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ACADEMIA DA SAUDE E O ENFRENTAMENTO DA PANDEMIA

Rita de Cassia Corréa Pacheco’
Luiz Alberto dos Santos Ferreira”

Resumo:

O presente estudo buscou identificar como o Programa Academia da Saude da
cidade de Esteio se organizou para manter o atendimento aos usuarios no periodo
da pandemia de COVID-19 e descrever as estratégias utilizadas pelo programa para
se adaptar as restricdes impostas pela pandemia a fim de manter o vinculo com
seus usuarios e permanecer como um local de promocéo e de cuidado em saude. A
metodologia teve abordagem qualitativa exploratoria. Os dados foram produzidos por
entrevista semiestruturada com trés profissionais de Educacdo Fisica e um
estagiario de Educacao Fisica que trabalham no Programa, e foram analisados por
meio de andlise tematica. A migracdo para as aulas on line, a criagdo de protocolos
para atendimento presenciais e a reorganizacdo das turmas apareceram como as
principais estratégias utilizadas, sendo o manejo das tecnologias considerado um
fator limitante para a participacdo das aulas remotas por parte de alguns usuarios. Ja
em relacdo as aulas presenciais o numero restrito de vagas por turma e o medo do
contagio por COVID-19 foram citados como as principais dificuldades a serem
superadas. Por fim, o Programa Academia da Saude entende que conseguiu manter
os vinculos de cuidado e promoc¢do de salde com seus usuarios e que teve uma
avaliacao positiva por parte deles.

Palavras-chave: Saulde publica. Academia da Saude. Pandemia. COVID-19.

* Estudante de Educacéo Fisica — Bacharelado — Unisinos. A
** Professor Orientador - Professor de Educacéo Fisica, Especialista em Saude Coletiva com Enfase
em Saude Mental, Mestre em Ciéncias do Movimento humano.



1 INTRODUGAO

No Brasil o processo de surgimento e consolidacdo das politicas publicas de
saude teve inicio na primeira metade do século passado. Nos anos de 1970, com o
surgimento do Movimento Sanitario, mais tarde com a realizacdo da 82 Conferéncia
Nacional de Saude, realizada em 1986, a saude passou a ser discutida como um
direito do cidaddo e obrigacdo do Estado. Direto esse, que foi garantido na
promulgacédo da Constituicdo de 1988 e posteriormente regulamentado por meio da
Lei 8.080 de 1990, lei que criou o Sistema Unico de Sade.

A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducdo do risco de doenca e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitadrio as acdes e servicos para sua
promogéao, prote¢éo e recuperagdo. (BRASIL, 1988. Art. 196)

Com o surgimento do SUS todos os cidad&os brasileiros passaram a ter
direito a servicos de saude de forma universal, integral e gratuita, sem qualquer tipo
de preconceito ou restricdo. Para o SUS o conceito de saude vai além do estado
biologico do individuo relacionando-se com fatores sociais, econdmicos, ambientais
e culturais, que vai ao encontro do conceito de saude idealizado pelo movimento
Reforma Sanitaria e descrito no relatorio da 82 Conferéncia Nacional de Saude
realizada em 1986, no qual o Estado deveria prover condi¢cdes dignas de vida e

acesso universal aos sistemas de saude sem distingdes.

Em seu sentido mais abrangente, a salde € a resultante das condi¢des de
habitagdo, alimentagdo, educag¢do, renda, meio ambiente, trabalho,
transporte, emprego, lazer, liberdade, acesso e posse da terra e acesso a
servigos de saude. (8% Conferéncia Nacional de Saude, 1986, p. 4)

Além disso, com o SUS o cidadéo passa a participar e controlar as politicas
de saude de forma ativa. Por meio das comissdes municipais e estaduais de saude
cada cidadao pode escolher a politica mais importante para sua regiao e fiscalizar o
bom uso dos recursos publicos. Assim, o cidaddo assume papel de protagonista

dentro sistema de salde, ele formula politicas de saude, vota e fiscaliza o



cumprimento das metas e dos programas em saude, bem como 0 uso dos recursos

financeiros de forma eficiente.

O Conselho de Saude, em carater permanente e deliberativo, érgao
colegiado composto por representantes do governo, prestadores de servico,
profissionais de saude e usudrios, atua na formulacdo de estratégias e no
controle da execugdo da politica de saldde na instancia correspondente,
inclusive nos aspectos econémicos e financeiros, cujas decisdes serdo
homologadas pelo chefe do poder legalmente constituido em cada esfera do
governo. (BRASIL, 1990 B, Art. 1, § 2)

A partir 2006 surge a Politica Nacional de Promocao da Saude, fazendo parte
dos programas e agdes do SUS visando:

Promover a qualidade de vida e reduzir vulnerabilidade e riscos a saude
relacionados aos seus determinantes e condicionante — modos de viver,
condicbes de trabalho, habitacdo, ambiente, educacgéo, lazer, cultura,
acesso a bens e servigos essenciais. (BRASIL, 2006)

A Politica de Promocao da Saude enfatiza as acfes de promocao da saude
na Atencdo Basica, que é a principal porta de entrada para a Rede de Atencao a
Saude do SUS. Com ela a responsabilidade para com a saude € compartilhada
entre individuo, sociedade e governo, de maneira que o cuidado de forma integral
possa atingir a todos os individuos sem distingdes de qualquer forma.

Promover, de acordo com definicbes do dicionario da lingua portuguesa, pode
ser entendido como impulsionar, elevar, ser a causa ou origem de algo.
(MICHAELIS, 2020) Ja o termo saude tem a ver com os conceitos de “afirmacgao
positiva da vida e um modo de existir harmdnico”, assim, ser saudavel ultrapassa os
limites do fisico e expande-se para os campos mental e social. (LUZ, 2008, p. 353) A
partir desses conceitos pode-se entender promocdo de saude como algo que
impulsiona a pessoa para um estado de bem estar fisico, mental e social.

Pinheiro (2008) faz uma associacdo entre o cuidado e os termos atencao,
responsabilidade, zelo e desvelo para com as pessoas ou para com as coisas. Para
a autora cuidar é tratar, respeitar e acolher os individuos com suas particularidades e
vulnerabilidades, sem distingbes com qualidade na resolucdo das demandas
apresentadas. Assim, o cuidado em saude € uma relacdo entre aquele que cuida e

aquele que necessita ser acolhido, ultrapassando os limites dos procedimentos
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técnicos. E um direito do ser, respeitando cada um em suas diferencas e

necessidades especiais.

O cuidado é uma relagéo intersubjetiva que se desenvolve em um tempo
continuo, e que, além do saber profissional e das tecnologias necessarias,
abre espaco para negociacdo e a inclusdo do saber, dos desejos e das
necessidades do outro. (PINHEIRO, 2008, p. 113)

De acordo com Nieman (1999) saude e aptiddo fisica sdo qualidades
positivas e estédo diretamente relacionadas a prevencéo de doencas. Doencas essas
gue muitas vezes antecedem a morte e sdo precedidas por comportamentos
chamados por ele de alto risco. Inatividade fisica, tabagismo, estresse, consumo de
alcool em excesso, sexo ndo seguro e dieta inadequada séo fatores que podem
levar ao surgimento de doencas como cancer, AIDS, diabetes, cirrose, obesidade,
doencas cardiovasculares, hipertensdo, osteoporose, e ainda podem aumentar o
risco de acidentes. Para o autor a saude esta baseada em quatro aspectos. O fisico,
relacionado a auséncia de doencas e incapacidades; o social, que diz respeito a
maneira como o individuo interage na sociedade; o mental, que traz a ideia de ter
uma visdo positiva da vida e ainda, o aspecto espiritual, que diz respeito a
sentimentos como o0 amor, a alegria, paz e a plenitude.

