satde; PAS - Programacao Anual de Satde; RDQA - Relatérios
Detalhados do Qliadrimestre Anterior; RAG - Relatério Anual de Gestio.
* A versao final do documento nao foi submetida para a SAGE, mas uma versao deste documento foi divulgada
no Portal de Transparéncia do Municipio.

Fonte: adaptado de SAGE, em 23 de julho de 2024.

Tomando como referéncia os nove PMS da Baixada Santista, procedeu-se a busca temdtica de citagoes e de
informagdes sobre os servigos existentes, reflexoes sobre necessidades e dados especificos, assim como a busca
das metas, indicadores e das propostas de agao relacionados as PCAF.

A maioria dos municipios apresentou proposigoes especiﬁcas para as PCAF, contudo parecem nio ter
metas ¢ indicadores sustentados pelas analises situacionais. Chama atencio o fato de Cubatao e Bertioga nao
mencionarem o tema PCAF neste quadriénio. Todos os outros municipios apresentam proposicoes especificas.

Comparando as PAS com os PMS, evidenciou-se que as primeiras trazem algumas informagées
operacionais nao presentes nas proposicoes iniciais dos PMS, como coordenagio responsavel por acompanhar
cada meta e em alguns casos recursos alocados, mas nao alteraram o conteudo das proposi¢oes. Destaca-se que a
maior parte das metas foi parcialmente ou integralmente atingida.



Epucacion Fisica Y CIENcIA, 2025, voL. 27, NUM. 4, E346, OCTUBRE-DICIEMBRE, ISSN-E: 2314-2561

Para a andlise do contetido documental, foram identificadas 40 unidades de registro/fragmento, tomando
como referéncia a leitura dos PMS na integra. Estas unidades de registro/ fragmento foram acomodadas em
unidades de contexto e unidades de sentido, que, por sua vez, produziram os temas: i. Trabalho com praticas
corporais ¢ atividades fisicas; ii. Diretrizes, recomendagoes e indicadores de saude; iii. Servicos, rede instalada ¢
recursos naturais.

O primeiro tema “Trabalho com préticas corporais e atividades fisicas” retine registros e fragmentos que
identificam a caminhada como modalidade em destaque no Ambito da Atengao Bdsica na Baixada Santista.
Também foram mencionados as Praticas Integrativas ¢ Complementares em Saude, o exercicio resistido ¢ a
hidroginéstica voltados principalmente para grupos especiais, como idosos, gestantes, pessoas com deficiéncia,
com doencas cronicas e pacientes em reabilitagio. Os PMS retratam a participagio de profissionais de
Educagao Fisica e de outros profissionais da rede na promog¢io de PCAF, em especial em articulagoes
intersetoriais no territdrio. As mencoes especificas destacam a necessidade de apoio, de contratagio e educagio
permanente para essas equipes. Apresentam ainda a educagio em satde como ferramenta potente para a
construgao de didlogo com a populagio.

O tema “Diretrizes, recomendagoes e indicadores de saide” agrupou informagdes que enunciam a
expectativa de correlagio positiva entre a existéncia de grupos de PCAF com a redugio da obesidade e outras
condi¢des cronicas, com a diminui¢ao de internagdes por acidente vascular cerebral, com o controle da taxa de
mortalidade prematura, com a melhora da interagio de usudrios da rede de atengiao psicossocial com a
sociedade/familia ¢ com o enfrentamento de “problemas decorrentes da (des)organizagio do trabalho ¢ do
tempo livre das pessoas, da desigualdade social e do estilo de vida”. Mencionam ainda a existéncia de diretrizes
que integram a¢oes com PCAF desenvolvidas no 4mbito da Rede de Atengao Psicossocial, do Programa Satde
na Escola e na Atencio a Satide do Adulto e do Idoso.

