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CAPITULO 1

INTRODUZINDO O TEMA

No final da década de 80, os cursos de Educacgéo Fisica (EF)
passaram por uma grande mudanca realizada pela resolucdo n° 03/87 do
Conselho Federal de Educacdo (CFE), que dividia a atuacdo desse
profissional em duas areas distintas, a licenciatura e o bacharelado.

Com o intuito de atender as demandas crescentes de saude da
populacéo brasileira, nas uUltimas décadas, o Ministério da Educacao (MEC) e
0 Ministério da Saude (MS) iniciaram uma grande reforma curricular nos
cursos de graduacdo da &rea da saude. A principal mudanca ocorreu pela
instituicdo das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) nesses cursos e tinha
como foco a formacdo de um egresso com competéncias para atuar nos
diversos niveis de atencdo a saude, buscando a construcao de um perfil
generalista, humanista, critico e reflexivo através do desenvolvimento de um
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modelo académico e profissional baseado em atitudes, habilidades e
contetdos (HOLANDA; ALMEIDA; HERMETO, 2012).

A homologacéo da resolucao n° 7 de 2004, pelo Conselho Nacional
de Educacdo (CNE), trouxe a tona novamente a discussao sobre as
atribuicbes em torno da formagéo profissional e atuacéo do licenciado e do
bacharel em EF. A licenciatura assumiu sua vertente para a docéncia e reitera
as atribuicdes do bacharelado como profissional que operara nas areas fora
da escola, dentre elas nos campos da prevencdo, promocao, protecdo e
reabilitacdo da saude (FRAGA; CARVALHO; GOMES, 2012).

Apesar das mudancas enfrentadas pelo Profissional de Educacao
Fisica (PEF) com ampliacdo do seu campo de atuacado, sobretudo na saude,
um estudo realizado nas principais capitais do pais, que abordou o0s cursos de
graduacdo em EF em 61 Instituicbes de Ensino Superior (IES), entre elas
publicas e privadas, verificou que 72,1% nao apresentam quaisquer
disciplinas voltadas para a saude coletiva. Entretanto, o modelo de formacéo
bacharelado foi o que apresentou em sua grade curricular um maior nimero
de disciplina no eixo da saude (COSTA et al., 2012).

Através da resolucéo n° 218 de 06 de marco de 1997 do Conselho
Nacional de Saude (CNS), é ressaltado a importancia de acles
interdisciplinares no ambito da salude e desenvolvida por diferentes
profissionais de nivel superior dentre eles o PEF juntamente com mais doze
categorias: Assistente  Social, Bidlogo, Enfermeiro, Farmacéutico,
Fisioterapeuta, Fonoaudi6logo, Médico, Médico Veterinario, Nutricionista,
Odontodlogo, Psicologo e Terapeuta Ocupacional (BRASIL, 1997).

A Educacéao Fisica desde a suas origens sempre foi marcada por
possuir um carater pratico e influenciada pela medicina e pelos militares, além
de também sempre estar voltada para a formacdo docente. Porém essa
realidade foi alterada a partir dos anos 80 com a possibilidade da formacao
em 2 eixos: licenciatura e bacharelado. De acordo com Rocha, Coelho e
Toledo (2019) esse novo contexto se deu por interesses privados, ligados
tanto ao setor educacional, quanto ao relacionado as praticas corporais, que
diante das transformagdes ocorridas no mundo do trabalho um novo tipo de
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trabalhador se fez necessario, tendo ainda suas discussdes ampliadas a partir
da década de 90 indo até as resolucdes aprovadas ao longo dos anos 2000.

Souza (2015), ao comparar os Projetos Politicos Pedagdgicos (PPP)
do curso de graduacdo em EF de 3 IES do estado do Pard, identificou a
vulnerabilidade na formacéo do professor de EF para atuar nos programas da
APS, e que apesar da matriz curricular desses cursos conter disciplinas
voltadas para saude publica/coletiva, as mesmas sédo insuficientes.

Com a insercao do professor de Educacao Fisica como profissional
da saude pela resolucdo n° 218/1997, pelas acdes de saude realizadas
através das atividades fisicas/praticas corporais implantadas pela Politica
Nacional de Promocéo a Saude (PNPS), assim também com sua entrada nas
equipes multiprofissionais principalmente do Nucleo Ampliado a Saude da
Familia e Atencdo Basica (NASF-AB) e Programa Academia da Saude (PAS),
novos campos de trabalho surgem para o profissional Bacharel em EF,
exigindo assim uma formacao em saude mais especifica.

Por meio de programas da Atencao primaria a Saude (APS) como
a Estratégia Saude da Familia (ESF), o NASF-AB, PAS ou ainda o Centro de
Apoio Psicossocial (CAPS), a atuacdo do PEF tem se intensificado e se
popularizado no campo da saude coletiva, mostrando assim a sua importancia
na composicao das equipes multiprofissionais e na articulagdo do cuidado a
saude, tendo como principal principio a integralidade da atencdo (FRAGA;
CARVALHO; GOMES, 2012).

Para Bonfim, Costa e Monteiro (2012) esse aumento do valor do

PEF na saude publica se deu pela sua insercdo nas acbes de prevencao,
promocado da saude e reducdo de agravos de doencas crénico-degenerativas,
as quais eram responsaveis por elevados indicadores de morbimortalidade no
Brasil. Porém, também mostrou o quéo fragil era a formacgéo desse profissional
para atuar nessa area.

Atualmente, segundo o portal e-MEC, em todo o estado do Para
existem 29 |IES ativas que oferecem o Curso de Educacao Fisica, sendo desse
total 16 IES com cursos presenciais, 13 IES com cursos na modalidade Ensino
a Distancia (EAD) e 01 IES com cursos tanto presenciais, quanto EAD. Destes,
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séo oferecidos 54 cursos de Licenciatura e 34 cursos de Bacharelado em
Educacéao Fisica.

Assim, esse trabalho visa analisar a insercédo do egresso de EF nos
programas da APS, em especial o Nasf-AB e o PAS, em todo o estado do Paré.

Diante do exposto temos como questdes de pesquisa: Onde e de
que forma os Bacharéis em Educacdo Fisica estdo inseridos na Atencao
Basica a Saude no estado do Para? O quantitativo de profissionais é suficiente
para atender a demanda dos municipios que possuem equipes de NASF-AB,
Academia da Saude e outros programas?

OBJETIVO GERAL

e Investigar a presenca de profissionais Bacharéis em Educacdo Fisica

atuantes na APS no Estado do Para.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Analisar a distribuicdo espacial dos profissionais Bacharéis em
Educacéo Fisica atuantes no estado do Para.

e Identificar as IES que disponibilizam o curso de bacharelado em
educacao fisica no estado do Par4, tanto presencial quanto EAD.

¢ Quantificar o nimero de vagas ofertadas pelas IES em Bacharelado em
Educacéo Fisica no estado do Para.

e Elaborar nota técnica com a andlise da distribuicdo espacial dos PEF
atuantes na Atencdo Priméaria a Saude com divulgagcdo no Conselho
Regional de Educacéo Fisica do Estado do Para (CREF/PA).

e Elaborar um e-Book com os resultados da pesquisa para ser distribuido
nas IES que ofertam o curso de EF e no CREF/PA.
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CAPITULO 2

CONTEXTUALIZACAO

EDUCACAO FiSICA NO BRASIL

As préticas corporais existem no Brasil desde a sua descoberta, ou
seja, desde o0 ano 1500, fato esse se deve ao relato em uma carta de Pero Vaz
de Caminha que indicava indios saltando, girando, dangando ao som de gaitas
tocadas por portugueses. Posteriormente, ainda no periodo colonial, outro
relato da educacéo fisica veio do Rio de Janeiro e Bahia através da capoeira,
gue era uma atividade rustica criada pelos escravos e praticada nas senzalas
(SOARES, 2012).
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No periodo seguinte, chamado de Brasil império (1822 a 1889),
surgiram o0s primeiros tratados sobre a educacado fisica. Segundo Corréa,
Pimenta e Drigo (2016), a educacao fisica no Brasil foi marcada por
importantes momentos histéricos, um dos principais esta relacionado com a
sua presenca dentro do ambito escolar, que se deu no ano de 1823 onde foi
iniciado o debate sobre a elaboracéo dos primeiros tratados completos sobre a
educacao, dentre eles destaca-se Joaquim Antdnio Serpa com o seu “Tratado
de Educacao Fisica e Moral dos meninos”, que dividia os exercicios fisicos em
“‘exercicios para o corpo” e “exercicios para a memdaria”, além de criar uma
relacdo reciproca entre a educacdo moral e a educacao fisica. A EF teve sua
primeira insercdo no Brasil em 1837, com a criacdo do Imperial Colégio de
Pedro Il no Rio de Janeiro com o objetivo de proporcionar aos filhos da
sociedade imperial uma formacao abrangente, distintiva e elitizada.

Em 1851, deu inicio a educacdo fisica escolar no Brasil ou
“ginastica” como era chamada na época e em 1882, Rui Barbosa lanca o
parecer “Reforma do Ensino Primario, Secundario e Superior’ que abordava
temas como a defesa da ginastica na formacdo da juventude e sua
obrigatoriedade para ambos o0s sexos, contudo, esse movimento ocorreu
somente no Rio de Janeiro (SOARES, 2012).

No periodo Brasil Republica (1890 a 1946), ocorreram grandes
reformas educacionais no contexto da educacéo fisica, dentre elas a inclusao
da ginastica na escola e a criacdo do ministério da Educacédo e Saude tornando
a educacéo fisica também obrigatéria no ensino secundario (SOARES, 2012).

O papel Higienista da EF se estendeu deste o ano 1889 até 1930,
e se preocupava em colocar a EF como agente potencializadora do
saneamento publico, dava énfase a questdo da saude, e ela foi atribuida a
responsabilidade de formar homens sadios e fortes, na busca de uma
sociedade livre de doencas infecciosas e dos vicios que deterioravam a saude
e o carater dos homens. Esta fase emergiu na época da criacdo das leis
abolicionistas, onde, os negros, recém libertos, se deslocaram para as cidades
em busca de trabalho, e encontravam as péssimas condi¢cdes de trabalho,
moradia e a falta de saneamento basico que eram propicias ao surgimento de

doencas. Neste momento, a escola passa a ter um papel de fundamental
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importancia para disseminar habitos de higiene, e a Educacdo Fisica era a
disciplina que melhor abordaria essas questdes com um contexto amplo de
abordagens (FRANCA, 2012).

Esse mesmo periodo, de acordo com Corréa, Pimenta e Drigo
(2016), a area da EF foi marcada pelo surgimento das primeiras formacoes de
professores no ensino superior, porém fortemente vinculada ao militarismo,
onde possuiam como principal objetivo a formacédo militar. Esse periodo €&
conhecido como a fase da EF Militarista (1930 — 1945) sendo marcada pela
ocorréncia da 2° Guerra Mundial, onde a educacao fisica continuou sofrendo
grande influéncia por parte das forcas armadas, que utilizava o esporte como
distracdo para as criticas ao regime militar, além de ter como objetivo principal
a formacédo de jovens fortes e saudaveis aptos ao combate, luta e a propria
guerra (AGOSTINHO NETO et. al., 2019).

No Brasil contemporaneo (1946 a 1980), institui-se a
obrigatoriedade da educacao fisica/esporte no ensino do 3° grau. No pos-
guerra, tem inicio a fase Pedagogista mudando o foco da educacao fisica,
saindo da perspectiva militarista e disciplinador para uma visdo mais focada
movimento da escola nova e educacdo popular no Brasil através da utilizacao
da ginastica, danca e esporte (SOARES, 2012). Posteriormente, o foco no
esporte de rendimento se intensifica e também na busca por medalhas
principalmente nos jogos olimpicos, sendo essa fase chamada de Esportivista
(AGOSTINHO NETO et. al., 2019).

A educacdo fisica a partir dos anos 80 até a atualidade, passou por
diversos modelos, tendéncias e/ou abordagens, dentre elas: a
psicomotricidade; desenvolvimentista; saude renovada; criticas; Parametros
Curriculares Nacionais (PCN) e mais recente a Base Nacional Comum
Curricular (BNCC), porém todas com o objetivo de tentar alterar a imagem do
modelo mecanicista, esportivista e tradicional que marcou a educacao fisica

nas décadas passadas.
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Com o objetivo de suprir a necessidade de professores de
educacao fisica no Estado do Para, em 1967, € criado o Curso superior de
Educacao Fisica, porém somente em 11 de maio de 1970 através do decreto
N° 66.548, foi inaugurada a Escola Superior de Educacdo Fisica do Para -
ESEF/PA situada numa grande area que pertencia ao Colégio Souza Franco
que foi doada pelo Governo do estado para a Federacdo Educacional do
estado do Para — FEP. O curso possuia uma matriz curricular regida pela CEF
N° 69 de 1969, possuia uma carga horaria de 1800 horas e em seu primeiro
processo seletivo ofereceu 70 vagas, sendo 35 para homens e 35 para
mulheres, porém houve somente 56 aprovados e 19 concluintes no ano de
1972, visto que o curso possuia duracdo apenas de um ano e meio (SANTOS,
1985).