Para Nahas (2017) é fundamental a perfeita condicdo de salude para que as
pessoas possam ir em de busca de seus objetivos ao longo da vida. O autor traz um
conceito de saude positiva no qual o individuo deve agregar habitos que tragam
impactos positivos em sua vida e tentar eliminar ou pelo menos amenizar aqueles
fatores que gerem impactos negativos. Alimentacdo adequada, saber lidar com
situacdes de estresse, evitar 0 sedentarismo e ter uma vida social ativa sao fatores
gue colaboram para um estilo de vida positivo.

O conceito de saude positiva esta diretamente ligado a qualidade de vida. O
préprio Nahas (2017, p.15) define qualidade de vida como “percepgéao de bem estar
resultante de um conjunto de parametros individuais e socioambientais, modificaveis
ou nao, que caracterizam as condi¢des em que vive o ser humano.” Assim, o
conceito de qualidade de vida pode variar de individuo para individuo de acordo com
a sua percepcao. Por fim, o autor cita alimentacdo, controle do estresse, atividade
fisica, relacionamentos e comportamento preventivo como sendo 0s pilares para um

estilo de vida saudavel.



Por fim ressalta-se que todos os conceitos anteriormente citados sobre sadude
e promocdo de saude convergem para a definicho apresentada na Primeira
Conferéncia Internacional sobre Promoc¢éo de Saude, realizada no Canada no ano
de 1986.

Promocédo da salde € o nome dado ao processo de capacitagdo da
comunidade para atuar na melhoria de sua qualidade de vida e saude,
incluindo uma maior participagdo no controle deste processo. Para atingir
um estado de completo bem-estar fisico, mental e social os individuos e
grupos devem saber identificar aspiracdes, satisfazer necessidades e
modificar favoravelmente o meio ambiente. A salide deve ser vista como um
recurso para a vida, e ndo como objetivo de viver. Nesse sentido, a salde é
um conceito positivo, que enfatiza 0s recursos sociais e pessoais, bem
como as capacidades fisicas. Assim, a promocdo da salde ndo €
responsabilidade exclusiva do setor salde, e vai para além de um estilo de
vida saudavel, na direcdo de um bem-estar global. (OMS, 1986)

1.1 O programa Academia da Saude

O programa Academia da Saude surgiu como uma politica publica de
promocdo de saude no ano de 2011 e tinha como base outros programas exitosos
desenvolvidos em capitais brasileiras como Recife, Aracaju, Belo Horizonte e Vitoria.
Esses programas caracterizavam-se pela proximidade das comunidades, o que
facilitava a participacdo das pessoas, e por aumentar os niveis de atividades fisicas
praticadas nas respectivas cidades. (BRASIL, 2019)

De acordo Luz (2007) a inclusdo das praticas corporais nas politicas publicas
de saude é importante, como forma de prevencdo, recuperacdo e promocao de
saude, jA que atualmente grande parte das doencas cronicas da populacdo esta
relacionada a alimentacdo e ao sedentarismo desde as idades iniciais. Para a autora
a pratica de atividades fisicas e o convivio social de forma prazerosa podem evitar o

surgimento de certas doencgas e as mortes por essas causadas.

Na sociedade civil brasileira cresce a cada dia a noc&do dessa importancia,
nao apenas em fungdo da importancia cultural do corpo e sua “forma”, mas
também, insistimos, através da crescente consciéncia social que muitas
formas de adoecimento e morte podem ser evitadas apenas movimentando-
se o0 corpo regularmente, e que modos de viver socialmente agradaveis,
resultantes da pratica grupal de atividades corporais, podem alegrar e
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expandir a vida, pela partilha social de valores de convivialidade. (LUZ,
2007, p. 11)

Conforme a Portaria 2.488/2011 do Ministério da Saude as academias da
saude estdo vinculadas a atengdo priméaria do SUS e caracterizam-se por ser um
espaco de interagdo com a comunidade e estimulo ao desenvolvimento e
fortalecimento do protagonismo das pessoas em relacdo ao auto cuidado. Assim, a
academia da saude deve ser um espaco de convivéncia, criacdo de vinculos entre a
Atencdo Bésica e os usuarios visando promocao de saude. (BRASIL, 2011)

No ano de 2013 o programa Academia da Saude é redefinido dentro do SUS
e sdo estabelecidos objetivos, diretrizes e principios para o programa. Principios
esses alinhados a Politica Nacional de Promocédo da Saude (PNPS) e a da Politica

Nacional de Atencéo Basica (PNAB):

O Programa Academia da Saude tem como objetivo principal contribuir para
a promocdo da saude e producéo do cuidado e de modos de vida saudaveis
da populagdo a partir da implantacdo de polos com infraestrutura e
profissionais qualificados.

Paragrafo Unico. Os polos do Programa Academia da Saude sdo espacos
publicos construidos para o desenvolvimento das ac¢des do programa,
segundo os eixos descritos no art. 6° e em conformidade com os objetivos,
principios e diretrizes previstos nesta Portaria. (BRASIL, 2013, Art. 2)

Além disso, foram estabelecidos oito eixos de atuacdo para o programa, de

acordo com os quais as atividades deveriam ser desenvolvidas:

| - praticas corporais e atividades fisicas;

Il - producgédo do cuidado e de modos de vida saudaveis;
lIl - promocédo da alimentagdo saudavel,

IV - préticas integrativas e complementares;

V - préticas artisticas e culturais;

VI - educacao em saude;

VII - planejamento e gestéo; e

VIII - mobilizacdo da comunidade. (BRASIL, 2013, Art. 6)

Dessa forma, o polo Academia da Saude é um espaco de convivéncia, troca
de experiéncias, criagdo de vinculo entre comunidade e Atencdo Basica de Saude,
visando a promocao de saude por meio do cuidado integral da pessoa, do estimulo

ao autocuidado, a pratica de atividades fisicas e aos habitos de vida mais saudaveis.

Profissionais de diversas éareas, Educacdo Fisica, Nutricdo, Fisioterapia, Arte
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Terapia, Dang¢a, Medicina Tradicional Chinesa, Yoga, entre outras, devem trabalhar
em conjunto de forma a garantir o cuidado integral dos usuérios. (BRASIL, 2019)

A construcdo a e manutencdo dos polos da Academia da Saude sao
custeadas por recursos do Ministério da Saude. O municipio interessado deve
cadastrar o projeto de construgcdo do polo junto ao Sistema de Monitoramento de
Obras — SISMOB. Apo6s a aprovagdo da proposta o recurso sera liberado para a
construcdo do polo. Existem trés modalidades de polos: basica, intermediaria e
ampliada e para cada tipo existem especificacdes a serem seguidas na construcao.
O valor repassado para a constru¢do depende do tipo de polo, R$ 80.000,00 para os
polos béasicos, 100.000,00 para os intermediarios e 180.000,00 para os ampliados.
(BRASIL, 2016)

Conforme dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos em Saude —
CNESNET (2021) em todo territério nacional existem 2.999 polos da Academia da
Saude cadastrados e considerando apenas o estado do Rio Grande do Sul sdo 238

polos.

1.2 O programa Academia da Saude no municipio de Esteio/RS

O municipio de Esteio, localizado na Regido Metropolitana de Porto Alegre no
estado do Rio Grande do Sul, possui trés polos da Academia da Saude ligados a
Unidades Basicas de Saude. O programa teve inicio em maio/2016 com a abertura
do Polo Avenida do Carnaval. Mais tarde foram criados os polos do Bairro Novo
Esteio e do Bairro Trés Marias.