J4 o tema “Servigos, rede instalada e recursos naturais” concentra informagoes que relatam o potencial de
lazer das cidades litorneas (préticas corporais de aventura e atividades na natureza), a adesio ao programa
Academia da Saude e a necessidade de manutengio de polos jé existentes, assim como o desejo de
implementacdo ou de pleitear novas unidades. Dois programas municipais com ag¢des especificas foram
mencionados: o “Movimente-se”; e o “Pelotao da Satde”. Apesar da integragio da gestao em saude e da
infraestrutura de mobilidade na Baixada Santista, parece inexistir algum planejamento regional que contemple
o campo das PCAF, ignorando o “territério usado” que borra os limites municipais.

Discussao

O primeiro ponto a ser abordado, ainda que nao diretamente relacionado ao objeto das PCAF, ¢ a
incompletude de informagdes / instrumentos de planejamento, sem uma aparente consequéncia. De acordo
com as orienta¢des do Ministério da Satde, os PMS devem ser elaborados e aprovados no primeiro ano da
gestdo. Neste caso, o PMS 2022-2025, o mais importante entre os instrumentos de planejamento, deveria estar
aprovado desde 2022. No mesmo sentido, os Relatdrios de Gestao devem ser enviados ao respectivo Conselho
de Satde até o dia 30 de margo do ano seguinte. Neste caso, os RAG, referentes aos anos de 2022 ¢ 2023, ji
deveriam estar todos disponiveis e aprovados. J4 os RDQA devem ser apresentados pelo gestor do SUS até o
final dos meses de maio, setembro e fevereiro. Assim, todos os RDQA selecionados neste estudo deveriam, em
julho de 2024, conter a classificagao "Avaliado” ou “Aprovado”.

J4 a anilise global dos temas relacionados as PCAF no Planejamento Estratégico-Situacional em satde dos
municipios da Baixada Santista mostra que tais praticas compoem a agenda estratégica dos municipios, como
um conjunto de questdes e/ou problemas a serem enfrentados por meio de agdes intersetoriais. Isso acontece,
ainda que haja poucas metas e/ou propostas de a¢ao e uma evidente auséncia de articula¢io entre as metas ¢ as
andlises situacionais, o que se aproxima de um paradigma normativo e representa uma contradi¢io



HEITOR MARTINS PASQUIM, ISABEL LLOPES DOS SANTOS KEPPLER, DOUGLAS ROQUE ANDRADE, FABI0O FORTUNATO BRASIL DE CARVALHO...

fundamental com o método Plancjamento Estratégico-Situacional (Huertas, 2016; Gutiérrez-Silva et al.,
2021).

Afinal, a andlise situacional nio ¢ apenas uma formalidade ou um registro independente, senio o “processo
analitico-sintético que permite identificar, descrever, priorizar e explicar o perfil de satde-doenca de
determinada populagio, com o objetivo de formular estratégias para atender as necessidades e determinar
prioridades de agio ou intervengio” (Brasil, 2022a: 25). Em outras palavras, as metas e os indicadores,
identificados neste estudo nio foram constituidos como resultado de estudo do territério, observagio de
necessidades, tampouco reflexao sistemdtica de evidéncias locais.

Isso fica evidenciado com o cumprimento precoce de metas - isto ¢, muito antes de 2025 - o que refor¢a que
elas sio subdimensionadas. Cabe observar o caso de Santos, para o qual a Unica proposta nio foi apenas
atingida, mas foi muito ultrapassada (999,99%) ja no primeiro RDQA do primeiro ano do quadriénio.

As metas e as proposi¢oes relacionadas as PCAF na Baixada Santista privilegiaram a promogao de grupos e
atividades na Atenc¢do Bésica. Entretanto, percebe-se grande fragilidade quando sao comparadas com as
recomendagdes para a operacionalizagio da Politica Nacional de Promogio da Satide (Brasil, 2022b), em
especial as indicagoes de governabilidade das Equipes, da Gestio e do Comité Gestor Intersetorial de
Promocao da Satde.

