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"Nado é das leis a culpa nos nossos males. De leis ndo € que
necessitamos, para os corrigir. Mente, ou ignora as nossas instituigoes,
guem disse que precisamos de leis, a fim de proteger a liberdade.
Desconhece-0s, ou falta cientemente a evidéncia delas, quem sustentar
gue carecemos de leis, para manter a ordem. Nem para a defesa da
autoridade, nem para a do direito, se ha mister, neste pais, de textos
completos na clareza, na previdéncia e na sancdo. O que nos mingua, é
o homem, a consciéncia, a cultura do dever, a capacidade civica, a
inteireza moral dos costumes. E, dada essa lacuna, todas as leis sdo
inGteis na tentativa de prevenir opressdo, ou a anarquia." (RUI
BARBOSA, 1899).

Pensar o papel da Educacdo Fisica nas politicas publicas para a promocdo da
saude nao é uma tarefa aleatéria. Para melhor definicdo dos pontos estratégicos e das acles
fecundas que representam a contribuicdo da Educacéo Fisica nas politicas publicas é preciso
qgue inicialmente retratemos alguns aspectos do contexto da saude publica atual e que é
atinente ao campo de atuacédo da Educacéao Fisica junto a sociedade.

De acordo com Ferriani & Gomes (1997), quando escrevem sobre as contradicoes e
desafios da saude escolar, tanto a salude quanto a doenca configuram-se a partir de
determinados referenciais ligados aos estados sociais e que por sua vez podem ser
influenciados por fatores ambientais, geograficos, culturais, religiosos, politicos etc. Portanto, é
razoavel pensarmos que ao inferirmos sobre o papel da Educacéo Fisica nas politicas publicas
para promocdo da saude teremos que dar conta de um complexo processo que envolve a
saude e a doenca.

Grosso modo, o que tem despertado a classe da Educacdo Fisica para uma
insercdo mais proficua no campo das politicas publicas para a promoc¢ao da saude, tem sido a
relacdo dos dados epidemiolégicos com as possibilidades de atuacdes preventivas e até
paleativas na saude populacional. Conforme Pitanga (2004), a respeito da epidemiologia da
atividade fisica, exercicio fisico e saude, os determinantes epidemiol6gicos proporcionam uma
visdo da freqUéncia, distribuicdo e tipos de doencas da humanidade em diferentes épocas,
pontos da superficie da terra, relacionando-as com a genética, o meio ambiente e o estilo de
vida da populagcédo. Considerando que a populacdo mundial teve um crescimento demografico
vertiginoso a partir da Revolugéo Industrial da Inglaterra (Séc. XVIII) estando hoje préximo dos
7 bilhdes de pessoas, podemos dizer que as comodidades do desenvolvimento tecnoldgico e a
grande concentracdo de pessoas no meio urbano tém contribuido para as estatisticas
desfavoraveis para a saude da populacdo mundial. No Brasil, segundo o IBGE (2002) séo
cerca de 80% da populacéo vivendo nas cidades.

Assim, o proprio conceito de promoc¢ao em saude teve sua etiologia repensada na 12
Conferéncia de Promocdo em Saude, quando da formalizacdo da Carta de Otawa no Canada
em 1986. O novo paradigma ficou caracterizado por enfocar a capacitagdo da comunidade
para atuar com maior autonomia no processo de melhoria da sua qualidade de vida e saude,
inclusive no controle das atividades. Logo, para a WHO (1986), a promo¢do em saude
caracteriza-se como um processo de envolvimento das pessoas para aumentar e melhorar o
controle sobre a saude.
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Neste ponto da conversa faremos trés indagacées mais precisas sobre o papel da
Educacdo Fisica nas politicas publicas para promocdo da saude: a) Qual tem sido a
representatividade efetiva da Educacao Fisica neste campo? b) Que tipos de atividades de
promocédo tem sido desenvolvidas pela Educacéo Fisica no ambito da Saude Publica? c) Que
tipos de estratégias de promocdo em saude poderiam ser discutidas pela area de Educacao
Fisica no ambito da Saude Publica?

Lino Castellani Filho (2002), no livro “Politica Educacional e Educacdo Fisica’,
salienta que por décadas a Educacéao Fisica teve o0 seu reconhecimento social comprometido
pela falta de contextualizacdo que n&o lhe atribuia um significado préprio e relevante
socialmente. Hoje, em funcdo do sedentarismo e das Doencas Crbnicas Nao-Transmissiveis
(DCNTs) a Educacgdo Fisica vem sendo aclamada para dar a sua contribuicdo para a
sociedade diante das varias possibilidades de atuacdo no ambito de seus conhecimentos. A
WHO (2003), através da Secretaria de Politicas de Saude estimou que cerca de 70% da
populacado brasileira tinha habitos de vida sedentarios, o que vale dizer que 50% das DCNTs
sdo atribuidas ao estilo de vida onde h& o predominio do sedentarismo como maior fator de
risco.