Em 18 de maio de 1993, através da Lei Estadual N° 5.747 foi
criada a Universidade do Estado do Para - UEPA, extinguindo antiga FEP,
incorporando o0s seus cursos e inserindo o Curso de Licenciatura em Educacao
Fisica no Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude dessa universidade, assim
como apés alguns anos, através da politica de interiorizacdo expandiu o0 curso
para cinco campus da instituicdo: Belém, Altamira, Santarém, Conceicdo do
Araguaia e Tucurui.

A Universidade Federal do Pard — UFPA, em 2000, implantou o
Curso de Educacdo Fisica em Castanhal/PA direcionado também para a
licenciatura e em 2006 trouxe 0 mesmo curso para Belém, no campus do
Guama, tendo como diferengas entre os cursos da UEPA e da UFPA, os PPP’s,
onde na UEPA eram aplicados os mesmos em todos os campus e na UFPA
eram distintos em cada campus (GORDO; MOREIRA, 2011).

A partir de 2007 o curso de Educacdo Fisica chega as IES
particulares por meio da Escola Superior Madre Celeste (ESMAC),
posteriormente a Escola Superior da Amazonia (ESAMAZ) e em seguida a
Universidade Luterano do Brasil (ULBRA), porém essa na cidade de Santarém,
na regido do Tapajos (GORDO; MOREIRA, 2011).
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Em 2011, a Faculdade Metropolitana da Amazénia (FAMAZ) traz
para Belém o primeiro curso de Bacharelado em Educacéo Fisica do Para com

0 objetivo de formar profissionais nesta area crescente em todo o estado.

O Curso de Educacéo Fisica no Brasil até metade dos anos 80 era
exclusivamente Cursos de Licenciatura, porém em 16 de junho de 1987, a
resolucdo CFE n° 03/1987 distingue os Cursos de graduacdo em Educacao
Fisica em Bacharelado e Licenciatura com o objetivo de acompanhar os
avancos nas areas da educacdo, esporte, treinamento e lazer, atrelando os
cursos de licenciatura ao Campo da educacao escolar (pré-escolar, 1°, 2° e 3°
graus) e os cursos de Bacharelado a educacdo Nao-Escolar (academias,
clubes, centro comunitarios, condominios etc.) (BRASIL, 1987).

Essa divisdo da EF em dois campos, o0 escolar e o ndo-escolar, se
tornou um importante mecanismo de selecdo entre a EF e as novas
necessidades do mercado, onde para o profissional bacharel era necessaria
uma adaptacdo as exigéncias de um mercado de trabalho mais competitivo e
seletivo pela fragmentacédo do profissional de EF, podendo levar a um trabalho
informal, precério e carente de direitos (IORA, SOUZA E PRIETTO, 2017).

Apesar dessa divisdo em Licenciatura e Bacharelado, poucos
cursos de Bacharelado em Educacao Fisica foram criados nesse periodo, as
IES optaram em criar um curso de Licenciatura de formacao plena que possuia
amparo legal para que o profissional exercesse suas fungdes dentro e fora da
escola.

As resolucdes CNE/CP n°® 01 e n° 2 de 2002 trouxeram grandes
reformulacdes para a formacao dos professores da Educacéo Béasica no Brasil
com o objetivo de fortalecer esse tipo de ensino, levaram a diversas alteracdes
nos PPP das Licenciaturas, incluindo também a Educacgéo Fisica, que a partir
desse momento deveria seguir uma base comum, como se pode verificar no

seu Artigo 1°:
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As Diretrizes Curriculares Nacionais para a Formacéo de Professores
da Educacdo Basica, em nivel superior, em curso de licenciatura, de
graduacdo plena, constituem-se de um conjunto de principios,
fundamentos e procedimentos a serem observados na organizacéo
institucional e curricular de cada estabelecimento de ensino e
aplicam-se a todas as etapas e modalidades da educacdo basica
(BRASIL, 2002).

Segundo lora, Souza e Prietto (2017), os atuais Cursos de
Educacdo Fisica Licenciatura possui um curriculo que foi criado em 2004,
tendo como base a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional — LDB
9.394/96 — e fundamentando-se na Resolucdo CNE/CP 01/2002 e na
Resolucdo CNE/CP 02/2002, focando no desenvolvimento de acgbes tedrico-
praticas para fomentar um ser humano em sua totalidade além de um perfil
politico-social, possuindo uma abordagem histérico-critica, diversidade da
cultura corporal e com uma educacdo emancipada.

Enquanto a resolucao n° 7 de 2004 trouxe as DCNs para 0s cursos
de graduacdo em Educacdo Fisica, definindo sua formacdo para a esfera
extraescolar a resolugdo n° 01 e 02/2002 regulamentavam a Licenciatura,
qualificando para a docéncia o professor de Educacédo Basica licenciado em
educacao fisica tendo ainda este sua legislacdo especifica referenciada no
Conselho Nacional de Educacédo (BRASIL, 2004).

Rodrigues (2012) defende a docéncia em EF:

Nao tem sustentacdo do ponto de vista epistemolégico a divisdo da
formagdo em educacéo fisica, e que ela se pauta numa interpretacao
equivocada acerca dos campos de interven¢do da Educacao Fisica,
como se o professor da escola, do lazer, do campo da promoc¢ao da
saude ou do campo da estética, ndo se valesse das varias situacdes,
da docéncia que se expressa no trabalho pedagdgico do trato
especifico de um determinado campo de conhecimento.

Segundo Fonseca e Souza Neto (2015) a EF tem sua origem
institucionalizada no ambiente escolar o qual justifica o seu forte vinculo ao
ensino e seu papel pedagogico, onde a imagem do profissional de EF esta
intensamente ligada ao ensino, tendo esse comportamento alterado a partir da
década de 80 com o advento dos novos campos de atuacdo que
ultrapassavam as barreiras da escola fazendo com isso intensificar as

discussdes sobre uma nova regulamentagao.
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A resolucdo CNE/CES n° 7 de 2004, trazem orientagbes sobre a
constituicdo que os curriculos dos cursos devem possuir, diz que 0S cursos
necessitam atender as demandas das formacGes que podem ser de duas
formas: ampliada e especifica. A formacdo ampliada esta relacionada aos
conhecimentos voltados para o ser humano, sociedade, biolégica e também do
conhecimento cientifico e tecnolégico e tem como objetivo formar um
profissional com uma formacéo cultural abrangente e atuacdo completa e
ligada as outras éareas de saberes. A formacdo especifica leva em
consideracdo os indicadores da area da EF e as dimens@es culturais do
movimento humano, técnico-instrumental e didatico-pedagogica e tem como
objetivo promover um profissional de EF com mais qualidade e habilitado em
diferentes campos de intervengao (PIZANI; BARBOSA-RINALDI, 2014).

Rocha, Coelho e Toledo (2019) nos dizem que a EF sempre esteve
ligada a docéncia, pois sua insercao no Brasil foi marcada pelo contexto prético
atrelada a disciplina e a grande influéncia exercida pela medicina e o
militarismo, porém comeca a mudar no ano de 1987 com divisdo da graduacéo
em licenciatura e bacharelado que se deu de acordo com interesses
econdmicos atrelados ao setor educacional, de atividades fisicas e as
transformacdes dos meios de trabalho visando um novo perfil do profissional de
educacao fisica.

Segundo o Conselho Federal de Educacédo Fisica (CONFEF) o
profissional provisionado € aquele que recebeu o direito de exercer uma
atividade especifica que ja vinham exercendo por um determinado periodo em
condicOes especificas antes da regulamentacao da profissao pela Lei 9.696/98.
Fato esse ocorreu também com outras areas onde as profissfes tiveram que
absorver seus praticos, como por exemplo as “parteiras” absorvidas pelo
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), os radulas absorvidos pelo
Conselho Federal da Ordem dos Advogados (OAB), entre outros. Em relagcéao a
EF era necessario a comprovacao oficial do exercicio de sua atividade por no
minimo 3 anos antes de 02 de setembro de 1998, indicacdo de uma atividade
principal a ser desenvolvida que seja propria do profissional da area da EF,
assinatura de um termo de compromisso emitido pelo CONFEF, participar do
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Programa para Instrucdo para Provisionado (PIP), além de possuir uma cédula
profissional com coloracéo diferente (CONFEF, 2003).

O PIP, foi um programa regulamentado através da resolucao
045/2002 do CONFEF que organizou a forma em que os profissionais nao
graduados em EF garantiriam seu direito adquirido de exercer a profissdo, este
dependia dos CREF’s em firmar parcerias com IES para o desenvolvimento do
curso que era composto de 2 méddulos num total de 200 horas, abordando
conhecimentos pedagdgicos, ético-profissionais e cientificos (ALMEIDA;
GUTIERREZ, 2008).

A educacdo fisica tem sua insercdo na saude a partir do seu
reconhecimento como profissional da salude de nivel superior pelo meio da
resolucdo n° 218/1997 do Conselho Nacional de Saude (CNS) que percebe a

importancia da interdisciplinaridade e integralidade a saude, que diz:

| — Reconhecer como profissionais de salde de nivel superior as
seguintes categorias: 1. Assistentes Sociais 2. Biblogos; 3.
Profissionais de Educacgédo Fisica; 4. Enfermeiros; 5. Farmacéuticos;
6. Fisioterapeutas; 7. Fonoaudidlogos; 8. Médicos; 9. Médicos
Veterinarios; 10. Nutricionistas; 11. Odontélogos; 12. Psicoélogos; e
13. Terapeutas Ocupacionais.

I — Com referéncia aos itens 1, 2 e 9 a caracterizagdo como
profissional de salude dever ater-se a dispositivos legais do Ministério
da Educacao e do Desporto, Ministério do Trabalho e aos Conselhos
dessas categorias (BRASIL,1997).

Um dos marcos para a EF foi a resolugao n® 7/2004 do Conselho
Nacional de Educacgéo (CNE) que aproximou o graduado em educacéo fisica a
saude atravées de uma formacao generalista, humanista e critica, igualmente
como pelos conhecimentos e habilidades contidos nas DCNs deste curso
(BRASIL, 2004).
Foi nessa resolucdo que que pela primeira vez o termo saude passa
a ser observado dentro das DCNs dos cursos de EF no Brasil:
Art. 3° A Educacdo Fisica € uma area de conhecimento e de

intervencdo académico-profissional que tem como objeto de estudo e
de aplicacdo o movimento humano, com foco nas diferentes formas e
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modalidades do exercicio fisico, da ginastica, do jogo, do esporte, da
luta/arte marcial, da danca, nas perspectivas da prevencao de
problemas de agravo da salde, promocao, protecdo e reabilitacdo da
salde, da formacao cultural, da educacao e da reeducacdo motora,
do rendimento fisico-esportivo, do lazer, da gestdo de
empreendimentos relacionados as atividades fisicas, recreativas e
esportivas, além de outros campos que oportunizem ou venham a
oportunizar a pratica de atividades fisicas, recreativas e esportivas
(BRASIL, 2004).

O ingresso da Educacéo Fisica no Sistema Unico de Salde se deu
primeiramente por meio da Politica Nacional de Promocéo a Saude (PNPS) de
2006 que contempla como acdes de saude as atividades fisicas/praticas
corporais, reconhecendo suas fungdes de protecédo contra diversos problemas
de saulde. Dentre essas praticas podemos destacar: acdes de praticas
corporais/atividades fisicas; acdes de aconselhamento/divulgacdo adocao de
um estilo de vida saudavel, acdes de intersetorialidade e mobilizacdo de
parceiros e acdes de monitoramento e avaliagdo de rendimento, porém essas
acOes devem ser vistas como expressoes individuais e coletivas do movimento
corporal oriundas do conhecimento referente ao jogo, danca, esporte, luta e
ginastica, podendo assim serem aplicadas de diferentes formas como
orientacbes de exercicios, esporte, caminhadas, atividades ludicas, lutas,
terapéuticas, danca, ginastica oriental entre outras e oferecidas a populacao
independentemente do seu estado de saude (BONFIM; COSTA; MONTEIRO,
2012). Vale ressaltar o que Guarda et al., (2014, v. 5. P, 63) diz em seu artigo
sobre a PNPS:

Nesse contexto, cabe ressaltar que a PNPS serviu de suporte
politico-institucional para a criacdo de mecanismos de apoio
financeiro a programas de incentivo a pratica de atividades fisicas no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), permitindo que estados e
municipios pudessem implantar e implementar programas e projetos

de promocédo da salde com foco no incentivo a préatica de atividades
fisicas.