Reconhece-se aqui a ousadia e a potencialidade do planejamento para conduzir transformagoes na gestao
publica, mas ainda faltam metodologias participativas (Moriceau, 2023) e coletivos atuantes que reivindiquem
as PCAF como dispositivos de satide por meio da participagiao popular e ascendente como uma experiéncia de
agao e alargamento da consciéncia.

Um exemplo de influéncia intencional na tomada de decisio ptblica no campo das PCAF ¢ o Mulheres em
Movimento, que, por meio de manifestagdes do movimento feminista na cidade de Diadema/ SP, participagao
direta no Or¢amento Participativo e em conselhos de saude, conquistaram a contratagio de profissionais, a
aquisi¢ao de materiais adequados e novas salas/ locais para a pratica de gindstica, assim como a inclusio de
atividades diversificadas (Diadema, 2024).

Para auxiliar o planejamento no campo das PCAF, parece necessério um conjunto de indicadores
especificos que nio foram identificados nos documentos selecionados, como ilustrado e exemplificado em
material do Ministério da Satde sobre o tema (Brasil, 2019). E possivel perceber que as metas identificadas
estao exclusivamente relacionadas a indicadores de resultado e de estrutura, por exemplo, “Numero de
USAFAs [Unidades de Satide da Familia] com grupos de Atividade Fisica”, “Praticas integrativas implantadas”
e “Numero de agoes desenvolvidas”. Nao hd indicadores de processo.

Uma andlise situacional elaborada com o conjunto dos trabalhadores interessados que contemple o campo
das PCAF e novos indicadores poderia auxiliar, por exemplo, a criar metas e propostas de a¢oes planificadas e
proporcionais, assim como deslocar a organiza¢io e¢ o fomento das PCAF da exclusividade do combate as
DCNT para uma visio ampliada que também contemple a promogio de agdes intersetoriais pautadas na
cultura local, na ocupacio das cidades, na resposta as necessidades das diferentes comunidades ¢ na promocao
da equidade de grupos historicamente vulnerabilizados no territério (Pasquim et al, 2023; Pasquim et al,
2024).

Ora, certamente a prevengao de doengas pode estar entre as motivagdes e objetivos de tais praticas, pois ha
um cendrio epidemioldgico crescente de condi¢des cronicas de saude. Contudo, defende-se que as PCAF no
SUS nio sejam restritas a essas questdes, mas integrem a clinica ampliada (Mendes; Carvalho, 2015). Ou scja,
elas podem tanto prevenir e contribuir no cuidado de algumas condi¢oes de satude, como também podem ser
vivenciadas sem preocupagio com a minutagem acumulada, o gasto energético, eficiéncia do gesto motor ou a
porcentagem de reducio de risco desta ou daquela doenga, caracterizando-a como forma de lazer e frui¢io da
vida (Knuth, Antunes, 2021; Carvalho, Vieira, 2024; Carvalho et al., 2024).
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Julga-se ser relevante dar luz & questio sobre os distintos profissionais que podem trabalhar com as PCAF
no SUS. Ainda que exista a prerrogativa legal quanto a prescri¢ao de exercicios fisicos pelo profissional de
Educagio Fisica, que faz parte da forca de trabalho do SUS e tem importante contribui¢io no processo de
cuidado, outros trabalhadores podem e devem ser instrumentalizados a usar elementos da corporeidade (como
sugere a Politica Nacional de Promogio da Saide e a Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares) e mesmo aconselhar sobre tais praticas (Vieira et al., 2024).

Recentemente, foi disponibilizado no Sistema Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS) o curso
“Promogao da atividade fisica na Atengao Primdria & Satde e sua inser¢ao nos instrumentos de planejamento e
de gestao do SUS”, o que pode vir a qualificar a coordenagio de politicas/ programas e induzir iniciativas de
articulagdo intermunicipal, com a participacio do Departamento Regional de Satde para a elaboragio do
planejamento regional integrado, em especial através do processo de regionalizagao.