Em 2001, o Ministério de Estado da Saude em parceria com a Organizacdo Pan-
Americana da Saude (OPAS), Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS),
Congresso Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS), Instituto Nacional de
Cancer (INCA) e Centro de Estudos do Laboratorio de Aptiddo Fisica de S&o Caetano do Sul
(CELAFISCS) instituiu o Programa de Promocéo da Atividade Fisica, também conhecido como
“Agita Brasil” e coordenado pela Secretaria de Politicas de Saude. Os objetivos do referido
programa foram trabalhar na prevencdo e controle das DCNTSs, articulando, promovendo e
implementando projetos de atividades fisicas moderadas, de carater regular, voltados para as
populacbes de habitos sedentarios. Este programa foi desenvolvido por intermédio dos
Estados, Municipios, Sistema Unico de Satde (SUS), centros acad@micos e VArios outros
segmentos da sociedade civil. O Programa Nacional de Promocédo da Atividade Fisica, ou o
Agita Brasil (2002), que buscou difundir amplamente no pais a relacao entre a atividade fisica e
a sua contribuicdo para a qualidade de vida. Através dos relatérios da Faculdade de Saude
Publica da Universidade de Sao Paulo, o Agita Brasil apresentou varios resultados positivos
como, por exemplo, a participacdo de 537 municipios e a capacitacao de 2.214 multiplicadores.
Contudo, uma questdo precisa ser esclarecida: Por que a aderéncia a atividade fisica ndo se
consolida plenamente em nossa sociedade? Ou seja, que estratégias de promoc¢édo em salde a
Educacao Fisica deve discutir para a definicdo das politicas de saude publica?

Neste contexto, Tavares (1993), ao discutir sobre a cultura organizacional e a
abordagem antropolégica da mudanca, demonstra as semelhancas e diferencas entre a
mudanca da cultura e a cultura da mudanca. Talvez neste ponto se resida, em grande parte, as
dificuldades de se estabelecer uma contextualizagdo mais significativa da Educacao Fisica no
imaginario e na pratica social. Assim, o que Tavares propde é uma cultura que defina que a
mudanca é o estado proprio de ser das coisas, pessoas, processos, lugares etc., ou seja, de
um binémio indissociavel permanéncia/mutacdo que proporciona uma situacdo de seguranca
no constante mudar, caracterizador desta cultura de mudanga. Nesta linha de raciocinio, o
papel da Educacéo Fisica nas politicas publicas para promocédo da saude seria trabalhar,
desde cedo, nas escolas, familias, locais de trabalho e onde quer que um grupo social se
estabeleca, a articulacdo de seus pressupostos fundamentadores, de forma a criar, manter e
fortalecer o habito da atividade fisica regular, de forma auténoma ou né&o pelos individuos da
sociedade.

McElroy (2002), ao analisar a Educacdo Fisica nos Estados Unidos da América,
ressalta que os estudos apontam para maiores investimentos na area da educacdo das
criangas e adolescentes pela aquisicdo de conhecimentos, atitudes e habitos que sejam Uteis
para viver com saude na fase adulta. Ela considera que o papel social da educacéo fisica
precisa ser reestruturado. De fato o estilo de vida moderno tem afetado a condi¢cdo de saude
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das pessoas, onde o0 sedentarismo estd aumentando as estatisticas das doencas crbénicas que
segundo os especialistas € um problema que pode ser minimizado com programas de
intervencdo nas escolas de educacéo fisica para saude. Para isso, deve-se reestruturar o papel
da Educacéo Fisica nas escolas revendo o sistema de avaliacdo do desempenho escolar; a
adequacado dos curriculos e uma cultura de entretenimento voltada para a atividade fisica;
conscientizacdo da populacao sobre os riscos do sedentarismo (obesidade e risco coronario);
formacao universitaria de professores de educacao fisica especialistas em promocéo da saude;
entre outras adequacdes que perambulam a incorporacdo de novos valores a uma cultura
antiga. A autora defende que as criancas ao adaptarem comportamentos saudaveis nos
primeiros anos de vida tenderdo a manter estes comportamentos através da infancia e na
idade adulta. De fato a educacéo fisica como tem sido desenvolvida, no modelo dos curriculos
tradicionais que reforca o carater intrinsecamente competitivo e da conquista individual dos
esportes e jogos, mostrou-se incompetente para tornar os individuos conscientes e
responsaveis pela manutencdo de atividades fisicas, mesmo depois de terminados os anos
escolares, haja vista que hoje aproximadamente 70% das mortes por todas as causas ainda
séo atribuidas ao sedentarismo.

Assim, considerando que obrigatoriamente toda crianca passara boa parte da vida
no ambiente escolar, McEIroy deixa claro que o desafio esta posto. Dar um sentido socialmente
mais utilitario & educacao fisica escolar tornando as criangas intrinsecamente motivadas a
desenvolver atividades por conta propria, mesmo na situacdo de egressos. E superar o
paradoxo de modernizar a educacdo fisica escolar exatamente no ponto de nossa historia
guando o fitness e o0 esporte parecem ser mais populares do que nunca.