Outra forma de ingresso se deu ainda em 2006, através da Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) que incorpora as
praticas corporais as relacionadas a medicina chinesa entre outras (BRASIL,
2006). Esse programa vem crescendo e ganhando destaque em todo pais e
segundo Tesser, Souza e Nascimento (2018, v. 42, 176):
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Embora, desde a década de 1980, haja registro de experiéncias no
SUS com PIC, estas ganharam visibilidade e crescimento apds a
promulgacdo da Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC), que oficializou no SUS cinco PIC:
homeopatia, acupuntura/medicina tradicional chinesa, medicina
antroposdfica, plantas medicinais e aguas termais/minerais. Em 2017,
houve ampliagdo para 19 modalidades: arteterapia, ayurveda,
biodanca, danca circular, meditacdo, musicoterapia, naturopatia,
osteopatia, quiropraxia, reflexoterapia, reiki, shantala, terapia
comunitéria integrativa e yoga. Em 2018, mais dez foram incluidas:
apiterapia, aromaterapia, bioenergética, constelacdo familiar,
cromoterapia, geoterapia, hipnoterapia, imposicdo de maéos,
ozonioterapia e terapia floral.

Um dos programas em que o PEF ganhou grande destaque nos
altimos anos foi o Nucleo de Apoio a Saude da Familia (NASF), criado em
2008, através da portaria GM/MS n° 154, atualmente regido pela portaria n°
2.436 de setembro de 2017 a qual altera sua definicdo para Nucleo Ampliado a
Saude da Familia e Atencdo Béasica (NASF-AB). Foi criado com o objetivo de
aumentar a resolubilidade das eSF, das equipes de Atencdo Béasica (eAB) e do
PAS, além de ampliar seu escopo das ac¢les, tem a proposta de trazer uma
equipe multidisciplinar para atuar ampliando os servicos da APS de forma
integrada dando suporte (clinico, sanitario e pedagdgico), inserindo nesse
contexto o PEF. Essa equipe € formada por diferentes categorias profissionais:
assistente social; profissional de Educacéao Fisica; farmacéutico; fisioterapeuta;
fonoaudidlogo; profissional com formacéo em arte e educacéo (arte educador);
nutricionista; psicélogo; terapeuta ocupacional; médico ginecologista/obstetra;
médico homeopata; médico pediatra; médico veterinario; médico psiquiatra;
médico geriatra; médico internista (clinica médica); médico do trabalho; médico
acupunturista; e profissional de salde sanitarista, ou seja, profissional
graduado na area de saude com pdés-graduacdo em saude publica ou coletiva
ou graduado diretamente em uma dessas areas (BRASIL, 2008).

Segundo o MS existem 3 modalidades de NASF-AB: o0 NASF-AB 1,
gue deverd estar vinculado de no minimo 5 e no maximo 9 equipe de saude da
familia (eSF) ou equipe de atencdo basica (eAB) com carga horaria dos
profissionais totalizando no minimo 200 horas semanais, sendo que nenhum
profissional podera ter carga horaria menor que 20 ou maior que 80 horas
semanais; o NASF-AB 2 que devera estar vinculado de no minimo 1 e no

maximo 3 eSF ou eAB com carga horaria dos profissionais totalizando no
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minimo 120 horas semanais, sendo que nenhum profissional podera ter carga
horaria menor que 20 ou maior que 40 horas semanais e 0 NASF-AB 3 que
devera estar vinculado a no minimo 1 e no maximo 3 eSF ou eAB estando
agregado ao processo de trabalho dessas equipes (BRASIL, 2012).

A insercdo do PEF nas equipes multiprofissionais da APS é de
grande importancia ndo sO para a area da EF mas como para a saude da
populacdo, como afirma Schuh et al.,, (2015, p. 33) que “a insercdo do
Profissional de Educacao Fisica no NASF é de fundamental importancia pelos
aspectos fisicos, cognitivos e sociais desenvolvidos por ele, promovendo
melhora da qualidade de vida da populagao”.

Posteriormente, em 2011 € criado pela portaria n°® 719 o Programa
Academia da Saude (PAS) que tem como objetivo a promocao a saude através
de diversos eixos dentre eles as praticas corporais e atividades fisicas,
aumentando assim o escopo de atividades na qual o PEF pode se inserir no
ambito do SUS.

Atualmente regida pelas Portarias n°1.707/GM/MS de 23 de
setembro de 2016 e n° 2.681/GM/MS de 7 de novembro de 2013, o PAS teve
sua origem através de algumas iniciativas oriundas das cidades de Recife,
Curitiba, Vitéria, Aracaju e Belo Horizonte e que possuiam como fator comum
a pratica da atividade fisica/praticas corporais, orientadas por profissionais de
EF, criacdo de espacos de inclusdo através do uso de espacos publicos, de
lazer, de promocéo da cultura da paz a serem mantidas pelo poder publico.
Essas experiéncias tiveram uma avalicdo positiva e o SUS adotou o
fortalecimento desse tipo de iniciativas como um programa que seria
desenvolvido em todo o territorio nacional (BRASIL, 2016).

O PAS pode possuir 3 modalidades: Baésica; Intermediaria e
Ampliada, e se diferenciam pela estrutura a ser construida que pode ter:
edificacdo de apoio, area descoberta e area de acessos, circulacdo e
paisagismo. Estabelece também os profissionais que podem compor as
equipes multiprofissionais do PAS: Profissional de educacéao fisica na saude,
assistente social, terapeuta ocupacional, fisioterapeuta, fonoaudiélogo,
nutricionista, psicologo, sanitarista, educador social, musico-terapeuta, arte-

terapeuta, artistas da danca (exceto danca tradicional e popular) e dancarinos
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tradicionais e populares, devendo possuir pelo menos 1 (um) profissional com
carga horaria de 40 (quarenta) horas semanais ou, no minimo, 2 (dois)

profissionais com carga horéaria de 20 (vinte) horas semanais cada ((BRASIL,
2016).
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CAPITULO 3

COMO ESSE ESTUDO FOI FEITO

MATERIAL E METODOS

DESENHO DO ESTUDO

Trata-se de estudo prospectivo, do tipo descritivo e transversal com
abordagem quantitativa.

AREA DE ABRANGENCIA E POPULACAO DA PESQUISA
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O estudo teve como area de abrangéncia o Estado do Para e suas

6 mesorregides (figura 1).

Figura 1 - Mesorregifes no estado do Pard, ano 2016.
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Fonte: FADESP, 2016.

O estudo usou como base de dados os portais na internet

CNESNet (http://cnes.datasus.gov.br/) do Ministério da Saude que disponibiliza

informacdes relacionadas aos estabelecimentos, mantenedoras, cadastros de

equipes e profissionais de salde através de relatérios operacionais e tem dois

tipos de acesso, livre e outro exclusivo para gestores o qual necessita de

usuario e senha. Nesse portal é possivel obter através do Sistema de Cadastro

Nacional dos Estabelecimentos de Saude — CNES relatorios e planilhas com
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http://cnes.datasus.gov.br/

dados relevantes a localizagédo profissional utilizando como critério de busca o
estado do Para e o Cadastro Brasileiro de Ocupacdes — CBO do profissional de
educacao Fisica na saude (2241E1) e ainda é possivel localizar os municipios
gue possuem implantados equipes de ESF, NASF-AB e PAS.

Foram utilizados dados fornecidos pelo CREF/PA para realizacéo
do mapeamento da atuacdo dos profissionais Bacharéis em Educacéo Fisica
cadastrados e também dados referentes as suas IES de origem para analise
de qual instituicdo possui mais egressos atuantes na saude coletiva a fim de
criar um perfil de atuagao na APS.

Para coletar informacdes sobre as IES que atuam no Estado do
Pard, utilizamos dados dos seus portais oficiais e também do portal e-MEC

(http://emec.mec.qgov.br/) do Ministério da Educacéo, que é uma base de dados

oficial e Unica que reune informacdes sobre as IES e cursos de graduacdo do
sistema federal de ensino.

O acesso aos bancos de dados on-line assim como as consultas,
contatos e visitas ao CREF/PA para a coleta de dados iniciou-se em agosto de
2018 e teve seu término em dezembro de 2018.

Foram incluidos no estudo somente os dados oficias dos portais
on-line CNESNet do Ministério da Saude; e-MEC do Ministério da Educacéo,
portais oficiais das IES que ofertam o curso de Bacharelado e Licenciatura em
Educacédo Fisica atuantes no estado do Para além de dados disponibilizados
pelo CREF/PA dentro do periodo de coleta de dados que consistiu entre
agosto/2018 a dezembro/2018.

O estudo abordou a distribuicdo dos PEF por municipio Paraense,
identificou as localidades em que esse profissional atua dentro dos programas
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da APS, realizou a analise de sua IES de origem assim como o quantitativo de
vagas ofertadas pelas 26 IES constantes no sistema e-MEC que ofertam o
curso de EF no estado do Para. Para isso, o estudo trabalhou com uma
amostragem do tipo variavel quantitativa.

Primeiramente esses dados foram obtidos através de um relatorio
geral gerado pelo portal CNESNet onde foi possivel quantificar e identificar os
nomes dos profissionais atuantes na APS no estado do Para, posteriormente
foi acessado cada profissional para verificar seu local de atuagédo e programa
da saude vinculado. Também foram gerados relatérios sobre os programas
Nasf-ab, PAS, CAPS e ESF para compor o banco de dados do estudo.

Posteriormente esses dados foram cruzados comas informacdes
disponibilizadas pelo CREF/PA sendo esses obtidos através de 2 relatorios, o
primeiro apresentando o total de profissionais cadastrados, quantitativo por
natureza de formacado e por municipio paraense. O outro relatério voltado para
os profissionais identificados no portal CNESNet contendo informacdes sobre
suas IES de origem e natureza de formagao.

Através desse portal foi obtido os dados referentes ao quantitativo
de vagas ofertadas anualmente por cada IES dentro do estado do Para assim
COmMO 0S municipios em que atuam.

ApGs a coleta de dados, estes foram armazenados num banco de
dados, depurados e processados utilizando o programa Microsoft Excel 2013.
Em seguida, foi realizado o georreferenciamento laboratorial dos dados de
acordo com informacdes das amostras, com o desenvolvimento de um Banco
de Dados Geogréafico (BDGeo) indexados pelas coordenadas geograficas
obtidas através do Sistema de Projecdo LAT/LONG com DATUM WGS84.

Neste processo foram utilizados os softwares, ArcGis 10.2 e TerraView 4.0.

A andlise dos dados se constituiu em duas etapas: analise
descritiva e analise de distribuicdo espacial. Na primeira etapa os dados foram

tabulados e distribuidos por categorias, em seguida realizou-se o levantamento
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e andlise da localizacdo dos profissionais Bacharéis em Educacdo Fisica
atuantes no estado do Pard por mesorregides, dos municipios que possuem
equipes de NASF-AB, PAS e CAPS e do numero de vagas por municipio
oferecidas pelas IES do Curso de Bacharelado em Educacéo Fisica.

A etapa seguinte, consistiu da andalise da distribuicAo espacial
através do georreferenciamento dos dados para em seguida, mapear a
insercao desse profissional da Atencédo Basica a Saude e das IES atuantes no

Estado do Para.
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CAPITULO 4

O QUE ENCONTRAMOS

Com o intuito de proporcionar uma melhor compreensdo da
atuacdo do profissional de educacdo fisica dentro do estado do Para, os
resultados que encontramos serdao apresentados e analisados individualmente:
o perfil do PEF, o perfil das IES, assim como a inser¢do de ambos nos diversos
municipios paraenses, para em seguida uma analise geral com base no banco
de dados geogréfico (BDGeo) criado a partir do levantamento da pesquisa.
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Segundo dados disponibilizados pelo CREF-PA, existem no estado
do Para 6038 PEF cadastrados no conselho e divididos em diferentes

modalidades de atuacéo e formacado, acordo com a tabela 1.

Tabela 1 - Perfil do Profissional de Educacao Fisica no Estado do Para no ano 2018 de
acordo com a formacao.

