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RESUMO 
 Intervenções de atividade física nas Unidades Básicas de saúde podem ajudar a aumentar o nível de atividade física dos 
seus praticantes, podendo ocasionar melhora nos aspectos físicos, sociais e psicológicos dos seus praticantes. Com isso, 
o objetivo do presente estudo foi verificar a percepção das participantes do Programa de Atividade Física Pró-Saúde 
sobre os benefícios nos aspectos físicos, sociais e psicológicos. Foram realizadas entrevistas semiestruturadas, e foram 
identificados diversos benefícios da prática regular de atividade física, como redução de dores corporais, melhora do 
humor, autoestima, qualidade do sono, controle de doenças crônicas e aumento da socialização. Os resultados destacam 
a importância de políticas públicas para criar ações de promoção de atividade física nas UBS que integrem profissionais 
de Educação Física na atenção básica à saúde. 
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1. INTRODUÇÃO 

A presença dos profissionais de educação física  nas Unidades Básicas de Saúde é essencial  

para promover a atividade física como instrumento de prevenção, reabilitação e promoção da saúde, 

sempre contribuindo para a melhoria da qualidade de vida da população (Brasil 2011). 

 

2. MATERIAL E MÉTODOS 

O projeto é executado em duas Unidades da Saúde da Família (USF) da zona urbana da 

cidade de Muzambinho. A cidade apresenta 20.430 habitantes com uma área de 409,948 km2 e uma 

densidade demográfica de 49,84 hab./km2 (IBGE, 2020). O projeto tem uma parceria com a 

Coordenação da Atenção Primária à Saúde/Programa Saúde da Família a qual autorizou o uso do 

espaço, bem como o auxílio e participação dos outros profissionais de saúde no presente projeto. 

No contexto da saúde pública brasileira, a Atenção Primária à Saúde contém ações 

individuais e coletivas para promoção da saúde, prevenção, tratamento, reabilitação e manutenção 

da saúde, sendo um bom lugar para intervenções com atividade física.  Adicionalmente, a Atenção 

Primária à Saúde atende, em sua maioria, pessoas com alta vulnerabilidade social, o que é um fator 

de risco para diversas doenças e agravos não transmissíveis. 

As atividades ocorreram todas as terças e quintas-feiras, das 7h30 às 8h20, na UFS 1 é  das 

7h30 às 8h30, na UFS 2 das 8:30 às 9:30. Na UFS 1 há 10 alunas e na USF 2 há 8 alunas, as 
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atividades são realizadas dentro da própria unidade , em um espaço aberto e seguro. Já na USF 2, as 

atividades aconteciam em uma quadra pública sem cobertura próxima à unidade. As atividades são 

oferecidas por um profissional de educação física concursado pela secretaria de saúde do município 

e há participação de alunos de graduação que realizam o estágio obrigatório na área de Promoção de 

Saúde. 

A coleta de dados foi aplicada por duas alunas de graduação, das quais realizaram por meio 

de entrevistas semiestruturadas  perguntas sobre a percepção das participantes em relação aos 

benefícios da prática de atividade física no âmbito físico, social e emocional. Ao final de uma das 

aulas, foram realizadas as entrevistas com as participantes. As entrevistas tiveram caráter 

voluntário, foram realizadas de forma individual, com duração média de 10 minutos cada, e 

registradas por meio de anotações manuais. 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Na USF 1 participaram 5 alunas e na USF 2 participaram 6 alunas. A análise das entrevistas 

realizadas com os participantes do programa de atividade física nas UBS revelou uma variedade de 

benefícios percebidos. A maioria dos entrevistados relatou melhora significativa em dores corporais 

(n= 6; 54,55  %), especialmente nas pernas e na coluna. Também foram mencionados ganhos 

relacionados à disposição física (n= 4; 36,36 , %), energia e bem-estar emocional (n=2; 27,27  %), 

como melhora do humor(n= 2; 18,18 , %), autoestima (n=1; 9,09 %) e qualidade do sono (n= 2; 

27,27 %). 

Alguns participantes relataram ainda efeitos positivos em indicadores clínicos (n=2; 18,18, 

%), como controle da pressão arterial(n=1; 9,09, %), colesterol(n= 1; 9,09, %) e diabetes(n=1; 9,09  

, %). Além disso, foi observada maior socialização e integração (n=1; 9,09 %) entre os 

participantes, o que reforça o impacto positivo das atividades físicas tanto na saúde física quanto na 

emocional e social dos envolvidos. 

Esse presente  estudo também foi identificado em outras pesquisas, como a de Gomes 

(2008) e Duarte (2008). Nesses estudos, foi realizada uma análise sobre a percepção de saúde, 

destacando  resultados significativos e positivos. Além disso, esses trabalhos  foram desenvolvidos 

em unidades de saúde em família, que enfatizam a importância da atividade física oferecidas em 

espaços públicos.  

4. CONCLUSÃO 

Os relatos das participantes evidenciam a importância  da prática regular de atividade física, não 

 



 

apenas no aspecto físico, mas também emocional e social. Melhoras na dor corporal, disposição, 

humor, controle de doenças crônicas e aumento da socialização, reforçam a importância de políticas 

públicas que integrem profissionais qualificados às equipes de saúde, ampliando o acesso da 

população a práticas promotoras de saúde e bem-estar. 
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