O municipio tem uma populacéo de 83.279 habitantes, estimativa para 2020,
conforme dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE - (2021). A
expectativa de vida no municipio é de 75,57 anos e o indice de Desenvolvimento
Humano é de 0,754, numa escala que vai de 0 a 1. Em relacdo a populacdo com
idade de 65 anos ou mais representava 7,83% do total de habitantes, de acordo com
0 ultimo senso demogréfico realizado no ano de 2010, segundo informacédo do Atlas
Brasil (2021).

Nos polos da Academia da Saude de Esteio sao realizadas atividades diarias
como: aulas de ginastica, caminhadas, Pilates, Yoga, Reike, cromoterapia,

acupuntura, palestras sobre temos ligados a saude, tais como alimentacdo saudavel,
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combate ao tabagismo, depressao, sedentarismo, entre outros e ainda oficinas de
artesanatos. Atualmente, existe ainda uma parceria com uma clinica de fisioterapia
conveniada com o municipio pela qual, pacientes em tratamento fisioterapico, podem
fazer atividades fisicas nas Academias da Saude como forma de tratamento
complementar a fisioterapia.

As academias sdo abertas de segunda a sexta, nos horarios da manha e
tarde e o atendimento é voltado para a populacédo de Esteio, sendo apenas requisito
para participar das atividades ser morador do municipio. A maior parte do publico
que frequenta a Academia da Saude € do sexo feminino e com idade acima de 40
anos. Os principais motivos que levam os usuarios procurarem as academias da
salude sdo: sedentarismo e as doencas relacionadas (diabetes, hipertenséo,
obesidade) e doencas psiquicas (depressado e ansiedade). A maioria vai a academia
pela primeira vez por indicacdo de algum amigo ou conhecido, que ja frequenta ao
programa, por indicagdo médica ou de algum profissional de saude das Unidades
Béasicas de Saude.

A pandemia de COVID-19 teve inicio em dezembro de 2019 na China e no
Brasil o primeiro caso registrado oficialmente ocorreu em 26/02/2020, conforme
dados do Ministério da Saude (2020). Ja no estado do Rio Grande do Sul o primeiro
caso registrado foi em 10/03/2020, conforme dados da Secretaria Estadual da
Saude (2020). Assim, em funcdo da pandemia de COVID-19, desde 17/03/2020,
conforme Decreto Municipal 6.536, as atividades oferecidas nos trés polos da
Academia da Saude sofreram alteracfes e necessitaram de ajustes a fim de manter
0 atendimento aos seus USUArios.

O programa Academia da Saude representa um espaco de promocao de
saude e convivio social para os moradores do Municipio de Esteio, indo ao encontro
do que preconiza as diretrizes da Politica Nacional de Promoc¢éo de Saude. Assim, o
objetivo deste trabalho foi Identificar como o Programa Academia da Saude da
cidade de Esteio se organizou para manter o atendimento aos usuarios no periodo
da pandemia de COVID-19 e descrever as estratégias utilizadas pelo programa para
se adaptar as restricdes impostas pela pandemia, a fim de manter o vinculo com

seus usuarios e permanecer como um local de promocéao e de cuidado em saude.



2 METODOLOGIA

A presente pesquisa tem abordagem qualitativa exploratéria. De acordo com
Minayo (2014) uma pesquisa qualitativa se aplica ao estudo da historia, das
representacdes e das crencas, das percepcoes e opinides que as pessoas tém em
relacdo a si mesmas e ao meio em que vivem. Esse método “Caracteriza-se pela
empiria e pela sistematizagdo progressiva do conhecimento até a compreensao
l6gica interna do grupo ou do processo em estudo”. (MINAYO, 2014, p. 57) Para Gill
(2008) as pesquisas exploratérias tém o objetivo de mostrar uma visdo geral sobre
determinado fato, que geralmente foi pouco explorado e costumam envolver
levantamento bibliografico, documental, entrevistas ndo padronizadas e estudos de
casos.

Em relacdo a producdo dos dados deu-se por meio de entrevista
semiestruturada, com roteiro pré-estabelecido realizada com colaboradores da
Academia da Saude (trés profissionais de Educacéo Fisica e um estagiario, também
de Educacdo Fisica) que atuaram durante a pandemia de COVID-19,
compreendendo o periodo de marco/2020 até marco/2021.

De acordo com Gil (2008, p. 11) a entrevista é “... a técnica em que o
investigador se apresenta frente ao investigado e Ihe formula perguntas, com o
objetivo de obtencdo dos dados que interessam a investigagao.” Para o autor, por
meio da interacéo entre as duas partes durante a entrevista, uma se coloca no papel
de coletor dos dados e a outra como a fonte para obtencdo desses dados,
considerando assim, a entrevista, como umas das técnicas mais adequadas as
pesquisas sociais.

Para Minayo (2014, p. 261) “Entrevista acima de tudo é uma conversa a dois”
e tem a finalidade de obter informacfes a respeito do objeto de pesquisa. A autora
define entrevista como “conversas com finalidade”, podendo ser classificada em
funcdo da sua forma de organizacdo (sondagem de opinido, entrevista
semiestruturada, entrevista aberta ou em profundidade, entrevista focalizada e
entrevista projetiva), sendo que as entrevistas semiestruturadas seguem um roteiro
previamente elaborado que servira de apoio para o entrevistador.

Com relacdo a elaboracdo do roteiro para entrevista Gil (2008) considera que

guanto mais formal for a entrevista maior sera o detalhamento das questdes a serem
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abordadas. Por outro lado, quanto mais informal mais liberdade tem o entrevistador,
bastante ter um roteiro dos tdpicos de interesse.

A ideia para a realizacéo da pesquisa junto a Academia Saude surgiu no ano
de 2019, durante o periodo em que fiz estagio no Programa. Na época a ideia era
realizar entrevista com os usuarios das academias, no entanto, com o inicio da
pandemia de COVID-19 em marco de 2020 o foco da pesquisa foi alterado
passando dos usuarios para a organizacdo do programa em si.

Para a realizacdo do estudo, primeiramente, foi enviado o projeto de pesquisa
ao NUMESC Esteio — Nucleo Municipal de Estudos Continuados em Saude do
Municipio de Esteio - solicitando a autorizacdo do Municipio e da Secretaria
Municipal de Saude para a realizacdo da mesma nos Polos da Academia da Saude
de Esteio. O processo de aprovacdo durou de novembro/2020 a fevereiro/2021,
ocorrendo em janeiro/2021 reunido com duas representantes do NUMESC para
esclarecimentos de davidas em relacéo ao projeto de pesquisa. Sanadas as duvidas
e aprovada a realizacdo da pesquisa por parte do Municipio de Esteio (Anexo A) o
projeto foi encaminhado para o Comité de Etica em Pesquisa da Unisinos, ocorrendo
sua aprovacgao pelo mesmo em abril/2021 (Anexo B).

Além dos profissionais e estagiarios de Educacgéo Fisica, outros profissionais
que atuam na Academia da Saude (nutricionista e fisioterapeuta) estavam previstos
no projeto para serem entrevistados, no entanto, em visita a campo realizada em
marc¢o/2021 foi informado que as profissionais de Nutricdo e Fisioterapia haviam
pedido exoneracdo e afastamento por interesse pessoal, respectivamente. Assim,
restaram trés profissionais e um estagiario de Educacao Fisica que atuavam antes
do inicio da pandemia e continuaram exercendo suas atividades até marco/2021,
conforme periodo previsto no projeto de pesquisa.