A mudanca da cultura parte do estigma de que a educacdo é ineficiente na sua
proposta justamente porque historicamente ela privilegia os mais aptos e mais fortes
geneticamente distanciando-se dos conteldos que hoje sao entendidos como necessarios para
combater as doencas decorrentes da falta de atividade fisica  regular.
No final, atividade fisica programas s6 poderd ser eficaz se as criangas tornam-se
intrinsecamente motivados a desenvolver actividades por conta prépria.

Historicamente a Educacédo Fisica brasileira tem desenvolvido seus projetos sociais
muito mais atrelados aos objetivos do esporte e lazer de massas do que propriamente com fins
a impactar positivamente na saude populacional. Para Castellani Filho (2002) os programas de
esporte e lazer desenvolvidos no Brasil tém sido direcionados ora exclusivamente para jovens
no ambiente escolar, ora tentando abarcar todos os segmentos etarios, mas com absoluta
caréncia de recursos orcamentario-financeiros. Assim, a sua objetividade se perde em meio as
experiéncias de governos eleitoreiros e populares e a cultura que se estabelece acaba ficando
na contramdo daquilo que se pensa como sendo essencial para aquisicdo de habitos
saudaveis para a sociedade.

Conforme o Artigo 3° da Lei 8080 de 1990 do Ministério da Saude, a saude possui
um conjunto de fatores determinantes e condicionantes caracterizados por alimentacao,
moradia, saneamento basico, transporte, meio-ambiente, trabalho, renda, educacao, lazer e
servicos essenciais. Logo, algumas necessidades basicas intrinsecas do homem como
felicidade, alegria e prazer estdo interrelacionadas com os fatores determinantes da saude. Isto
implica em dizer que a promogéao em saude refere-se a mudangas muito mais amplas de ordem
estrutural, que incluem acdes politicas e econdmicas, que dificilmente acontecem nas acdes de
educacdo em saude. Assim, a Educacdo Fisica passa a ter pelo menos dois papéis
fundamentais na sua contextualizagao social. Um primeiro que inclui seus afazeres na escola,
clubes, associacdes e espacos de trabalho levando atividade e aumentando o nivel de
conscientizagdo das pessoas sobre a importancia de se manterem fisicamente ativas durante
toda vida. Um segundo aspecto, se refere ao papel de cidaddo responsavel pela
representatividade na politica e nas instancias legislativas que definem o destino dos
orcamentos da nacgéo.
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Conforme Soares et al (1992), no sistema de producéo capitalista que se consolidou
no século XIX, os interesses de uma minoria dominante correspondem as suas necessidades
de acumular riquezas, gerar mais renda, ampliar o consumo, o patrimdnio e garantir o poder
para manter a posicao privilegiada que ocupa na sociedade e a qualidade de vida construida a
custa da "exploracdo" da classe trabalhadora. Neste interim, se a classe de trabalhadores da
Educacao Fisica ndo se posiciona e requer a condicdo de mostrar a sua potencialidade corre-
se o risco de ndo se configurar no contexto social como area de fundamental importancia para
promocéo da saude e da diminuicdo das doencas de origem hipocinéticas.

Enfim, essa leitura do papel da Educacgéo Fisica nas politicas publicas para a promocéo da
saude nos mostra que a salude ndo é uma esfera social isolada. Insere-se em outras instancias
gue perpassam por relacbes de poder da mesma forma que toda a sociedade. Nesse contexto,
mesmo imbuidos da necessidade e desejos de mudancas historicas, estamos sempre sendo
confrontados com Varios interesses: politicos, econémicos e outros.

Desse modo, as politicas publicas para a promocdo da saude ndo podem ser pensadas
somente a partir das suas questdes. A consciéncia da importancia das atividades que agregam salde as
pessoas nos motiva a aprofundar esses estudos, como diz Bernardo Kliksberg (2000), nesse processo
que é influenciado pela capacidade de funcionamento adequado da vida das pessoas e dos grupos,
pela intermediacdo de interesses e fatores mobilizadores de comprometimento e adesdo de sujeitos as
acOes coletivas; processo que se constitui em um dos fatores de melhoria da qualidade de vida, pois
impacta na superacdo de preconceitos, desagregacdo da vida social e de desigualdades,
mobilizando a auto-estima individual e coletiva, assim como a organizagdo dos sujeitos e
grupos para lutar e co-responsabilizar a favor de melhorias de condicdes de vida.

Em sintese, a reflex@o realizada mostrou que as inovac6es tém sido vividas pelas politicas centradas
em pessoas, que tém como pontos de partida e de chegada o vivido. Experiéncias histéricas que implicam
civilidade, desejos, motivacdes, demandas, vontade politica e lutas dos sujeitos.
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