NATUREZA DO TITULO QUANTIDADE %
LICENCIADO 3.471 57,4
BACHAREL 124 2
LICENCIADO/BACHAREL 1.916 31,8
LICENCIADO E BACHAREL 31 0,5
PROVISIONADO 469 7,8
LICENCIADO/PROVISIONADO 22 0,4
BACHAREL/PROVISIONADO 1 0,02
MILITAR 4 0,08
TOTAL 6038 100%

Fonte: CREF-PA, 2018.

Na analise do perfil da formacédo do PEF foi observado que em sua
maioria possuem a graduacdo em licenciatura (57,4% - 3.471) e a segunda
maior a licenciatura/bacharel (pleno) que chamaremos de dupla formacao
(31,8% - 1.916). Vale ressaltar que a somatoria das formagdes licenciatura e
licenciatura/bacharel correspondem a 82,9% de todos PEF cadastrados no
conselho. A formacéo licenciatura e bacharelado (se refere ao profissional que
realizou a complementacdo) apresentou baixo percentual assim como a
graduacdo bacharelado (2% - 124) e um percentual expressivo para a
modalidade provisionado (7,8% - 469) além de apresentar uma modalidade
pouco conhecida, a militar (0,08% - 4) que sera abordada posteriormente.
Foram encontrados numeros muitos baixos para as formacdes
licenciado/provisionado e bacharel/provisionado, 0,4 e 0,02 respectivamente,

sendo esses referentes aos profissionais provisionados que realizaram
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posteriormente a graduacdo em licenciatura ou bacharelado em Educagéo

Fisica.

No estado do Parda, o curso de educacao fisica é ofertado tanto por
IES publicas quanto privadas e se apresentam nas modalidades presencial e
EAD (Ensino a distancia), podendo essa Ultima ser de duas formas,
semipresencial ou a distancia (on-line). Na modalidade semipresencial o MEC
autoriza o curso oferecer no maximo 20% da carga horaria da graduacéo
presencial na forma de atividades a distancia, enquanto que na modalidade on-
line o curso se da por meio da internet através de ambientes virtuais, sendo
que a aprendizagem é realizada por meio de tutores e ocorrem encontros
presenciais, porém pouco frequentes, podendo ser mensais, trimestrais ou
semestrais, além das avaliacdes e defesa do trabalho de conclusdo de curso
(TCCQ).

Atraves do levantamento realizado no banco de dados do ministério
da Educacao pelo portal e-MEC foi possivel verificar quais IES ofertam o curso
de EF na modalidade presencial dentro do estado do Para, o quantitativo de
vagas ofertadas anualmente por cada uma e identificar os municipios onde
estdo inseridas. O levantamento foi dividido em IES com graduagédo em EF em
bacharelado e em licenciatura de acordo com as tabelas 2 e 3.

A andlise das IES com graduacdo de bacharelado em EF
presencial (tabela 2) foi observado a oferta do curso por apenas 9 instituicdes
(CEULS, ESTACIO, FACI WYDEN, FADESA, UNIFAMAZ, FCC, UNAMA,
UNICEUMAR e UNINASSAU), um total de 1870 vagas ofertadas anualmente e
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presentes em apenas 6 municipios Paraenses (Ananindeua, Belém, Castanhal,
Maraba, Parauapebas e Santarém). Foi observado que a Universidade da
Amazbnia — Unama a IES que oferece o maior nUmero de vagas anualmente
(31% - 580), sendo distribuida da seguinte forma: Belém 240 vagas,
Ananindeua 240 vagas e em Santarém 100 vagas. A segunda IES com maior
oferta de vagas em bacharelado em EF na modalidade presencial é a
Uninassau, atuando apenas em Belém e ofertando 240 vagas anualmente
(12,8% 240). Foi evidenciado também a prevaléncia da oferta do curso na
Regido Metropolitana de Belém (RMB) com 78% (1470) de todas as vagas

anualmente.

Tabela 2 - Instituicbes de Ensino Superior com Graduac¢ado de Bacharelado em Educagéao
Fisica na modalidade presencial, ano 2018.

SIGLA DA IES NOME DA IES VAGAS MUNICIPIO
CEULS Centro universitario luterano de Santarém 120 Santarém
ESTACIO Faculdade Estacio de castanhal 150 Castanhal
FACI WYDEN Faculdade Ideal Wyden 200 Belém
FADESA Faculdade para o desenvcilvimento sustentével da 80 Parauapebas
Amazbnia
FAMAZ Faculdade metropolitana da Amazénia 200 Belém
FCC Faculdade conhecimento & ciéncia 200 Belém
UNAMA Universidade da Amazdnia 240 Belém
UNAMA Centro Universitario da Amazonia 100 Santarém
UNAMA Universidade da Amazdnia 240 Ananindeua
UNICEUMAR Centro universitario metropolitana de Maraba 100 Maraba
UNINASSAU Faculdade Uninassau Belém 240 Belém
TOTAL 1870

Fonte: e-MEC, 2018.

J4 com relacdo as IES com graduagdo licenciatura em EF
Presencial, foi constatado que estdo presentes também em numero de 9,
porém atuando em um numero ligeiramente maior de municipios paraenses,
sendo 40% maior se comparada com o cursos de Bacharelado em EF
presencial estando presentes em 9 localidades (Ananindeua, Abaetetuba,
Altamira, Belém, Castanhal, Concei¢cdo do Araguaia, Redencdo, Santarém e
Tucurui), sendo a UEPA a IES a oferecer mais vagas (300), 150 em Belém, 40
em Altamira, 40 em Concei¢do do Araguaia, 40 em Tucurui e 30 Santarém, e
em seguida estdo as IES ESAMAZ, ESMAC e FAM disponibilizando 200 vagas
cada uma em Belém, Ananindeua e Abaetetuba respectivamente (tabela 3).

Tabela 3 - InstituicBes de Ensino Superior com Graduac¢ao de Licenciatura em Educacéao
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Fisica na modalidade presencial, ano 2018.

SIGLA DA IES NOME DA IES VAGAS MUNICIPIO
CEULS Centro Universitario Luterano de Santarém 120 Santarém
ESAMAZ Escola Superior da Amazonia 200 Belém
ESMAC Escola Superior Madre Celeste 200 Ananindeua
FAM Faculdade de Educacédo e Tecnologia da Amazbnia 200 Abaetetuba
FAAM Faculdade da Amazénia 150 Ananindeua
FESSULPA Faculdade de Ensino Superior do Sul do Para 60 Redencéo
UEPA Universidade do Estado do Para 40 Altamira
UEPA Universidade do Estado do Para 150 Belém
UEPA Universidade do Estado do Para 40 Conceigéo
do Araguaia
UEPA Universidade do Estado do Para 30 Santarém
UEPA Universidade do Estado do Para 40 Tucurui
UFPA Universidade Federal do Para 46 Belém
UFPA Universidade Federal do Para 40 Castanhal
TOTAL 1416

Fonte: e-MEC, 2018.

Interessante ressaltar que apesar do curso de Licenciatura em EF
presencial possuir uma presenca ligeiramente maior nos municipios paraenses
que o Curso de Bacharelado em EF presencial, o bacharelado oferta mais
vagas anualmente, nesse caso é disponibilizado 1870 vagas enquanto que a

licenciatura disponibiliza 1416 vagas, conforme € visto no gréfico 1.

Gréfico 1- Oferta de vagas anualmente das modalidades Bacharelado e Licenciatura em
EF no Estado do Para, ano 2018.

OBacharelado

M Licenciatura

Fonte: e-MEC, 2018.

Outro fato interessante analisado nas tabelas 2 e 3 foi a grande
participacdo das IES Privadas no estado do Para, sendo estas responsaveis
por 86,7% (15 IES) de todos os cursos de Educacéo Fisica (grafico 2), tanto
licenciatura quanto bacharelado, sendo as IES publicas responsavel por
apenas 13,3% (2 IES). Nesse mesmo quesito, ao analisar independentemente
as modalidades do curso de EF presencial é constatado que o bacharelado é
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ofertado por 100% de IES privadas enquanto que na licenciatura esse

percentual é de 77,8% para IES privadas e 22,2% para IES publicas.

Grafico 2 - Participacdo das InstituicGes de ensino superior publicas e privadas no
Estado do Para, ano 2018.

O IES Puclicas
W IES Privadas

Fonte: e-MEC, 2018.

Nesse levantamento néo foi contabilizado o nimero de vagas EAD,
pois essas vagas ndo sdo disponibilizadas por municipio no portal e-MEC, mas
englobando todo o territério de atuacdo da IES. Foi realizado entdo uma
pesquisa dos locais onde essas IES estdo presentes e oferecem o Curso de
Graduacao em EF EAD nas modalidades de licenciatura e bacharelado.

Foi observado a presenca e o avanco do EAD nos cursos de EF no
Estado do Para. Verificou-se que a modalidade Bacharelado em EF EAD é
ofertada por 12 IES diferentes atuando em 56 municipios paraenses, sendo a
IES Universidade Brasil com maior atuacdo no estado, presente em 32
localidades, sendo seguida pela IES Universidade Paulista — UNIP presente em
29 localidades e na sequéncia pelas IES Centro Universitario Internacional —
UNINTER e Centro Universitario de Maringd — UNICESUMAR com presenca
em 26 localidades ambas.

Com relacédo as IES com o curso de Licenciatura em EF EAD a
analise mostrou uma presenca 22% maior que 0s cursos de Bacharelado EAD

(gréfico 3), sendo esta ofertada por 19 IES em 72 municipios paraenses, sendo
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as mais atuantes a Universidade Brasil presente em 31 localidades, em
seguida Universidade Pitagoras - Unopar presente em 30 localidades e pela

Centro Universitario Internacional — Uninter presente em 26 localidades.

Grafico 3 - Participacado das Instituicdes de ensino superior EAD no Curso de Educacgao
Fisica no Estado do Para, ano 2018.

CIIES EAD EF
Bacharelado

W IES EAD EF Licenciatura

Fonte: e-MEC, 2018.

A anadlise espacial da oferta de Cursos de EF EAD no Estado do Para
de acordo com as mesorregides mostrou a predominancia tanto da licenciatura
quando do bacharelado no Nordeste Paraense e Sudeste Paraense, na
mesorregido metropolitana de Belém a licenciatura possui maior presenca
enquanto que no Sudoeste Paraense o bacharelado é dominante. Nas
mesorregifes Marajoé e Baixo Amazonas a presenca dos cursos sao similares

(figura 2).
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Figura 2 - Distribuicdo espacial dos Cursos EAD de Educacdo Fisica Bacharelado e
Licenciatura no Estado do Para por mesorregido, ano 2018.
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Fonte: Protocolo de Pesquisa e EPIGEO/DSCM/CCBS/UEPA, 2020.

ATUACAO DO PROFISSIONAL DE EDUCACAO FiSICA NO ESTADO DO
PARA

Através do levantamento junto ao Conselho Regional de Educagéo
Fisica do Estado do Pard (CREF/PA) foi possivel identificar os locais de
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atuacdo e o quantitativo de Profissionais de Educacdo Fisica cadastrados no
conselho e aptos a desenvolver suas atividades. Vale ressaltar que nessa
tabela ndo esta sendo diferenciado em qual modalidade profissional o PEF esta
inserido (licenciatura, bacharelado, provisionado, etc.) e sim um levantamento
geral. Sabe-se também que existe profissionais graduados atuantes que nao
possuem cadastro no CREF/PA ndo entrando assim no levantamento, pois se
encontram em situacao profissional irregular.

A analise espacial da atuacdo do PEF no Estado do Para (figura 3)
mostrou uma grande concentracdo na mesorregido Metropolitana de Belém
com 64,8% (3915) de todos os profissionais cadastrados no CREF/PA
principalmente nos municipios de Belém com 75,9% (2971) e Ananindeua com
14,7% (575) dos PEF. A segunda mesorregido com maior concentracédo de PEF
foi a Sudeste Paraense com 15,4%, se destacando os municipios de Marabé e
Parauapebas com 33,3% (312) e 17,7% (166) dos profissionais
respectivamente. O Nordeste Paraense possui 8,5% (520) tendo como
destaque Abaetetuba 22,5% (117) e Cameta 11,7% (61) de PEF dentro dessa
mesorregido. No Baixo Amazonas a atuacédo é de 6% (366) se destacando o
municipio de Santarém com 78,1% (286) de PEF. As mesorregides Sudoeste
Paraense e Marajé possuem 0s menores percentuais com 3,2% (193) e 1,78%
(108) respectivamente, tendo como destaque os municipios de Altamira com
65,8% (127) e Breves 56,5% (61) de profissionais atuando na EF.
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Figura 3 - Distribuicao espacial dos Profissionais de Educacéo Fisica no Estado do Para,
ano 2018.
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Com o levantamento realizado no banco de dados do Datasus,
através da consulta pelo Cadigo Brasileiro de ocupac¢fes do Profissional de EF
na Saude foi possivel obter os dados sobre a presen¢a do PEF nos municipios
paraenses e com isso cruzar com os dados disponibilizados pelo CREF/PA
para montar um perfil de atuacdo na APS. A pesquisa mostrou que no estado
do Para, existem 160 PEF atuando na saude coletiva principalmente nos
programas NASF-AB, PAS e CAPS. O perfil obtido pela anélise dos dados foi a

39



predominéncia do PEF do sexo masculino com 52,5% (84), formagéo em IES
publica 37,5% (60) e 71,9% (115) possuem registro no CREF/PA de acordo

com a tabela 4.