As entrevistas foram realizadas em datas previamente agendadas com o0s
profissionais da Academia da Saude. No primeiro dia foi realizada a entrevista com
um Profissional de Educacdo Fisica, que €& servidor do Municipio e também
coordenador do programa e com o estagiario de Educacdo Fisica. As demais
colaboradoras da pesquisa, que séo profissionais de Educacéo Fisica com formacéo
em Licenciatura Plena, contratadas pelo Municipio como prestadoras de servigo por
tempo determinado, foram entrevistadas em dias distintos em funcdo de seus

horérios serem incompativeis com os demais entrevistados.
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Cada entrevista foi realizada individualmente com base no roteiro de
perguntas previamente estabelecido (Apéndice A). Antes de iniciar as perguntas foi
informado que a entrevista seria gravada para posterior transcricdo e que o
colaborador deveria assinar o termo de consentimento livre e esclarecido — TCLE
(Apéndice B), conforme estabelecido na Resolucdo 466 de 2012 do Conselho
Nacional de Saude, que trata dos procedimentos para pesquisas que envolvem
seres humanos. Assim, as entrevistas foram gravadas por meio de gravador de voz
do dispositivo smartphone Samsung J3. ApoOs a escuta detalhada e transcricdo de
cada entrevista foi procedida a analise de seus conteudos por meio de analise
tematica.

Minayo (2014) considera a analise de contelddo um instrumento para a
interpretacdo das comunicacfes. Para a autora a analise de conteudo € uma das
formas mais comuns de tratamento dos dados de uma pesquisa qualitativa, tendo
como objetivo interpretar o material de carater qualitativo da pesquisa. Ela cita

diversas modalidades de analise de conteldo Analise Lexial, Analise de

Expressdo, Analise de Relacdes, Andalise Tematica e Analise de Enunciagdo.”
(MINAYO,2014, p. 309) Dentre as modalidades citadas, a analise temética é
considerada pela autora a forma mais simples e adequada para analisar os
contetdos de uma pesquisa qualitativa em saude. Por meio dela busca-se descobrir
0s nucleos de sentidos que formam uma comunicacéo, no qual a repeticao significa
“alguma coisa para o objeto analitico visado” (MINAYO, 2014, p. 316).

Segundo Souza (2019) a analise tematica pode ser facilmente utilizada em
qualguer analise qualitativa, independente do pesquisador ser novato ou mais
experiente. Para isso, ele deve buscar nos dados da pesquisa padrbes de
significados que sdo interessantes para a mesma e gue serdo posteriormente
codificados, e ao final, transformados em temas. Por sua vez, cada tema deve
significar algo relevante em relagéo a pergunta de pesquisa.

O processo da analise temética comega com a familiarizacdo do pesquisador
com os dados da pesquisa, leitura, escrita, anotacdes, releitura. Na sequéncia o
pesquisador deve buscar no banco de dados extratos relevantes e reuni-los. Apos
extrair os extratos mais relevantes é preciso identificar possiveis temas de forma
mais abrangente. Os temas iniciais serdo entao revistos e refinados, até serem
definidos de maneira que representem algum significado comum e depois de

revisados e definidos serdo nomeados de acordo com a esséncia daquilo que
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representam. Por fim, sera feito o relatorio apresentando os resultados dos dados
analisados, que corresponde ao relato cientifico da analise. (SOUZA, 2019)

3 ANALISE DAS ENTREVISTAS

Para proceder as analises as entrevistas gravadas foram entdo transcritas
em programa editor de texto Microsoft Word 2010. O material produzido foi entéo
analisado, organizado em tematicas comuns e por fim dividido em dois temas
centrais relacionados ao objetivo da pesquisa O primeiro tema central foi A
reorganizacdo do Programa Academia da Saude, que foi subdividido em: A migracao
para o atendimento remoto (lives) e A Criacdo dos protocolos para atendimento
presencial. JA o segundo tema foi O reinicio das atividades presencias, que por sua
vez, foi subdividido em A reorganizacéo das atividades e das turmas e A adesao dos
usuarios as atividades presenciais.

A fim de preservar os nomes dos entrevistados eles serdo apenas
referenciados como entrevistados 1 e 2 e entrevistadas 1 e 2, visto que tratam-se de
dois homens e duas mulheres, sendo um estagiario de Educacdo Fisica, um
profissional de Educacdo Fisica, que também ocupa o cargo de Coordenador do
Programa e duas professoras de Educacdo Fisica que atuam no programa nas
atividades de ginastica e Pilates. As transcricdes das entrevistas, assim como todos
0S materiais relacionados a pesquisa, serdo guardadas pelo periodo de cinco anos

apos o término da mesma, conforme dispde a Resolucdo 466 de 2012/CNS.

3.1 Areorganizagdo do Programa Academia da Saude

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude - OMS (2020) “COVID-19 é
a doenca infecciosa causada pelo novo coronavirus, identificado pela primeira vez
em dezembro de 2019, em Wuhan, na China.” Pessoas idosas e pessoas com
algumas doencas prévias, podem estar mais suscetiveis a complicacdes mais
graves em caso de contaminacdo. O virus pode se espalhar pelo contato direto,
indireto (em superficies ou objetos contaminados) ou ainda, por meio das secrecdes

(saliva, secrecdes respiratérias, goticulas respiratorias) quando expelidas por uma
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pessoa contaminada e ficando suspensas no ar. Manter o distanciamento das outras
pessoas, lavar as médos com frequéncia, cobrir a boca ao espirrar ou tossir e 0 uso
de mascara sdo medidas basicas para evitar o contagio e propagar o virus.

A partir da confirmacdo dos primeiros casos de COVID-19 no Brasil e no Rio
Grande do Sul, medidas restritivas foram sendo tomadas em todos os setores da
sociedade e em margo/2020 todas as atividades do Programa Academia da Saude
foram suspensas, conforme decreto do Municipio de Esteio. A equipe do Programa
iniciou, a partir de entdo, um processo de reorganizacdo e readequacao para tentar
manter o atendimento aos seus usuarios e principalmente ndo perder o vinculo com
eles. Conforme a fala da Entrevistada 2 o programa é visto como um espaco de

convivéncia social e de promocéao de saude, fisica e mental para a comunidade.

“Além de fazer as caminhadas deles, que eles fazem sempre, mas eu acho
gue a Unica atividade que eles tinham assim, em grupo, que eles tinham contato com
outras pessoas que eles podiam conversar. Porque as vezes sdo muito sozinhos,
eles ndo tém com quem conversar. Entao para eles isso aqui é uma terapia, porque
eles, ao mesmo tempo que vém fazer os exercicios, eles se distraem, eles vém para

rua, eles veem outras pessoas e para eles € muito importante.”

Essa fala pode ser complementada com a do Entrevistado 2 que se refere a

Academia da Saude como espaco de promoc¢ao de saude e qualidade de vida.

“Acho que é isso assim, acho que o programa € superimportante na questao
da Atencdo Basica. A gente tA4 promovendo saude, eu acho que isso tem um
impacto extremamente relevante, né? Na questdo da qualidade de vida, da saude da

comunidade de Esteio, né? Das pessoas que frequentam aqui.”

A resposta da Entrevistada 2 vai ao encontro do que diz Nieman (1999, p. 4)
‘A saude representa um estado dinamico de bem-estar positivo daqueles que
possuem habitos que promovem a saude, diminuindo o risco de doenca prematura e
morte.” Para o autor saude esta diretamente relacionada a quatro fatores: fisico
(auséncia de doencas e vitalidade), social (interacdo com outras pessoas), mental

(visdo positiva da vida) e espiritual (vivenciar o amor, a alegre, a paz e a plenitude).
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J& os termos promocao de salde e qualidade de vida, presentes na resposta
do Entrevistado 2, relacionam-se diretamente com o principal objetivo do Programa
Academia da Saude, que é “contribuir para a promog¢ao da saude e producgédo do
cuidado e de modos de vida saudaveis da populacdo” (BRASIL, 2019, p. 68). Dessa
forma, pode-se associar o espa¢o da Academia da Saude a um local para promocgéao
de saude e qualidade de vida daqueles que la frequentam, seja por meio das

atividades fisicas, seja pelo do convivio social.

