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Resumo

Objetivo: caracterizar o ambiente fisico e a pratica de atividades fisicas (AF) em unidades bisicas de saide (UBS) da
zona urbana de Guarapuava-PR, Brasil, em 2011-2012. Métodos: estudo descritivo com entrevistas as coordenadoras das
27 UBS do municipio sobre violéncia, criminalidade e condi¢des dos espacos fisicos e de seguranca para a pritica de AF
dentro e fora das UBS; as ruas ao redor do quarteirdo foram percorridas para avaliacio de fatores ambientais categorizados
como favoraveis ou desfavordveis a implantagio/pritica de AF. Resultados: os locais mais comuns para AF foram gramados
(n=18) eigrejas (n=24); trés quintos das UBS apresentaram fatores favordveis 2 implantacio e pritica de AF; no entorno das
UBS, a auséncia de calgadas (14 UBS) ou irregularidades nas existentes (13 UBS) sdo condicdes que poderiam prejudicar
a pritica de caminhadas. Conclusao: apesar da identificacio de fatores favordveis a pritica de AF, os gestores de satide
devem-se ocupar dos fatores desfavoraveis a pratica de AF nas UBS.

Palavras-chave: Atividade Fisica; Meio Ambiente e Satide Piiblica; Sistema Unico de Satide; Atengio Primdria 2 Satde.

Abstract

Objective: to characterize the physical environment and physical activity (PA) in Primary Health Care Units (PHU)
in the urban area of Guarapuava-PR, Brazil, 2011-2012. Methods: this is a descriptive study in which the coordinators
of the municipality’s 27 PHUs were interviewed about violence, crime and physical space and safety conditions for
PAs inside and outside the PHUS; the streets surrounding the area were visited to evaluate environmental factors
categorized as favorable or unfavorable to PA deployment and practice. Results: the most common places for PA were
grass areas (n=18) and churches (n=24); three fifths of PHUs presented factors favorable to PA deployment/practice;
lack of sidewalks (14 PHUs) or uneven sidewalks (13 PHUs) surrounding the PHUS are conditions that could jeopardize
the practice of walking. Conclusion: despite the identification of favorable factors for PA practice, at PHUs should be
Jfocused by bealth service managers.
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I Ambiente fisico e atividades fisicas em unidades bdsicas de satide

Introducao

Apesar das consistentes evidéncias de que a atividade
fisica (AF) regular estd associada a redugfo dos riscos de
morbidade e mortalidade, ainda é elevada a prevaléncia
de pessoas insuficientemente ativas. Estudo realizado
com dados da Pesquisa Nacional de Satide (PNS) es-
timou que a prevaléncia de adultos insuficientemente
ativos no Brasil era de 46,0% (IC,,, 45,2%;46,8%) em
2013. Entende-se por adultos insuficientemente ativos
aqueles que nio atingiram pelo menos 150 minutos
semanais de atividade fisica, considerado seu lazer,
trabalho e deslocamento.’

Entre os diversos fatores relacionados a AF (socioe-
condmicos, bioldgicos, psicoldgicos, entre outros),? o
ambiente fisico tem demonstrado forte associacio com
a adocio de comportamentos mais ativos.** A acessi-
bilidade a 4reas de lazer e espacos publicos abertos,
com estruturas adequadas 2 pritica de AE aumenta as
chances de ser ativo.*> A comparacio dos niveis de AF
em 15 paises europeus no ano de 2002 concluiu que
0s paises que apresentaram as maiores prevaléncias
de populagdes fisicamente ativas eram dotados de
melhores infraestruturas para o deslocamento ativo:
Holanda, Dinamarca e Alemanha.’

0 ambiente fisico planejado
poderd contribuir para um maior
envolvimento da comunidade em
atividades fisicas para
transporte e lazer.

Estudos revelaram a importancia de modelos am-
bientais e ecolégicos para uma melhor compreensio da
influéncia exercida pelo ambiente fisico na formacio de
um comportamento voltado a2 AE*”# O ambiente fisico
pode ser avaliado a partir de medidas objetivas (p.
ex.: nimero de calgadas) ou por percepcio individual
(autorrelato da existéncia de cal¢adas).> O ambiente
construido inclui o planejamento urbano e paisagens
produzidas ou modificadas pelo homem: casas e edi-
ficios, locais de trabalho, bosques e parques urbanos,
sistemas de transporte, condicdes de acesso e seguranga.’
Por sua vez, o ambiente natural compreende o relevo,
a vegetacao e o clima.® Ao levar em consideragio os
dominios nos quais a AF ¢ contextualizada (transporte,
lazer, atividades domésticas e trabalho),'® o ambiente

fisico planejado poder4 contribuir para um maior
envolvimento da comunidade em atividades fisicas
para transporte e lazer."