Tabela 4 - Perfil do Profissional de Educacao Fisica atuante na Atencao Primaria a Salude
no Estado do Para, ano 2018.

VARIAVEIS N %
GENERO

Masculino 84 52,5
Feminino 76 47,5

IES
Publica 60 37,5
Privada 55 34,4
N&o consta 45 28,1

CADASTRADO NO CREF-

PA
Com registro 115 71,9
Sem registro 45 28,1
TOTAL 160 100

Fonte: CREF-PA e Datasus, 2018.

Analisando a natureza de formacdo do PEF atuante na APS no
estado do Para observou-se que 56,3% (90) desse profissional € licenciado, ou
seja, a grande maioria, estando o profissional bacharel com apenas 2,5% (4)

de atuacao (tabela 5).

Tabela 5 - Perfil do Profissional de Educacédo Fisica atuante na Atencéo Priméria a Saude
no Estado do Para de acordo com a modalidade de graduagéo, ano 2018.

NATUREZA DO TITULO QUANTIDADE %
LICENCIADO 90 56,3
BACHAREL 4 2,5
LICENCIADO/BACHAREL 19 11,9
LICENCIADO/ PROVISIONADO 1 0,6
PROVISIONADO 1 0,6
NAO CONSTA 45 28,1
TOTAL 160 100%

Fonte: CREF-PA, 2018.
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Os resultados mostrados na figura 4 evidenciam uma maior

concentracdo nas mesorregides Nordeste Paraense (31,25% - 50) e

Metropolitana de Belém (27,5% - 44) com destaque para Belém com 16 PEF,

correspondente a 10% de todos os profissionais atuantes na area da saude

coletiva no Estado do Para. As mesorregifes restantes se apresentam da

seguinte forma decrescente:

Sudeste Paraense (20% - 32), Sudoeste

Paraense (13,7% - 22), Maraj6 (5% - 8) e Baixo Amazonas (2,5% - 4).

Figura 4 - Distribuicdo espacial dos Profissionais de Educa¢do Fisica atuantes na
Atencdo Priméria a Saude no Estado do Paré por mesorregido, ano 2018.
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Foi analisado também o perfil do PEF atuante da APS no Estado
do Para quanto a sua insercdo nos programas da APS (tabela 06) e foi
constatado uma insercdo predominante no programa Nasf-AB com 45% (72)
assim como a atuacdo do PEF em mais de 1 programa, como por exemplo o
mesmo profissional cadastrado tanto no Nasf-AB quanto na Academia da
Saude (12,5% - 20). Foi observado também a presenca do PEF em hospitais
(3,2% - 5), mostrando a sua insercéo além dos programas da APS também da

atencao secundaria e terciéria.

Tabela 6 - Perfil de atuag&@o do Profissional de Educagéo Fisica na Atengdo Primaria a
Salde no Estado do Par& por Programas de Saude, ano 2018.

PROGRAMA QUANTIDADE
NASF-AB 72
ACADEMIA DA SAUDE 55
NASF/ ACADEMIA DA SAUDE 20
CAPS
HOSPITAL
NASF/CAPS
TOTAL 160

Fonte: Datasus, 2018.

Foi analisado também a atuacdo do PEF por programa na APS
individualmente por mesorregido para se ter real dimenséo da sua distribuicéo
dentro do estado.

Quanto a sua atuacdo no programa Nasf-AB (figura 5), as
mesorregides Metropolitana de Belém e Nordeste Paraense possuem maior
presengca com 33,3% (31) e 30,1% (28) respectivamente, enquanto a
mesorregido com menor atuacdo do PEF nesse programa € a Baixo Amazonas
com apenas 1,1% (1), mostrando um grande contraste entre as mesorregioes
paraenses tanto sobre a participagdo do PEF nesse programa quanto com a
propria implantacdo do Nasf-AB em determinadas localidades. Outro fato
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interessante mostrado pela analise dos dados foi que, segundo o datasus, no

estado do Para existem 168 equipes de Nasf-AB distribuidas em 112

municipios, porém o levantamento mostrou que o PEF esta presente em

apenas 93 equipes (55,3%) distribuidos em 56 municipios paraenses.

Figura 5 - Distribuicdo espacial dos Profissionais de Educacé&o Fisica atuantes no NASF-

AB no Estado do Para por mesorregido, ano 2018.

57°30'0"W 55°0'0"W 52°30'0"W
1 |

\3
2°30'0"N

4
Legenda g
&

[Jea
Limites Estaduais

Atuacao dos Prof. de Ed. Fisical
no NASF-AB

0
o Até1 8
O 2-3
@ 3-12

. 13-18
o
'>18 %

Mesorregioes paraenses

1 - Metropolitana de Belém

2 - Nordeste Paraense

3 - Marajé [ 0

4 - Sudeste Paraense S 01008 200 400 ‘ g

5 - Sudoeste Paraense ST I i—— < Fonte:Protocolo de pesquisa/EpiGeo/DSCM/CCBS/UEPA [J§¥
c o == 5

6 - Baixo Amazonas 57°300"W 5500w 52300'W 50°00"W 47°300'W

47°30'0"W

Dados:
Base cartografica utilizada: IBGE, 1: 250.000, 2016
Fonte da base cartografica utilizada: IBGE - Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

Fonte: Protocolo de Pesquisa e EPIGEO/DSCM/CCBS/UEPA, 2020.

Com relacdo a atuacdo do PEF no PAS (figura 6),

Projegdo cartografica: Conica Albers
Datum: SIRGAS 2000
Sistema de Coordenadas Geograficas

a analise da

distribuicdo espacial mostrou uma maior concentracdo de profissionais na
mesorregido Nordeste Paraense (37,5% - 27) e Sudoeste Paraense (20,8% =

15) e com menos presenga novamente a mesorregido Baixo Amazonas (2,8% -
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2). Apesar da RMB ser a mais desenvolvida no estado, com relagdo ao
programa AS ela apresentou somente 15,3% (11) de atuacdo do PEF
revelando assim a necessidade de uma maior implantacdo do programa nessa
mesorregido. Foi possivel verificar através do portal datasus que o estado do
Para possui 93 PAS implantadas e que o PEF est& presente em 77,4% (72)
possuindo assim o0 maior percentual de atuacdo nos programas da APS no
estado do Para.

Figura 6 - Distribuigédo espacial dos Profissionais de Educagao Fisica atuantes Academia
da Saude no Estado do Para por mesorregido, ano 2018.
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Outro programa em que o PEF apresentou atuagdo na andlise foi o
CAPS, além de estar presente também na rede hospitalar (figura 7), sendo o
Sudeste Paraense a mesorregidao com o maior numero de profissionais (41,6%
- 5), em contrapartida as regides Nordeste e Sudoeste Paraense nao
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apresentam nenhum PEF atuante nessas areas. Apesar do PEF apresentar
uma pequena presenca nos CAPS e hospitais, este fato mostra uma crescente

necessidade desse profissional ndo s6 na APS como nos outros niveis de

atencado a saude.

Figura 7 - Distribuigdo espacial dos Profissionais de Educagéo Fisica atuantes no CAPS
e hospitais no Estado do Paré por mesorregido, ano 2018.
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Para poder ter uma dimensao geral da atuacdo do PEF na APS, foi
realizada uma anélise comparando-se 0s municipios que possuem ESF com os
municipios que possuem a presenca do PEF atuando em qualquer programa
da APS (figura 8), através da analise da distribuicdo espacial foi possivel
constatar, que segundo o datasus, a ESF esta presente em 99,3% dos
municipios paraenses (143), enquanto que o PEF estd presente em apenas
56,9% (82). Vale ressaltar que ainda segundo o levantamento, existem 1495

equipes de ESF no estado do Para, porém o PEF esta presente em apenas
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177 equipes de saude (Nasf-AB, PAS e CAPS/hospitais) sendo que esse
profissional poderia estar vinculado diretamente a ESF ou outro programa da

salude coletiva, ou seja, de modo geral o PEF tem uma atuacdo na saude

coletiva no estado do Par& de apenas 11,8%.

Figura 8 - Distribuicéo espacial dos Profissionais de Educacé&o Fisica atuantes na APS e

ESF’s no Estado do Para por mesorregido, ano 2018.
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CAPITULO 5

DISCUTINDO O ASSUNTO

Nas ultimas décadas a Educacdo fisica passou por constantes
transformacdes académicas e profissionais, passando desde a regulamentacao
da profissdo pela Lei 9696/98, pelo seu reconhecimento como profissional da
saude por meio da Resolucdo CNS 218/97, pela sua reestruturacdo curricular
que se deu em decorréncia das novas DCNs, que trouxeram uma nhova
configuracéo para a area, sendo estas regidas pelas Resolu¢des CNE/CP n. 1
e 2/2002 voltadas para a licenciatura (area escolar) e a CNE/CES n. 7/2004
voltada para o bacharelado (area nado-escolar), assim como a insercao da
educacdo Fisica na salde coletiva através dos programas PNPS, PNPCIS
(ambos de 2006), NASF-AB (2008) e a Academia da Saude (2011) sendo todos
pertencentes a APS.

As novas DCNs para a EF visavam acompanhar os avancos
educacionais da area e da sociedade e de acordo com Pizani e Barbosa-
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Rinaldi (2014), essa nova configuracdo da EF permitia que desde o inicio do
curso o participante poderia optar pelas estruturas de intervencdo que estavam
mais proximos, permitindo assim uma maior satisfacdo as pretensdes
académicas e profissionais futuras, tanto relacionadas a licenciatura quanto ao
bacharelado.

Corréa et al.,, (2016) ao realizar um levantamento no banco de
dados do e-MEC com relacéo a formacao e ao crescimento da EF no Brasil,
constatou que nas Regido Norte ocorreu uma predominancia dos cursos de
licenciatura com 68% em relacdo ao bacharelado com 32%. Fato este que
corrobora com os dados encontrados nessa pesquisa, a qual foi observada a
predominéancia da modalidade de graduacdo Licenciatura, com 57,4%. Essa
predominancia pode ser explicada pela exclusividade dessa modalidade até o
final dos anos 80, sendo modificada com a divisdo do curso pela resolugdo n°
03/1987 de CFE.

A segunda modalidade com o maior numero de profissionais
cadastrados é a dupla formacao com 31,8% ofertada pelas IES até o ano de
2002, onde através do lancamento da resolugdo n° 01/2002 do CNE/CP
extinguiu esse tipo de graduacdo, porém poderiam ser disponibilizadas de
forma regular até 15/10/2005, onde apds essa data as formacdes passaram a
ser graduacgOes distintas (ou licenciatura ou bacharelado) sendo que
atualmente pode ser obtida através realizacdo do complemento da formacéo.

Outros dois fatos chamam a atencdo na tabela 1: o primeiro € a
pequena quantidade de PEF Bacharéis, apenas 2% do total de profissionais,
podendo ser explicada pela oferta tardia dessa modalidade de graduacédo em
EF no estado do Par4, somente em 2011 por uma IES privada sendo que a
primeira turma formou apenas em dezembro de 2016, o segundo corresponde
ao PEF Provisionado, que possui uma presencga expressiva no levantamento,
com 7,8% dos profissionais, mostrando que antes da regulamentacdo da
profissdo pela lei 9.696/98 existia um grande numero de profissionais praticos
atuando como PEF sendo absorvidos pelo CREF-PA pela Resolucdo 045/2002
do CONFEF.