3.1.1 A migragao para o atendimento remoto (lives)

Assim, buscando manter alguma forma de atendimento aos usuarios do
Programa a partir de maio/2020 comecaram as primeiras aulas de ginasticas de
forma remota, as lives. Por meio do aplicativo Google Meet, que poderia ser
acessado pelo celular ou pelo computador, os usuarios teriam encontros de forma
remota, permanecendo em suas residéncias, para realizarem sessdes de ginasticas

e alongamentos.

“Inicialmente, né, nds tivemos a paralizagéo total das atividades, tivemos que
nos reinventar rapidamente, né, como em todos 0s outros segmentos. Inicialmente
restringimos totalmente o atendimento presencial, se me recordo foi em marco/abril,
né, de 2020. E ai nés criamos a modalidade de ‘ive” que até em entdo ndo era uma
coisa que noés tinhamos na nossa rotina, né, de trabalho. Comecamos com as ‘lives”,

né, de atividades fisicas também as “lives” de Pilates.”

Cada turma tinha um grupo virtual no aplicativo WhatsApp pelo qual recebiam
um endereco eletrénico que dava acesso as aulas. Esses grupos foram criados
pelos proprios usuarios ou pelos professores da academia antes mesmo do periodo
de pandemia e serviam como um canal de comunicagao entre 0s proprios usuarios e
entre os usuarios e o Programa Academia da Saude. Assim, a realizacdo das aulas
de ginasticas, mesmo que de forma virtual, possibilitou que o0s usuarios
continuassem em contato com o programa, interagindo com os demais usuarios e
mantendo o corpo em movimento durante o periodo de cessacao total das

atividades presenciais, conforme a fala do Entrevistado 1.
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“E o que nos fizemos inicialmente foi as “lives” duas vezes por semana. “Live”
de ginastica, né. Para manter o condicionamento fisico, manter as alunas junto com

a gente...”

A fala acima traz uma relacdo com os principios e diretrizes da Atencao
Bésica, a qual a Academia da Saude esta vinculada. De acordo com a Politica
Nacional de Atencéo Béasica o vinculo com o usuario deve ser mantido ao longo do
tempo para que seja garantida a continuacdo do cuidado de modo permanente e
consistente. (BRASIL, 2017) Ainda, com relacdo ao vinculo conforme dados de
pesquisa de monitoramento do programa em todo Brasil no ano de 2017, as
ginasticas sdo as atividades mais presentes nos polos da Academia da Saude em
todo pais e tém potencial para promover saude fisica, mental e a socializacédo, sendo
assim, um importante fator no fortalecimento do vinculo entre o usuéario e o
Programa. (BRASIL, 2018)

Diferentemente das aulas presenciais, as aulas remotas ndo possuiam um
namero limitado de alunos por turmas, no entanto, o que dificultou a participacédo nas
aulas remotas foi a tecnologia envolvida. Muitos ndo sabiam como operar o celular
ou o computador para acessar a aula virtual, outros ndo possuiam celular compativel
com a tecnologia ou computador, ou ainda, ndo tinham acesso a Internet. Os
entrevistados associaram as dificuldades de acesso ao fato do publico do Programa
ser formado em sua maioria por idosos. No entendimento deles essa faixa etaria

teria mais dificuldades para lidar com as tecnologias.

“.. A gente até tava (sic) com as aulas “on line”, mas nem todas participavam.
Umas por ndo saber mexer, umas por nao ter acesso a internet...”

“.. Claro que teve um impacto porque isso foi uma novidade para todo
mundo, tanto para ndés como profissionais, quanto pros (sic) alunos. Entdo, isso
primeiramente n&o foi tdo efetivo, mas o pessoal foi aderindo, foi aceitando, né,
essas questdes que a gente sabe. Essas questbes de tecnologia também
demandam ter algum conhecimento de saber mexer, enfim, mas com a orientacéo
nossa, né. Acho que cabe ressaltar também que a gente tem um publico de pessoas

mais idosas, né...”
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“.. Que nédo tinha as turmas presenciais assim, dai o pessoal ficou bem
perdido um ou outro ndo tinha computador, ndo tinham como participar. Ai vinham
aqui, as vezes queriam fazer. E a gente tava (sic) aqui, mas ndo podia atender.
Entédo isso dai deu bastante confusdo, mas ai agora o pessoal ja ja (sic) assimilou

que que (sic) agora é aos pouquinhos né...”

De acordo com Brasil (2018) o publico idoso é maioria em todos os polos da
Academia da Saude em todo Brasil, 99% dos polos desenvolvem atividades voltadas
para essa faixa etaria. Assim, o publico das Academias da Saude de Esteio esta
dentro do padrdo nacional. Além, disso a participacdo do publico idoso vai ao
encontro da Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa que visa o envelhecimento
ativo e saudavel. (BRASIL, 2006b)

Para Nahas (2017) os principais fatores que contribuem para o
envelhecimento com qualidade de vida sdo: nutricdo adequada, evitar o tabagismo e
a ingestao exagerada de bebidas alcodlicas, ter uma rede de relacionamento social
e a pratica de atividades fisicas e mentais que gerem prazer. Nesse sentido, a
Academia da Saude pode ser vista como um local de promocédo do envelhecimento
saudavel, gerando o bem estar fisico e mental dos idosos participantes do
Programa.

A medida que os usuarios foram se familiarizando com as novas rotinas
propostas e principalmente com as tecnologias necessarias eles comecaram a se
organizar em suas casas e as aulas remotas comegaram a ter um espaco em suas
rotinas. Foram estabelecidos os horarios para as aulas, os usuarios eram orientados
a respeito das vestimentas a serem usadas e materiais que poderiam ser utilizados
nas atividades que seriam propostas, como gque fica demonstrado pela fala do

Entrevistado 2:

“.. Entdo, a gente teve esse impacto da pandemia, primeiramente paralisadas
as atividades presenciais, né. E entdo aderimos a essa modalidade da “live” que aos
poucos foi tomando forma e o pessoal foi aderindo e hoje a gente tem (sic), hoje
muitos fazem, assim, participam, né. [...] Mas eu acho que muitas pessoas foram
aderindo a questdo da tecnologia também e hoje acho ja tA bem, isso ta bem
enraizado, assim né. As pessoas ja tém o horario da ‘ive” ali né. As pessoas ja

entram pelo aplicativo ja se comunica (sic), brinca (sic) na ‘ive”, etc...”
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Superadas as dificuldades iniciais, com o passar do tempo, as aulas remotas
foram ganhando novos adeptos e se expandindo dentro dos nucleos familiares dos
usuarios. Na casa de muitos os demais integrantes do nucleo familiar também
comecaram a realizar as atividades. Atualmente, mesmo com o reinicio das aulas
presenciais muitos usuarios continuam acompanhando as aulas remotas, como
mostram as falas dos Entrevistados 1 e 2 e da Entrevistada 2:

“.. Elas gostam muito das “lives” porque até alunos que vém presencial

acabam fazendo a “live” porque é mais uma atividade na semana...”