Um elemento contextual ¢ relevante de ser evidenciado na andlise realizada, destaca-se que 0 momento de
publicacao dos documentos selecionados ¢ o periodo pds-Covid 19 e marcado por forte disputa no campo
politico-eleitoral em 4mbito federal. Ainda assim, como atividade compulséria e permanente, a gestao deve
explicitar os compromissos de Estado, por meio de planejamento, contemplando os principios e as diretrizes
do SUS.

E preciso também dar luz ao fato de que algumas agées que abordam diretamente o tema PCAF estio
alocadas em metas inespecificas. Neste caso, nem sempre as a¢oes de interesse podem ser monitoradas. Em
geral, os indicadores estao relacionados as metas, que, em alguns casos, estio apenas indiretamente relacionadas
a temdtica de interesse. Por exemplo, a meta “Desenvolver ag¢des intersetoriais de promogao e prevengao a
saide para toda a populagio de Itanhaém” traz a acio “Implantar acoes intersetoriais para incentivar a
mudanga de habitos da populagio de Itanhaém reduzindo o sedentarismo”. Nesta proposi¢ao a meta genérica
pode ser monitorada pelo indicador “Numero de agoes desenvolvidas”, mas, infelizmente, a agao especifica, que
promete a reducio do sedentarismo, nao pode ser monitorada diretamente.

Como limitagio deste estudo, estd a andlise de metade do atual quadriénio, 2022 e 2023, sendo possivel que
as metas sejam alcancadas nos anos subsequentes. Contudo, conforme abordado, ocorreu um frégil processo de
dimensionamento que culminou na subestima¢io das metas. Logo, o periodo analisado permitiu avaliar o
processo percorrido, possibilitando reconhecimento da necessidade de entrada e ampliagao da agenda das
PCAF.

E como principal potencialidade, tais analises apontam para a necessidade de inclusaio das PCAF nos
instrumentos de planejamento municipais do SUS, com indicadores, metas e agoes especificas e que devem ser
monitoradas e avaliadas, principalmente pelo controle social. Ademais, o caminho metodolégico produzido
neste estudo pode ser reproduzido por equipes técnicas e pesquisadores para municipios isolados, regionais de
saude e consdrcios intermunicipais para a avaliagio do planejamento das PCAF.

Assim, buscou-se gerar dados e informagdes para a gestio do SUS e a pesquisa com vistas a oportunizar
reflexdes e aprendizados para outros municipios, pois hd, como advogado por Lima ¢ Martins (2024), a
necessidade de integrar a pesquisa académica e a pratica profissional da gestio em satde.
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Consideragoes finais

As PCAF compdem a agenda estratégica dos municipios da Baixada Santista, como um conjunto de
questoes ¢/ou problemas a serem enfrentados por meio de agdes intersetoriais. Isso acontece, ainda que haja
poucas metas e¢/ou propostas de a¢ao e uma evidente auséncia de articulagao entre as metas e as anélises
situacionais, o que se aproxima de um paradigma normativo e representa uma contradi¢ao fundamental com o
método Planejamento Estratégico-Situacional.

As metas ¢ as proposi¢oes relacionadas as PCAF na Baixada Santista privilegiaram a promocao de grupos e
atividades na Atengio Bésica. Entretanto, percebe-se grande fragilidade quando sao comparadas com as
recomendagdes para a operacionalizagao da Politica Nacional de Promocao da Satde. Neste caso, nao existe
indicador especifico comum e as metas identificadas estao exclusivamente relacionadas a indicadores de
resultado e de estrutura. Nao ha indicadores de processo.

Apesar de serem previstas como a¢des de satde, as PCAF ainda nao sao refletidas no planejamento dos
municipios como componentes organicos do cuidado construido e oferecido para a populagao.
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