Foi observada na pesquisa a presenca do PEF militar, esse
profissional € oriundo do meio militar principalmente através da Escola de
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Educacdo Fisica do Exército (ESEFEX) que existe desde a década de 30 e
oferta atualmente os cursos de Instrutor de EF, monitor de EF, medicina
desportiva e mestre d’armas voltados para oficiais e sargentos das forgas
armadas, forcas auxiliares e nagbes amigas tanto na modalidade presencial
quanto EAD. No caso, somente para o curso de Instrutor de EF, tendo formado
mais de 6000 instrutores e monitores em EF em todas as unidades federativas
do brasil, nacbes amigas e abrangendo militares e civis (ESEFEX, 2017). O
curso de Instrutor de EF havia sido interrompido em 1999 por ndo estar de
acordo com LDB 9394/96, porém em 2013 teve seu reconhecimento de
equivaléncia com curso de Bacharelado em EF através da portaria n° 1096 de

7 de novembro de 2013 que diz:

Dispde sobre a equivaléncia do curso de Educac¢do Fisica da Escola
de Educacdo Fisica do Exército - ESEFEX ao curso superior de
graduagdo em Educacéo Fisica do sistema federal de ensino.

O MINISTRO DE ESTADO DA EDUCA(;AO, INTERINO, no uso das
atribuicbes que lhe conferem o art. 40, inciso Il, do Decreto n° 5.773,
de 9 de maio de 2006, e o art. 3° da Portaria MEC n° 635, de 17 de
julho de 2013, tendo em vista o disposto no art. 83, da Lei n° 9.394,
de 20 de dezembro de 1996, e considerando a regularidade da
instrucdo e o mérito do pedido, conforme consta do Processo
Administrativo n°® 23000.021461/2006-15, resolve:

Art. 1° Fica declarada a equivaléncia do curso de Educacéo Fisica da
Escola de Educacéo Fisica do Exército - ESEFEX ao curso superior
de graduacdo em Educac¢do Fisica do sistema federal de ensino
(MEC, 2013).

No que se refere ao objetivo especifico desta pesquisa, sobre
identificar o quantitativo de vagas ofertadas pelas IES no estado do Para foi
verificado uma grande concentragdo nos grandes centros urbanos,
principalmente com relacdo aos cursos presenciais, pois somente a RMB é
responsavel por 78% das vagas dos cursos de Bacharelado em EF e 55,5%
das vagas dos cursos de Licenciatura em EF presenciais. Apesar do Curso de
Licenciatura Presencial estar presente em mais municipios no estado do Para
(33,3% - 3) o curso de Bacharelado presencial € o que disponibiliza mais vagas
anualmente (24,27% - 454).

Silva et al., (2009) explica esse processo de aumento expressivo
da oferta de vagas para o curso de Bacharelado em Educacao Fisica ocorrido

na ultima década, em decorréncia do surgimento de um novo mercado de bens
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e servicos atrelado as atividades fisicas, promovendo grande interesse das IES
principalmente das privadas.

Destaca-se, assim que o numero de profissionais bacharéis em EF
ainda se mostra reduzido. Tal fato pode estar relacionado com a oferta tardia
da modalidade bacharelado pelas instituicbes formadoras no estado, ocorrida
somente a partir de 2011.

Compreende-se, portanto a importancia de quantificar o nimero de
vagas ofertadas pelas IES que ofertam o curso de Educacgéo Fisica no estado
do Par4, principalmente do Bacharelado, tendo em vista a habilitacdo do seu
egresso para atuar nas diferentes areas da saude. Os resultados demostrados
nas tabelas 2 e 3, que evidenciam o crescimento maci¢co dessa area dentro do
Estado do Pard, apesar que tardio, porém mostrando a evolugcédo e adequacao
da EF na nova realidade socioecondmica da regido no que tange a atuagao do
bacharel em EF.

Percebe-se também a dominancia das IES privadas com relacéo
as IES publicas na modalidade presencial para os cursos de EF, onde a
presenca das IES privadas é de 87,5% dentro do estado do Para contra
apenas 12,5% das IES publicas (grafico 2), revelando assim a grande
expansao da rede privada de ensino superior ocorrido nos ultimos anos que
primeiramente se deu através da reforma universitaria de 1968 que tinha base
o tripé ensino-pesquisa-extensdo e posteriormente em 1999 pela instituicdo do
FIES e em 2004 pela criacdo do PROUNI proporcionando maior acessibilidade
as IES privadas pelos estudantes de baixa renda (CARBUCCI; KUBOTA;
MEIRA, 2016). Porém esse resultado da pesquisa contradiz com os achados
por Corréa et al., (2016) que mostra uma predominancia de cursos publicos
para o curso de EF na regiao Norte, sendo 63,5% maior em relagdo aos cursos
privados.

Franco e Poz (2018) afirmam em seu artigo que historicamente as
regides sul e sudeste possuem uma maior oferta de cursos da saude e do
ensino privado em geral, em média 53%, enquanto 0s cursos publicos
apresentavam apenas 28% nessa mesma regidao, dentre os principais fatores
para explicar essa concentracdo destacam a alta renda per capita das regides

e alta concentracdo populacional. Os autores destacam ainda que apesar
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dessa concentracdo do ensino privado nas regides sul e sudeste, houve um
aumento consideravel da participacao relativa das regides norte e nordeste,
apresentando taxas de crescimento proporcionais de 5,6% e 2,2%
respectivamente, fato explicado pela baixa oferta de cursos de nivel superior
nessas regides se comparada com o sul e sudeste. Vale ressaltar ainda que a
pesquisa revelou que 100% dos cursos de Bacharelado em EF pertencem as
IES privadas, mostrando o crescimento da oferta e procura dessa area de
formacdo na regido norte tendo em vista a diversidade de atuagdo desse
profissional.

Viera e Moyses (2017) ao realizar um levantamento das trajetérias
de 14 graduacdes em saude no Brasil no periodo de 1995 a 2015 observou um
crescimento de 241,4% no curso de EF indo de 140 para 478 cursos em todo o
pais, sendo essa expansao liderada principalmente pelas IES privadas que
nesse mesmo periodo tiveram um crescimento de 82%, tendo como principais
causas além das politicas de acesso a educacdo (FIES e PROUNI), a
tendéncia de privatizacbes do ensino superior ocorrida no pais a partir da
década de 2000.

Outra importante informacgéo levantada na pesquisa foi a presenca
e 0 avanco do EAD nos cursos de EF no Estado do Para e verificou-se que a
modalidade licenciatura EAD possui presenca de 22% maior (gréafico 3), sendo
esta ofertada por 19 IES em 72 municipios paraenses enquanto que a
modalidade bacharelado EAD ¢é ofertada por 12 IES em 56 municipios (tabelas
5 e 6). Observa-se que independentemente da modalidade de graduacédo
(presencial ou EAD), a modalidade licenciatura possui maior abrangéncia no
estado. A graduacdo EAD tem passado por uma grande ascensdo nos ultimos
anos em todo o pais, e no estado do Para essa realidade nédo é diferente, tendo
como uma das principais causas a meta 12 do Plano nacional de Educacao
(PNE) para o decénio 2014-2024, cujo um dos pontos é elevar a taxa bruta de
matriculas em 50% utilizando-se para o uso de diversas modalidades, entre
elas o EAD (BRASIL, 2014). Segundo dados do ultimo Censo da Educacao
superior (INEP), os cursos de graduagdo EAD tiveram um aumento no nimero
de matriculas em 182,5% no periodo de 2008 e 2018, a medida em que na

modalidade presencial o crescimento foi apenas de 25,9% nesse mesmo
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periodo (BRASIL, 2018). O ensino EAD possui diversas vantagens para as IES
privadas, ela representa uma possibilidade de aumentar a capilaridade dessas
instituicbes dentro do pais, conseguindo assim alcancar regides mais isoladas
em decorréncia de oferecer uma mensalidade mais baixa permitindo com isso
um maior acesso ao ensino superior pela populacdo, além de significar uma
grande reducédo de custos para as IES visto que permite alcancar um numero
maior de estudantes por docente, reduzindo a necessidade de salas de aula,
manutencao de espacos e maiores lucros (FRANCO E POZ, 2018).
Segundo Netto e Oliveira, 2011, v. 2, p. 84:

Os constantes avancos das tecnologias redefiniram os conceitos de

tempo e espaco geografico, potencializando a modalidade EAD e

viabilizando uma Educac¢éo cada vez mais proxima e personalizada, o

Ministério da Educacdo vem apostando na EAD como uma

modalidade de ensino que promove 0 acesso ao conhecimento e

favorece aqueles alunos que dificilmente teriam acesso ao ensino

superior e condicdes de se manter num curso de graduagdo na
modalidade presencial.

Um fato interessante que a pesquisa mostrou foi a maior
prevaléncia no ensino presencial da oferta de vagas na modalidade
Bacharelado em EF em contrapartida a prevaléncia no ensino EAD em EF se
da pela modalidade Licenciatura, corroborando com os dados do Inep (2019)
onde afirmam que no ensino presencial em sua maior parte sdo matriculados
alunos nos cursos de bacharelado e EAD, é predominantemente 0s cursos de
licenciatura.

Outro fato curioso observado é que 100% da oferta dos cursos em
EAD no estado do Para sdo realizados pelas IES privadas, contrariando
Bielschowsky (2018) onde diz em seu estudo que o setor publico é responsavel
por 8,5% das matriculas em EAD no brasil, tendo como explicacéo para esses
baixos numeros a dificuldade de financiamento desse setor que € realizada
pelo Ded/Capes/MEC.

E inegavel o aumento exponencial da educacdo EAD na satde em
todo pais e com isso surge diversas discursbes sobre a qualidade dessa
formacdo porém ainda ndo é possivel mensurar esse egresso, Franco e Poz
(2018) diz que pouco se sabe sobre as consequéncias do avango dos cursos

de EAD, que limitacbes esse modelo de ensino pode trazer, visto que cada tipo
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de formacdo na salde possui particularidades e como isso pode refletir quando
se tem a necessidade de vivéncias praticas e contato com a comunidade e
servicos de saude.

No que refere ao objetivo geral desta pesquisa, € imprescindivel
analisarmos de que forma esse profissional esta inserido dentro do estado, no
que se refere ndo somente a sua formacdo como ja apresentado, mas
apresentar um perfil geral de atuacdo na saude coletiva, os municipios de
atuacao assim como os programas onde o PEF se insere no ambito da APS no
estado do Para.

O estado do Pard é composto por 144 municipios, porém a
atuacao do PEF ndo os contempla na sua totalidade, segundo os resultados da
pesquisa, esse profissional esta presente em apenas 117 municipios
paraenses ou 81,25% (tabela 7). E possivel notar uma grande presenca do
PEF principalmente nos grandes centros urbanos do Para, com destaque para
a capital do Estado, Belém (RMB), com aproximadamente metade do total de
profissionais cadastrados no CREF-PA, Maraba (Sudeste Paraense),
Abaetetuba (Nordeste Paraense), Santarém (Baixo Amazonas), Altamira
(Sudoeste Paraense) e Breves (Marajo). Podemos explicar esse fato pela
maior oferta de vagas de trabalho nas regibes metropolitanas, melhor
infraestrutura, acesso a servicos entre outros fatores, gerando assim maior
concentracdo mao de obra nesses centros.

Historicamente o PEF foi capacitado para atuar na educacéo,
esporte, lazer, recreagdo e no segmento fithess, porém a insercdo na APS
trouxe uma série de novos desafios para esse profissional.

E notavel que a EF sempre teve um cunho voltado para o esporte
e docéncia, como foi visto em sua histéria, porém é inegavel sua aproximacao
com a area da saude, nesse sentido Oliveira e Andrade (2016) ao estudar a
formacdo do PEF na saude diz “O fato de que sempre nos considerarmos da
area da saude nao foi suficiente para que o processo de formacédo se
aproximasse dos principios da promoc¢édo da saude que norteiam o setor da
saude”.

Scabar, Pelicioni e Pelicioni (2012) ressaltam que com a entrada

do PEF na APS em 2006 através do programa PNPS, €& observada a
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importancia da pratica corporal e a atividade fisica (PCAF) dentro das acdes
realizadas na rede basica de saude e na comunidade, mostrando com iSso 0
valor da insercdo desse profissional na composicdo das equipes de saude,
tendo também posteriormente, sua insercdo pelos programas PNPIC, NASF-
AB e PAS.

O trabalho com equipes multiprofissionais, acdes de promocéo da
saude, atividades individuais e coletivas, sdo apenas algumas praticas que
passaram a ser rotina na vida do PEF ao ser inserido no SUS (SAPORETT],
MIRANDA; BELISARIO, 2016).