“..0 pessoal sempre elogia o trabalho dos profissionais, né? Inclusive, daqui
um pouco o usuario que fazia “ive” na casa dele e quando nés vimos tava toda a
familia fazendo, né, as aulas de ginastica ali, de Pilates. As senhoras que tém as
netas que agora nesse momento também tavam (sic) I& em casa, né, por conta
também da restricAdo escolar presencial, também apareciam na “ive” faziam as

atividades,...”

“..Quem tem computador e ai a gente faz as ‘lives” e o pessoal consegue
participar. Quem nao se vacinou ou quem nao veio ainda presencial participam das
fives”. E as ‘ives” continuam, mesmo tendo aula presencial tem a ‘ive” ainda que a

gente deixa em aberto para quem n&o vem ne...”

A criacdo das aulas remotas como forma de manter o vinculo ativo com 0s
usuarios e possibilitar que os mesmos mantivessem seus corpos em atividade
remetem aos objetivos descritos na Politica Nacional de Promocao de Saude, itens |,
que diz: “Incorporar e implementar acées de promocao da saude, com énfase na
atencdo bésica;” e item V “Estimular alternativas inovadoras e socialmente
inclusivas/contributivas no ambito das agbes de promogédo da saude;”. (BRASIL,
2006) Cabe ainda, destacar o fato de que mais pessoas do nucleo familiar acabaram
aderindo as atividades, gerando maior abrangéncia do Programa, mesmo que de
forma remota.

Ainda, seguindo na linha das atividades remotas a Academia da Saude em

parceria com outros pontos da Rede Atencdo do SUS no Municipio, comecou a
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realizar palestras de forma virtual com tematicas relacionadas a saude mental,

conforme informado pelo Entrevistado 2.

“.. Alinternet foi um grande aliado (sic) também, né. Por essa conta de t& (sic)
mantendo as atividades fisicas e também assim, uma coisa que eu acho que faltou
comentar das nossas atividades as rodas de conversa, né. Que eu acho que é uma
questao também importante também da salude mental das pessoas, por exemplo, a
gente a gente (sic), traz profissionais de outras areas, por exemplo, psicélogo,

enfermeiros, médicos, né? Todos sempre relacionados ao sistema de saude, né...”

Essa interacdo com demais setores ligados a saude faz parte dos objetivos do
Programa Academia da Saude, conforme Portaria 2.681/2013 em seu Art. 5 item V
que diz: “promover acodes intersetoriais com outros pontos de atencdo da Rede de
Atencdo a Saude e outros equipamentos sociais do territério”. Além disso, a
realizacdo de palestras e rodas de conversas sobre temas relacionados a promocao
de saude vai ao encontro de dois dos oito eixos de atividades previstas para serem
realizadas pelo Programa Academia da Saude, “ll - produgcédo do cuidado e de

modos de vida saudaveis” e “VI - educagdo em saude”. (BRASIL, 2013)

3.1.2 A criagéo dos protocolos para atendimento presencial

Passando a fase inicial de paralizacdo total das atividades a Academia da
Saude precisou organizar-se internamente e criar protocolos que possibilitassem o
retorno de algumas atividades presenciais com o maximo de seguranga possivel,
tanto para os usuarios quanto para os professores e demais colaboradores do
Programa. Foi, entdo, elaborado um Plano de Contingéncia e estabelecidos
protocolos para atendimentos presenciais, de acordo com os decretos e instrucoes
municipais, estaduais, do Ministério da Saude e da Organizacdo Mundial de Saude -
OMS.

A partir das fichas cadastrais dos usuarios que frequentavam as aulas de
ginasticas e Pilates foi realizado um levantamento, identificando quais estariam fora
dos principais grupos de riscos para a COVID-19, conforme orientacdo da Secretaria
Municipal de Saude do Municipio de Esteio, podendo assim retornar aos

atendimentos presencias. Hipertensos, cardiopatas, diabéticos, imunodeprimidos,
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pessoas com asma ou bronquite graves, entre outras morbidades, ficariam
impossibilitados do retorno as atividades presenciais.

As aulas precisaram sofrer adequacdes em relacdo ao tempo total da
atividade, ao numero de participantes, a distancia que cada um deveria manter em
relacdo ao outro, sendo proibida qualquer atividade em dupla ou o compartilhamento
de materiais. Além disso, foi determinado o uso obrigatorio de mascara de protecao
e higienizacdo das méaos com alcool em gel e dos materiais utilizados, conforme

relato do Entrevistado 2.

...Que essa foi a forma que a gente realizou, né. Fizemos um Plano de
Contingéncia para poder ta seguindo aquilo e sempre baseado nos decretos
municipais, esse Plano de Contingéncia foi feito e seguindo a risca ali a questao do
distanciamento, a questdo do uso de EPIS, tanto pelos funcionarios, né, professores,
oficineiros, quanto pelos alunos, o uso de mascara, a questdo da higienizacao, né,
de materiais, de maos, enfim, isso inclusive € um desafio, né. Acredito que para
muitos, mas assim a gente sempre com esse olhar, com esse foco de ta

minimizando os riscos de propagacao do COVID...”

Apos identificar o publico que tinha condigbes de retornar as atividades
presenciais, conforme os critérios estabelecidos, o Programa entrou em contato com
cada um dos usuérios informando do reinicio das atividades presenciais. Como esse
contato era feito por ligacéo telefénica a grande barreira encontrada foi a dificuldade
das ligacdes serem atendidas ou retornadas, conforme a fala do Entrevistado 1.

“Assim, a questao realmente de entrar em contato com elas era bem dificil.

Porque muitas ndo atendem. Esse tipo de coisa...”

Entdo, estabelecidos todos os protocolos para atendimento e feito contato

com 0S USUarios as aulas presenciais seriam aos poucos retomadas.
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3.2 O reinicio das atividades presenciais

Apoés o estabelecimento dos protocolos de seguranca para a realizacao das
atividades presenciais e 0 contato com 0s usuarios a partir de setembro/2020 a
Academia da Saude foi retomando aos poucos suas aulas presenciais de ginastica e
Pilates, primeiramente nos polos da Avenida do Carnaval e do Bairro Novo Esteio e
mais tarde, j& em marco de 2021 no polo do Bairro Trés Marias. Nesse periodo o
Programa sé interrompeu novamente as atividades presenciais de 01/03/2021 a
20/03/2021, seguindo as orientagdes de Decreto Estadual.

3.2.1 A reorganizacdo das atividades e das turmas

Com o retorno das atividades presenciais a principal dificuldade, nesse
momento, foi como organizar os alunos em turmas reduzidas. As turmas de
ginasticas eram formadas por até quinze alunos, com a reestruturacdo passou a ter
o limite de quatro, inicialmente e depois de cinco alunos por horario. J4 as turmas de
Pilates possuiam numero maximo de dez alunos por horario e comegou também a
operar com limite de cinco alunos por turma.

A questdo do excesso de alunos e numero reduzidos de vagas foi percebida
na fala de todos entrevistados. Como forma de reduzir os impactos e poder atingir
um numero maior de usuarios atendidos foram abertas novas turmas e criados

novos horarios, como mostram a fala da Entrevistada 1.

“A principal dificuldade foi de reduzir as turmas, né? A gente tinha turmas de
dez e a gente teve que reduzir para cinco, entdo sdo (sic) a metade. Entdo eu tinha
6 turmas e eu passei a ter oito turmas, por uma sugestdo minha, até para a gente

consegquir abranger um numero maior de pessoas...”
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3.2.2 A adesao dos usuéarios as atividades presenciais

A volta das atividades presenciais nos polos da Academia da Saude deu-se
de forma gradual, primeiro nos Polos da Avenida do Carnaval e do Bairro Novo
Esteio, com aulas de ginastica e Pilates e posteriormente, no Polo Trés Maria com
as mesmas modalidades. As aulas seguem todos os protocolos estabelecidos no
Plano de Contingéncia, visando garantir o0 maximo de seguranca possivel para
usuarios, professores e demais colaboradores do Programa.