De acordo com o resultado desta pesquisa, atuam no estado do
Pard 160 PEF divididos entre os programas da APS e através dos dados
coletados foi possivel tracar o perfil desse profissional. O estudo revela que
ocorre uma predominancia de PEF do género masculino, com 52,5% contra
47,5% de profissionais do sexo feminino (tabela 8) mostrando resultados
opostos aos de Barros et al, (2015) onde foram analisadas equipes de NASF-
AB na cidade de S&o Paulo e o sexo predominante foi o feminino com 69%.
Outro estudo, Rodrigues et. al. (2015) realizou um levantamento de PEF com
atuacdo na APS no estado da Paraiba, revelou a predominancia do sexo
feminino com 60%. Proni (2010) em seu estudo sobre a atuacdo do PEF em
todo o pais, constatou também a maior participacdo masculina, com 63%
contra 37% das mulheres, sendo que em estados como Sao Paulo, e
Amazonas esses numeros eram superiores a 40%, corroborando com os dados
dessa pesquisa.

Com relacdo a prevaléncia da modalidade de graduacéo para o
PEF atuante na saude coletiva no estado do Para, € observada a
predominéancia da Licenciatura com 56,3% do total dos profissionais, seguido
da formacgao dupla com 19,1% e do PEF Bacharel com apenas 4%. Esses
resultados séo diferentes aos encontrados no estudo realizado por Araujo e
Rosas (2017) onde a dupla formacao apresentou predominancia com 76,7%,
bacharelado com 15,5% e licenciatura com 7,8% dos PEF atuando na area da
Saude Coletiva.

No que se refere ao tipo de graduacgéo publica ou privada do PEF

na APS, é constado em primazia as IES publicas, com 37,5% contra 34,4% de
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graduacdes em IES privadas, diferentemente de Vieira e Moyses (2017) onde
constataram um crescimento de 67,1% de profissionais de EF oriundos de IES
privadas no periodo de 1995 a 2015 em todo o Brasil, sendo esse crescimento
muito maior se levarmos em consideracdo as outras profissbes da saude
(Enfermagem, Fisioterapia, Psicologia, Farmécia, Nutricdo, Odontologia,
Medicina, Medicina Veterinaria, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional) tendo
um aumento de 386%, indo de 28.826 concluintes para 139.984 no mesmo
periodo.

Revela ainda um fato preocupante, 28,1% dos PEF atuantes na
APS no estado do Para ndo possuem registro no conselho de classe, sendo
considerado uma infracdo e sujeito a penalidades legais. Segundo o Estatuto
do CONFEF (2010):

Art. 23- Constitui infrag&o disciplinar:

VIl — Exercer a profisséo sem o devido registro no Sistema
CONFEF/CREFs;

Paragrafo Unico — Os infratores, nos termos do Codigo de Etica do
Profissional de Educacéo Fisica, estardo sujeitos as penas de:

| — Adverténcia escrita, com ou sem aplicagdo de multa;

Il — Censura publica;

[l — Suspenséo do exercicio da Profisséo;

IV — Cancelamento do registro profissional e divulgacao do fato.

Ao se discutir o perfil do PEF atuante na APS no do estado do
Para, foi constado a predominancia da modalidade Licenciatura em detrimento
do Bacharelado, porém de acordo com a legislacdo vigente para o PEF, o
direito de atuar na saude coletiva cabe ao profissional bacharel em EF que esta
amparado pela resolugcdo n° 07 de 2004 do CFE e nesta sdo descritas
competéncias e habilidades fazendo jus ao seu direcionamento para atuacao

nessa area:

Art. 6° As competéncias de natureza politico-social, ético-moral,
técnico profissional e cientifica deverdo constituir a concepcao
nuclear do projeto pedagédgico de formacdo do graduado em
Educacao Fisica.

§ 1° A formacdo do graduado em Educagdo Fisica devera ser
concebida, planejada, operacionalizada e avaliada visando a
aquisicdo e desenvolvimento das seguintes competéncias e
habilidades:

- Intervir académica e profissionalmente de forma deliberada,
adequada e eticamente balizada nos campos da prevencéo,
promocao, protecao e reabilitacdo da saude, da formacéo cultural, da
educacdo e reeducacao motora, do rendimento fisico-esportivo, do
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lazer, da gestdo de empreendimentos relacionados as atividades
fisicas, recreativas e esportivas, além de outros campos que
oportunizem ou venham a oportunizar a pratica de atividades fisicas,
recreativas e esportivas.

- Participar, assessorar, coordenar, liderar e gerenciar equipes
multiprofissionais de discussdo, de definicdo e de operacionalizacdo
de politicas publicas e institucionais nos campos da saude, do lazer,
do esporte, da educacéo, da seguranca, do urbanismo, do ambiente,
da cultura, do trabalho, dentre outros.

- Diagnosticar os interesses, as expectativas e as necessidades das
pessoas (criangas, jovens, adultos, idosos, pessoas portadoras de
deficiéncia, de grupos e comunidades especiais) de modo a planejar,
prescrever, ensinar, orientar, assessorar, supervisionar, controlar e
avaliar projetos e programas de atividades fisicas, recreativas e
esportivas nas perspectivas da prevencdo, promocgdo, protecdo e
reabilitacdo da salde, da formacgédo cultural, da educagdo e
reeducagdo motora, do rendimento fisico-esportivo, do lazer e de
outros campos que oportunizem ou venham a oportunizar a pratica de
atividades fisicas, recreativas e esportivas.

- Conhecer, dominar, produzir, selecionar, e avaliar os efeitos da
aplicagdo de diferentes técnicas, instrumentos, equipamentos,
procedimentos e metodologias para a producdo e a intervencédo
académico-profissional em Educagcdo Fisica nos campos da
prevencao, promogado, protecao e reabilitagdo da saude, da formacéo
cultural, da educacédo e reeducacdo motora, do rendimento fisico-
esportivo, do lazer, da gestdo de empreendimentos relacionados as
atividades fisicas, recreativas e esportivas, além de outros campos
gue oportunizem ou venham a oportunizar a pratica de atividades
fisicas, recreativas e esportivas.

§ 2° As Instituicbes de Ensino Superior poderdo incorporar outras
competéncias e habilidades que se mostrem adequadas e coerentes
com seus projetos pedagogicos.

§ 3° A definicdo das competéncias e habilidades gerais e especificas
que caracterizardo o perfil académico-profissional do Professor da
Educacdo Bésica, licenciatura plena em Educacgéo Fisica, devera
pautar-se em legislacao propria do Conselho Nacional de Educagédo
(BRASIL, 2004).

Porém, existe um intenso debate sobre a quem realmente cabe
exercer atividades em saude coletiva, o préprio CONFEF defende a garantia de
exclusividade do Bacharel em EF pois cabe a esse profissional a atuagédo em
espacos nao escolares, ja que para a atuacdo nas escolas o Ministério da
Educacao exige que esse profissional seja graduado em licenciatura. Outros
autores defendem que ambas as graduacdes sao aptas para tal fungéo, como
por exemplo, Costa et al., (2012) defende ser de grande valia para as duas
formacdes conhecimentos em salude coletiva apesar da proibicdo da
licenciatura em programas como o NASF-AB. Souza (2015) diz que o
licenciado pode atuar em saude coletiva desde que ocorra mudancas nas
matrizes curriculares desses cursos proporcionando assim uma intensificacao
do vinculo da APS com a EF.
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A EF apesar de se encontrar fortemente vinculada aos programas
de saude coletiva possuindo uma importante area de atuacéao profissional, tem
dificuldades de adequacdo quanto a sua formacédo para as necessidades do
SUS, visto que apesar da EF vir se destacando nos ultimos anos entre os
cursos da area da saude, as divergéncias com relacdo ao desmembramento da
formacdo em bacharelado e licenciatura ainda ndo foram superadas (GUARDA
et al., 2014).

Souza e Loch (2016), atribuem em grande parte a dificuldade do
PEF em se inserir e se consolidar profissionalmente no SUS a sua prépria
formacdo, pois a maioria dos cursos tem carater generalista focando na area
esportiva e deixando de lado o eixo voltado para a saude coletiva.

E observado na literatura uma neutralidade ao se tratar sobre a
atuacdo do PEF na saude, onde na maioria dos casos é demonstrado uma
imparcialidade, ou seja, 0 mesmo € tratado de forma geral ndo especificando
se cabe ao bacharel ou licenciado essa atuacdo. Porém € visto como
unanimidade a necessidade de alteragcdes nas matrizes curriculares das IES
ndo somente no estado do Para, mas em nivel nacional, visando comtemplar
conteudos mais voltados para a saude coletiva independentemente do tipo de
formacdo, Oliveira e Andrade (2016) diz que as formacdes em EF se
encontram  insuficientes para atender as demandas do SUS,
independentemente do tipo.

A pesquisa mostrou que existe 6038 PEF registrados no CREF-PA,
porém desse total apenas 2,64% atuam na APS no estado, niumeros muito
inferiores aos encontrados por Aradjo e Rosa (2017) em seu estudo realizado
no Rio Grande do Sul onde foi realizado um levantamento junto ao CREF-RS
gue constatou 21.948 PEF registrados e 14,4% atuando na saude coletiva. Os
resultados demonstrados na tabela 10 mostra uma maior concentracao de PEF
gue atuam na APS na mesorregido RMB, onde se encontram 0S municipios
mais desenvolvidos do estado. Por exemplo, s6 na cidade de Belém, existem
16 PEF atuando na APS, correspondendo a 10% de todos os profissionais
atuantes na APS no Estado do Para.

Um fato alarmante revelado pelo levantamento é que dos 144

municipios que compde o Estado do Par4, o PEF estad presente em apenas
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51,25% (82), ou seja, praticamente metade dos municipios do estado nédo
possui um profissional da area da educacédo fisica atuando na promocéo,
prevencdo e protecdo a saude através de algum programa da APS. Oliz,
Dumith e Knuth (2018) nos diz que a insercdo do PEF no ambito da saude
coletiva vem sendo amplamente expandida, seja por meio do Nasf-AB, das
residéncias multiprofissionais ou outros programas pontuais, porém todas tém
como eixo norteador as politicas publicas de salde onde sdo empregadas
diversas estratégias de implemento das atividades fisicas no contexto da
promocéao da saude.
Ao analisar a area de atuacdo do PEF na APS no estado do Para

(tabela 11) foi possivel observar a insercdo desse profissional da seguinte
forma: equipes de NASF-AB com 45%, PAS com 34,5%, CAPS 3,8% e em
hospitais 3%. E notavel uma presenca maior do PEF principalmente no
programa Nasf-AB, porém esses dados contradizem Araujo e Rosa (2017) que
encontrou em seu estudo uma maior insercdo do PEF no programa CAPS
38,5%, estando sua atuacédo no NASF-AB com apenas 7,7%. Fato interessante
também observados comparando esses estudos, e a disparidade de insercao
do PEF nos diferentes estados brasileiros, onde por exemplo, a area hospitalar
no Pard possui apenas 3% de atuacdo enquanto que no Rio Grande do Sul, é
de 15,4%, mostrando as diferencas que ocorrem com a inser¢cdo do PEF na
APS nos estados brasileiros de acordo com as necessidades, caracteristicas e
aplicacao das politicas publicas.

A pesquisa mostrou que dentro do estado do Para existem 168
equipes de NASF-AB sendo estas divididas em 147 equipes de NASF-AB1, 16
NASF-AB2 e 5 NASF-AB3, porém o PEF esta presente em apenas 64,3% do
total dessas equipes (gréfico 4), sendo que sua insercdo € apenas de 43,5%
nas equipes de NASF-AB tipo 1 e de 56,2% nas equipes de NASF-AB tipo 2,
mostrando assim que apesar da importancia do PEF na saude coletiva, como
ja foi demonstrado, esse profissional no estado do Para ainda é subvalorizado
nao contemplando as equipes de NASF-AB em sua totalidade.

Rodrigues et al, (2015) realizou um estudo no estado da Paraiba e
constatou que 55% das equipes de NASF-AB possuiam um PEF nas suas

composi¢des, mostrando numeros inferiores ao encontrado nessa pesquisa.

58



Santos e Benedetti (2012) também encontraram numeros inferiores aos desta
pesquisa ao analisar a insercdo do PEF nos NASF-AB de todo o Brasil, apenas
de 49,2%, porém ao analisar separadamente os estados de Tocantins, Ceara,
Alagoas e Paraiba a presenca desse profissional se deu entre 62,5% e 69,2%
e nos estados do Acre e Parand era superior a 75%, numeros que se
aproximam com o resultado desta pesquisa.

De acordo com dados do MS existem em todo pais 5640 equipes de
NASF-AB divididas em 3325 NASF1, 1048 NASF2 e 1267 NASF3 (tabela 12),
sendo que o estado que possui 0 maior numero de equipes implantadas é
Minas Gerais com 921 equipes (NASF1: 455; NASF2: 215 e NASF3: 251) e o
altimo Roraima com 15 equipes (NASF1: 9; NASF2: 4 e NASF3: 2), o Para se
encontra 15° posicdo absoluta (NASF1 + NASF2 + NASF3) e na 10° posicao
com relagdo ao numero de equipes de NASF1 implantadas (BRASIL, 2015).