Uma questdo apontada na fala do Entrevistado 1 é o fato de alguns usuarios
terem medo do contato presencial. Assim, embora tenham a oportunidade de
retorno, acabam ndo comparecendo as aulas, tirando assim a vaga de outra pessoa.

Em tempos normais trés faltas néo justificadas dentro do mesmo més
acarretaria no desligamento do usuario da atividade, para assim dar oportunidade a
outras pessoas interessadas ingressarem no Programa, jA que as vagas para
algumas atividades sé&o limitadas. No entanto, considerando todas as dificuldades e
incertezas que a pandemia gera esses usuarios faltantes ndo sdo desligados,

principalmente pelo vinculo desses usuarios tém com o programa.

“.. E com elas aqui dentro, com turmas reduzidas e nds temos um publico
muito antigo desde o inicio da academia, do programa, aconteceu que muitas nao
vém por medo do COVID. Entdo, tem turmas que temos 5 alunos que ndao vem
ninguém por conta do medo. Entdo, a gente opta ainda por ndo cortar do programa

por ser pessoas antigas, né? Por a gente entender essa razao...”

Também na fala da Entrevistada 1, em relacdo as aulas de Pilates, o medo

por parte de alguns usuarios em relacdo ao contato presencial foi citado.

“... E 0 medo, eu acho, das pessoas também foi um pouco. Porque algumas
ficaram, vieram uma aula, ai ficaram com medo e depois desistiram, dai entdo acho
que isso foi um pouco de dificuldade ai também né? Porque, delas terem essa

”

confianca que taria (sic) tudo bem, né?”...

Entretanto, apesar do medo, boa parte dos usuarios voltou e esta voltando

aos atendimentos presenciais. Para algumas atividades hé lista de espera e planos
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de abrir novas turmas para poder atender um numero maior de pessoas, conforme

demonstra a fala da Entrevistada 2:

“..Entéo, inclusive, a gente ta tentando abrir outro horario para Pilates na
tarde para ver se a gente consegue ainda, que tem muita lista de espera e a gente ta
tentando buscar o pessoal que tava (sic) ali ja fazendo antes e néo ta (sic) vindo. E

agora a gente vai ver se consegue organizar de novo para eles retomarem.”

Novamente, pode-se perceber nas falas dos entrevistados que a questdo do
vinculo dos usuérios com o Programa tem grande relevancia e as acbes tomadas
buscam sempre favorecer a manutencdo do mesmo.

Importante destacar que apesar de todas as dificuldades impostas pelo
periodo vivido de pandemia desde o inicio em margo/2020 até o momento da
realizacdo das entrevistas o Programa conseguiu manter o vinculo com o seu
publico e os entrevistados consideram que a resposta por parte dos usuarios foi
positiva. Itens como: o retorno das atividades presencias, a higienizacdo dos
ambientes e dos materiais, a organizacao das lives e desempenho dos profissionais
foram citados como pontos positivos na avaliagdo dos usuarios, conforme mostram

as falas a seguir:

“A gente teve um retorno bem positivo. Elas elogiam muito a higienizagdo, né.
Nossa colega Vilma higieniza muito bem. [...] Entdo elas elogiam muito e elogiam a

organizacao das ‘lives”...”

“.. Assim, o pessoal se mostrou interessado, né. Gostou das atividades. Claro
gue tem essa dificuldade que eu ja salientei, mas o retorno é superpositivo assim,
dos alunos. Usuarios, né. O pessoal sempre elogia o trabalho dos profissionais,

F4 ”

ne...

“Entdo assim, a maioria delas estavam totalmente paradas né? Entao elas
acharam, elas gostaram do retorno, né. Estavam ansiosas para voltar justamente por

questao de dores, né...”
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“.. Hoje inclusive uma comentou assim, que tava (sic) na torcida assim, louca
para voltar porque para ela faz muito bem aquilo ali, pro (sic) espirito dela assim, pra
(sic) parte fisica e para cabeca, né. A pessoa fica mais ativa e € bem bom assim, o

resultado que eles estdo trazendo assim é bem positivo.”

Assim, a Academia da Saude projeta voltar ao atendimento presencial para
todos os usuarios, mesmo para aqueles considerados como grupo de risco, tdo logo
as restricbes impostas pela pandemia forem diminuindo e, principalmente, com a
vacinagdo em massa das pessoas, conforme relata o Entrevistado 2:

“.. Mas ja estamos atendendo presencial, com todos os protocolos, com
distanciamento, com numero reduzido de pessoas, com todos os cuidados e ja
estamos planejando também assim, isso ainda esta sendo pensado, mas vai se
efetivar daqui um tempo, com certeza, que € a questdo da imunizacao, né, inclusive
dos grupos de risco, entdo, assim que as pessoas forem imunizadas, espero e
acredito eu, que nds possamos retornar também com esses publicos no presencial,
né...”

Por fim, destaco a fala da Entrevistada 2 ao final de sua entrevista, quando

perguntada se gostaria de fazer mais algum comentario:

“Que essa pandemia passe de uma vez e que a gente consiga botar mais

alunos pra se movimentar. E isso.”

Atualmente, além das atividades presenciais ja mencionadas o Programa
Academia da Saude oferta aos moradores do Municipio de Esteio praticas
integrativas e complementares em salde. Reike, Cromoterapia e Yoga, nos polos da
Avenida do Carnaval e do Novo Esteio. Aléem da Danca Circular que ocorre no Polo
Novo Esteio e da acupuntura que ocorre no Polo da Avenida do Carnaval, conforme

informado por um dos entrevistados.
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4 CONSIDERAGOES FINAIS

A realizacdo desse estudo possibilitou entender um pouco mais sobre as
questdes relacionadas as politicas publicas de saude, do impacto positivo que as
mesmas podem gerar na vida das pessoas, como ferramenta de promoc¢éo de salude
e reducdo de doencas. E ainda, o quanto elas sdo incipientes em nosso pais,
embora discutidas desde a primeira metade do século passado.

Com o contato com os colaboradores do Programa Academia da Saude de
Esteio foi possivel perceber o quanto o programa € importante para a sua
comunidade e que seus usuarios consideram l4 um local de atividades fisicas, mas
além de tudo, um local de convivio e trocas sociais, culturais e afetivas. Destaca-se
o fato do grande numero de usuarios que permanecem no programa desde seu
inicio, frequentam vérias atividades diferentes e mesmo no periodo de restricdo
impostas pela pandemia de COVID-19 ndo perderam seu vinculo com a Academia
da Saude.

Ficou evidente pelas entrevistas realizadas que a manutencao do vinculo com
0S usuarios é uma preocupacao do programa e, que as a¢des tomadas sdo sempre
com a intencdo de manter os usuarios atuais e aumentar o numero de atendidos. A
guestdo da saude mental também foi citada nas entrevistas e todos veem o0 espaco
da Academia da Saude como um local de promocédo de saude mental.

O cuidado e a prevencao em relacdo a COVID-19 norteiam as acbes do
Programa desde o aparecimento dos primeiros casos da infecgdo no Estado e no
Municipio, seguindo sempre o0s protocolos sanitarios, a fim de buscar a maior
seguranca possivel para seus usuarios e colaboradores. A criacdo das aulas
remotas foi uma importante estratégia para atingir seus usuarios e manter 0s
mesmos em contato com o Programa e uns com 0s outros.