A importancia do PEF dentro das equipes multiprofissionais do
NASF-AB é exposta por Schuh et al., (2015, v. 202, p. 89) onde afirma “o
profissional de Educacéo Fisica amplia a abrangéncia da atencéo basica como
responsavel pelas acbes de atividades fisicas e praticas corporais”.

O campo de atuacao do PEF dentro do NASF-AB é bastante amplo
indo desde atividades de coordenacdo, planejamento, treinamento
especializados, participacdo de equipes inter e multiprofissionais, até a sua
integracdo com a Rede de atencdo a Saude disponivel nos municipios como
por exemplo os CAPS, CRAS, Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador,
ambulatérios especializados entre outros (CARVALHO et al., 2012).

Diversos motivos podem interferir na insergdo do PEF na APS e
explicar essa baixa presenca nos programas de saude, dentre eles a propria
escolha de profissionais para compor as equipes multiprofissionais, pois nos
projetos de implantacdo deve-se levar em consideracdo a analise do territorio,
a percepcdo das equipes de AB, a populacdo e os gestores de saude, e de

acordo com o MS:

[...] os profissionais que vao compor os Nasfs, incluindo as
justificativas da escolha, a identificacao das equipes que cada Nucleo
vai apoiar, o planejamento e/ou a previsdo de agenda compartilhada
entre as diferentes equipes e a equipe do Nasf, que incluam acdes
individuais e coletivas, de assisténcia, de apoio pedagdégico [...]
(BRASIL, 2012a).
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Souza et al., (2013), ao analisar a implantacdo do NASF-AB em
um municipio de Minas gerais, diz que para se realizar esse processo €
necessario ter como base o mapeamento de agravos e prevencoes realizados
pelas eSFs, para a partir dai desenvolver o apoio matricial além de levar em
conta a propria demanda local e enfatiza que o NASF-AB ndo pode ser uma
porta de entrada do SUS.

Na maioria das vezes ndo é realizado um estudo territorial e/ou
uma consulta popular para levantar que profissionais sédo mais adequados para
compor as equipes de NASF-AB e o PEF acaba ndo sendo aproveitado pelos
gestores optando assim por escolher profissionais baseados em modelos com
caracteristicas médico-assistencial e sanitarista. Santos e Benedetti (2012),
afirmam que um dos motivos que podem também inibir a insercdo do PEF no
NASF-AB ¢é a existéncia de programas de promocédo de atividade fisica locais
disponibilizados pelos municipios, onde podem ser vistos pelos gestores como
concomitantes e diz que a propria necessidade da populacdo pode nao ser
levada em consideracao em detrimento da decisdo do gestor além de priorizar
outros programas na organizac¢ao da APS como por exemplo a ESF.

Com a criacdo do PAS em 2011 caracterizado como espacos
publicos construidos para a promocédo de saude e atividades fisica, é criado um
novo habitat profissional para o PEF dentro da saude coletiva, sendo este
coordenado pela APS em articulacdo com toda a rede de servicos de saude
(BRASIL, 2013).

O PAS apesar de ser um programa relativamente novo, vem se
tornando um dos principais campos de atuacdo do PEF na APS, pois tem como
eixo central as Préaticas Corporais e Atividade Fisica, além de outras a¢fes de
Promogdo da Saude através eixos focados na alimentagcdo saudavel,
prevencdo de violéncia, combate ao tabagismo, alcool e drogas e outras
(MALTA et al., 2014).

Guarda et al., (2014) relata que a insercdo do PEF nos polos do
PAS esta ligada diretamente a conhecimentos proprios da EF e também
através do envolvimento desses saberes com a comunidade, profissionais,

gestores e demais colaboradores tendo em vista a otica do trabalho em
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equipes multiprofissionais. Freitas (2018), ao estudar a EF no SUS,
confirma essa crescente demanda do PEF dentro dos programas de saude da
APS, onde através de um levantamento no CNES encontrou 5259 PEF
atuando no PAS, tornando-o assim 0 programa com mais profissionais
inseridos. Esses numeros corroboram com os dados desta pesquisa mostrando
uma grande participacao integral do PEF no PAS correspondendo a 34,5% de
todos os profissionais na APS no estado do PARA.

Foi observado na pesquisa uma predominancia do sexo feminino
para o PEF com atuacdo no PAS com 54,6%, concordando com Guarda et. al.,
(2014) que mostrou um perfil similar em sua pesquisa com 55,5% de mulheres
para 0 mesmo programa.

Fato interessante observado na pesquisa foi que apesar do PEF
estar diretamente ligado as praticas de promocdo de saude através de
atividades fisicas e expressdo corporal a presenca do mesmo no PAS no
estado do Para é de 80,6%. Sabe-se da ndo obrigatoriedade do PEF na
composicao da equipe multiprofissional do PAS de acordo com as portarias n°®
1707/GM/MS de 23 de setembro de 2016 e n° 2681/GM/MS de 7 de novembro
de 2013 que regem o programa atualmente, porém se faz necessario sua
insercado visto os beneficios promovidos em prol da saude da populacéo
assistida.

Outro programa em que o PEF apresentou uma insercao
expressiva foi no programa CAPS com uma participacao integral de 3,8%.
Segundo Furtado et. al.,, (2015, v. 21, p.44) “A Educagédo Fisica pode
apresentar grandes contribuicbes para os CAPS, desde que compreendida
para além do enfoque estritamente bioldgico”.

Furtado et al., (2015) em seu estudo que abordou o trabalho do
PEF no CAPS diz que a atuacdo desse profissional deve ser diferenciada,
planejada e respeitar a especificidade de cada realidade fugindo da perspectiva
tradicional, porém n&o deixando de lado os principios do SUS e a proposta do
CAPS sendo necessario para isso que englobe também os determinantes de
saude nas suas dimensdes socioeconOmicas e culturais e estabelecendo

didlogos do ponto de vista da salde coletiva.
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Segundo dados do MS em todo o Brasil existem 3061 CAPS,
sendo que o estado do Para possui 95 distribuidos em 79 municipios.
Importante salientar que 73,7% dos municipios no estado do Pard possui
apenas 1 CAPS, 8,4% possui 2 unidades e apenas o municipio de Belém
possui nimeros superiores a esses, 9 unidades no total. O estudo mostrou que
o PEF possui uma atuacao geral de 5% nos CAPS (3,8% CAPS + 1,2% NASF-
AB/CAPS) revelando a necessidade de maior aproveitamento do PEF nesse
segmento da APS dentro do estado, pois comparando com o estudo de Aradjo
e Rosa (2017) esse profissional apresentou uma insergdo muito maior dentro
dos CAPS do estado do RS, de 38,5%.

Freitas (2018) reforca que apesar da nao-obrigatoriedade do PEF
na composicdo dos CAPS, em seu levantamento encontrou 521 profissionais
atuantes no programa em todo o Brasil, significando uma grande conquista
para a area da EF e mostrando a sua consolidacdo na saude coletiva e afirma
ainda que apesar da atuacdo de 24,5% nos CAPS o potencial de crescimento
pode ser muito maior em decorréncia da grande importancia e da competéncia
do PEF nesse segmento da saude.

Infelizmente, em 12 de novembro de 2019, o Ministério da Saude
por meio da portaria n° 2.979, instituiu o Programa Previne Brasil que tem
como objetivo estabelecer um novo modelo de financiamento da APS,
desvinculando o custeio dos NASF-AB e dando autonomia aos gestores para
compor as equipes multidisciplinares e realizar o rearranjo desses profissionais
diretamente nas eSF ou eAP, além de revogar o credenciamento de novas
equipes de Nasf-AB em todo o territorio nacional (BRASIL, 2019). Como isso o
PEF perde um importante espaco de atuacédo, restringindo sua insercéo as
equipes existentes de Nasf-AB ou vinculados diretamente nas eSF, além dos
demais programas da APS. Em contrapartida, em 26 de agosto de 2020, o
Conselho Federal de Educacao junto com o CONFEF lanca a resolugcdo N°

391, que resolve:

Art. 1° - Definir a atuac@o do Profissional de Educagéo Fisica em
contextos hospitalares.

Art. 2° - Reconhecer que o Profissional de Educacao Fisica possui
formacgdo para intervir em contextos hospitalares, em niveis de
atencdo priméria, secundaria e/ou terciaria em saude, dentro da
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estrutura hierarquizada preconizada pelo Ministério da Salde e
considerando o SUS.

Paragrafo Unico - A formacéo profissional exigida para intervir em
contextos hospitalares é a de Profissional de Educacédo Fisica com
formacdo em Bacharelado e/ou Licenciatura/Bacharelado, conforme
consta no seu documento de registro profissional e na sua Cédula de
Identidade Profissional.

Com isso a insercao do PEF se fortalece nos hospitais em todos os
niveis de atencéo a saude podendo desenvolver suas atividades tanto na area
de “atencao intra-hospitalar” quanto na “atencdo extra-hospitalar” oferecida
pelos hospitais, sendo que para isso o PEF precisa possuir a formagdo em
Bacharelado ou Licenciatura/Bacharelado, reafirmando assim a necessidade
desse profissional estar presente ndo somente na APS mas em todos 0s niveis
de atencao da saude coletiva em todo o pais.

Sendo assim, salienta-se que a importancia dos dados
encontrados nesta pesquisa demonstra que ainda Sao necessarios mais
estudos para abordar o PEF na saude coletiva além de lacunas que
possivelmente ndo foram preenchidas e discursdes que ficaram em segundo
plano neste estudo, como por exemplo: a quem cabe exercer o trabalho em

saude coletiva, ao PEF bacharel ou ao licenciado?
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CAPITULO 6

E PARA FINALIZAR...

Através das informagdes obtidas com este estudo foi possivel a
elaboracdo de 2 produtos. O primeiro uma nota técnica com o mesmo titulo
deste estudo e o segundo um e-book com o titulo de “Bacharéis em Educacao
Fisica no estado do Para com atuacdo na Atencdo Basica a Saude, onde
estdo? ” ambos com o objetivo de trazer informacéo e incitar a discursdo no
meio académico e profissional sobre a real participacdo do Bacharel em EF
dentro da saude coletiva no estado. A nota técnica sera disponibilizada no
CREF/PA e nas IES que possuem o curso de Educacéo Fisica, enquanto que o
e-book terd sua distribuicdo gratuita pelas redes sociais além de ser

disponibilizada para as IES que possuem o curso de Educacao Fisica.
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Desse modo, € de fundamenta importancia fomentar a discursdo
sobre a atuacdo do PEF na APS em decorréncia de poucas pesquisas
desenvolvidas no meio académico nesse segmento e visando contemplar o
papel adquirido na area da saude por meio de grandes conquistas
profissionais. Apesar de ser uma tematica atual e geradora de um debate
incessavel, € notorio o crescimento do PEF dentro dos programas da APS e no
meio hospitalar, podendo este estudo ser um pontapé inicial para uma
sensibilizagdo profissional permeando assim uma busca maior por esse
espaco, além de permitir sua insercdo macica nesses programas, hospitais e
em futuras conquistas dentro da salde coletiva, assim como esperamos um
olhar mais critico e humanizado por parte dos gestores a fim de realizar uma
maior abertura de postos de trabalhos e vagas em concursos publicos para
esse profissional.

Como proposta para melhoria do contexto da insercdo do PEF na
APS se faz necessario uma maior sensibilizacdo tanto do profissional ja
inserido no mercado de trabalho, quanto do préprio graduando, a comecar pela
sua propria formacao através de possiveis alteracdes nas grades curriculares
das IES, com a insercdo de mais disciplinas voltadas para a saude coletiva,
criacdo e participacdo em programas que estimulem o processo ensino-
servigco-comunidade, como por exemplo o Programa de Educacdo pelo Trabalho
para a Salde (PET-SAUDE) além de investimentos na educacio
Interprofissional (IEP), pois de acordo com Reeves, (2016) a IEP em saude
vem ganhando grande destaque em todo 0 mundo pois possui marcos teorico-
conceituais e metodolégicos coerentes com uma nova perspectiva formadora
em saude tornando 0s egressos mais sensiveis ao trabalho em equipe. Tudo
isso visando oferecer ao futuro profissional uma formagéo de qualidade e
tornando-o apto a sua entrada no mercado de trabalho e exercer seu papel nas

equipes multiprofissionais nos trés niveis de aten¢édo a saude em todo pais.
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