Os entrevistados consideraram satisfatérias as agfes tomadas pela Academia
da Saude apés o inicio da pandemia, que essas acOes agregaram experiéncias
positivas para suas vidas profissionais e por fim, que tiveram retorno positivo por
parte dos usuarios, ainda que, a questao do uso de tecnologia possa ter dificultado o
acesso de alguns usuérios as atividades remotas e que a reducdo da oferta de

vagas, nas atividades presenciais, tenha restringido o nimero de participantes.
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Uma limitagdo do estudo foi em relacdo a amostra, pois devido as restricoes
em fungdo da pandemia né&o foi possivel realizar entrevista também com o0s usuarios
do programa, o que serve de sugestao para novas pesquisas na area.

Ao final concluimos que a manutencdo e expanséo das politicas publicas de
saude podem gerar grande impacto positivo na sociedade; que o Programa
Academia da Saude é uma importante politica que usa as préticas corporais e o
convivio social como ferramentas de promocdo de saude e de qualidade de vida
para seus usuarios e que o Programa Academia da Saude do Municipio de Esteio
conseguiu manter-se como um espaco de cuidado e promoc¢do de salude e
qualidade de vida, mesmo apds o inicio das restricdes impostas pela pandemia de
COVID-19, em marco de 2020.
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ANEXO B - PARECER DO COMITE DE ETICA E PESQUISA

UNNERSIDADE DO VALE DO
RIO DOS SINOS - UNISINOS Wm
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADGE DD PROJETO DE PEFGUISA

TMMW:MMMEDMEM
Pesquisador: Luiz Alberto dos Santos Femela

Area Temadca:

ersdn:, 2

CAAF: 446700321 .0.0000.5344

Inetiulg3e Proponsnis: Universidads @0 Wale do Rio dos Sincs - UNISINGS
Pafrocinador Principal: Financdamanto Prapho

DADGS D PARFCER

Hamero de Parecer: 4.671.150

tpresantagio do Projsto:

A pesquisa, ligada a wn TCC, busca anallsar o Impacto da pandemia no Programa Academia de Saide,
especificamente na cldade de Estelo. O programa Academia da Sa0de Dusca promover 3 salde e 3
quaiidate de vida, princlpaimenis para 3 populagdo ldosa. O fooo ainda reside no profissional de Sducagao
Flsica.

Objativo da Pesqulsa:

ODSErVar cOMO 85186 CENs s adaptaram a siuagio da pandemia nkdada em 2020,
Avallapao dos Riscos & Bensflchos:
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Imformade 205 paricipantes gue emidora ndo 2|3 comum Renhum tipo de desconforn, poderdo ocomer
riscos minimos relacionados 35 lembrancas de algum constrangimento vivenclados na frajetora de vida,
Cas0 1550 DCOTA, O partcipants amoem fol INfomato que poder desstr te sua partcipagdo, sem nenhum
ArilE Dara o mesmo. As ldenildades serd0 preservadas & 0 dados serdo willizados 3penas para 3
Imvastigagao.

Comentarics g Consldaraghes aobrs a Paaquisa;

Trata3-5e de uma pesguisa &m nivel de Trabaliho de conciusdo de curss, bam esiniurada 2 cara.
Conslderagles sobre oa Termos de apressntagio obrigatoria:

O TCLE estd bem constnuido, escito de foma simples, dars, com as Informacdes necessanias sobie o5
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Contirumgla do Perscer 4 871530

riscos de participar da pesquisa [pequencs) e qual o procedimento serd tomado caso algum enirevisada
sinia algum desconforio. Poderla ter delxado mals claro 05 beneficlos (ou awséncla de) para os
participantes.

Rlecoamendagias:

Insesir no proietn de pesquisa & no TCLE oE beneficios a0 panidpants & melhor explcitar taks beneficlos a0
sujehin paridpants da pesquisa & o para a pesguisa em sl

Revisar alguns emos de redagao ou orograla.

Conclusles ou Pendénclas & Lista de Inadequagies:

{0 tranalho @=nde 35 preccupacdes baskeas quamo 3 &tica, esta bem estruburado. PossUl pSQUEN0s SToS
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APENDICE A — ROTEIRO DE ENTREVISTA

1. Nome:

2. ldade:

3. Formacéo:

4. Fale um pouco sobre seu trabalho junto a Academia da Saude.

Caso ndo mencione:

a. Quanto tempo de atuacao.
b. Principais atividades realizadas
C. Puablico alvo que atende

5. Comente como a Pandemia de COVID-19 afetou suas atividades com os

usuarios.

Caso ndo mencione:

a. Que atividades foram mantidas/canceladas

b. A partir de qual periodo foram paralisadas

6. Fale um pouco sobre como a Academia da Saude se organizou para tentar

manter o atendimento para 0s usuarios nas atividades que vocé desempenhava.

7. Comente sobre as principais dificuldades encontradas para manter o

contato com 0S usuarios.

8. Comente sua percepcao em relagdo ao retorno dado pelos usuarios sobre

as mudancas ocorridas na Academia da Saude em funcdo da Pandemia.

Caso ndo mencione:



a. Teve reducéo no numero de usuarios atendidos?

b. Qual publico teve maior impacto?

9. Caso queira fazer algum outro comentario.

Obrigado pela sua participagao.
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APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE

Eu, Rita de Cassia Corréa Pacheco, académica do Curso de Bacharelado em
Educacédo Fisica — UNISINOS, orientado pelo Professor Mestre Luiz Alberto dos
Santos Ferreira, convido-o a participar da pesquisa que corresponde ao meu
Trabalho de Conclusdo de Curso. O titulo da pesquisa é “ACADEMIA DA SAUDE E
O ENFRENTAMENTO DA PANDEMIA”. Seu obijetivo € identificar como o Programa
Academia da Saude da cidade de Esteio se organizou para manter seu atendimento
no periodo da pandemia de COVID-19.

A pesquisa utilizara como instrumentos de coleta de informacdes entrevista
semiestruturada com roteiro de perguntas pré-estabelecido. A entrevista terd seu
audio gravado através de um gravador digital e serd transcrita, posteriormente para
andlise e interpretacdo. Apesar de ndo pretender trazer qualquer desconforto,
podem ocorrer riscos minimos relacionados as lembrancas de alguns
constrangimentos vivenciados na trajetéria de vida, mas se por ventura isso venha a
acontecer, a pesquisadora, imediatamente como medida protetiva, interrompera a
entrevista e somente a retomara sob a sua permissdo. Todos os arquivos das
informacBes colhidas ficardo armazenados sigilosamente por trés anos sob o
cuidado da pesquisadora e destruidos apds este periodo. A identidade do
participante sera preservada, pois ndo serdo divulgados nomes ou informacdes
pessoais que o identifique. Os dados obtidos serao utilizados apenas para os fins da
investigagdo. Os riscos sdo minimos e podem ser caracterizados como situagdes de
constrangimentos, 0s quais estardo sendo observados diretamente pela
pesquisadora e que para sana-los interrompera, imediatamente, o procedimento de
coleta de informacgdes e o retornara somente quando a situacéo for contornada. O
senhor (a) podera desistir do estudo a qualquer momento, sem prejuizo algum como
também sempre poderd obter informagBes sobre o andamento da pesquisa e/ou
seus resultados. A participacdo é voluntaria.

Outros esclarecimentos acerca deste estudo poderdo ser obtidos junto aos

pesquisadores, pelo telefone (51) 98467-9463 ou pelo e-mail
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rccpacheco@gmail.com ou com o orientador do Trabalho de Conclusdo de Curso,
Professor Mestre Luiz Alberto dos Santos Ferreira, pelo e-malil
luizsferreira@unisinos.br.

Local: Data:

Nome legivel do participante:

Assinatura do participante

Pesquisadora Professor Orientador