Nas tltimas décadas, o Ministério da Saide do
Brasil implantou agdes e programas de promocio de
AF (priticas corporais) pelo Sistema Unico de Satide
(SUS) .2 A Politica Nacional de Promocio da Satde
(PNPS)** incluiu as praticas corporais/AF como um
de seus oito temas prioritdrios. Os Niicleos de Apoio a
Satde da Familia (NASF), no encaminhamento de suas
acdes programaticas, tém possibilitado a inclusdo de
diferentes profissionais da drea da Satide, entre eles os
de educacio fisica.'* O Programa Academia da Satde
foi criado em 2011 para a promocdo da satide e pri-
tica de AF da populagio em polos com infraestrutura,
equipamentos e profissionais preparados para orientar
exercicios fisicos."” O NASF e o Academia da Satide sdo
politicas indutoras da promocio da AF.

Por um lado, a implantagdo de programas de AF em
unidades basicas de satide (UBS) justifica-se pelo fato
de as UBS estarem localizadas em bairros onde, geral-
mente, encontram-se grupos populacionais que no tém
acesso a programas de AF de qualidade, dispoem de
baixa renda e menor nivel de escolaridade.'® Por outro
lado, deve-se destacar que grande parte dos usudrios
de UBS apresentam diagndstico de obesidade, diabetes
e hipertensdo, sendo a maior parte dos frequentadores
de programas de AF implantados em UBS constituida por
mulheres e idosos.'*"” Tais caracteristicas, juntamente
com os niveis de renda e escolaridade, estdo fortemente
associadas a grupos populacionais vulneréveis a0 menor
envolvimento com a pratica de AE"'81

Ambientes de vivéncia e convivéncia podem favorecer
a pratica de AE As UBS, muitas vezes, retinem, em suas
instalaches como em seu entorno, uma populagio fisi-
camente inativa,” além da disponibilidade de politicas
publicas favoréveis a2 implantacdo de estratégias na
Atencdo Basica que promovam o estilo de vida ativo.

0 objetivo deste estudo foi caracterizar o ambiente
fisico e a pratica de AF em UBS da zona urbana de
Guarapuava, municipio do estado do Parand (PR),
Brasil, em 2011-2012.

Métodos
Trata-se de um estudo descritivo sobre as condicdes

do ambiente para a implantacio de programas de AF
nas UBS e seu entorno, no municipio de Guarapuava-PR.
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De acordo com o censo demogrifico de 2010, Gua-
rapuava-PR tinha uma populagio de 167.328 habitantes,
91,4% deles residentes na drea urbana.” Em 2012, havia
no municipio 33 UBS, com dois modelos diferenciados
de organizagio: o tradicional e o da Estratégia Satide da
Familia (ESF). O primeiro, identificado pela Secretaria
de Satide do municipio como Centro Integrado de Aten-
dimento (CIA), caracteriza-se pelo atendimento indivi-
dualizado, com demanda espontanea e/ou encaminhada
por outros servicos. O segundo modelo, da ESFE, prima
pelo desenvolvimento de a¢des no ambito familiar. Foram
incluidos neste estudo todos os CIA (n=10) e todas as
ESF (n=17) da zona urbana do municipio paranaense.
Os termos CIA e ESF serdo considerados neste relato
como unidades bdsicas de satide: UBS. Os dados em
que se baseou este estudo foram coletados por meio de
entrevistas com as coordenadoras da UBS e de obser-
vacdo direta do ambiente fisico nas vias do entorno das
unidades. A coleta dos dados foi realizada nos periodos
de agosto a novembro de 2011 e fevereiro a maio de
2012. No primeiro periodo, foram avaliados os 10 CIA,
e no segundo, as 17 ESE. Dois avaliadores participaram
de um teste-piloto, cuja finalidade foi familiarizi-los com
os itens do instrumento de coleta de dados.

0 questiondrio utilizado continha informagdes sobre
a existéncia de espacos fisicos na UBS (drea interna as
unidades) e outros na comunidade (externos as unida-
des) possiveis de serem utilizados para a pritica de AR
informagdes sobre AF realizadas nas UBS e existéncia de
risco de violéncia e criminalidade nas proximidades da
unidade. As questoes foram formuladas pelos pesquisadores
de maneira a obter-se respostas dicotomicas: sim ou nao
(Figura 1). Caso a coordenadora desconhecesse alguma
resposta, ela poderia consultar outros integrantes da
equipe, como secretdrias, agentes de satide, enfermeiras,
nutricionistas, fisioterapeutas e/ou médicos.

Para a avaliacio do ambiente externo de cada UBS,
utilizou-se um instrumento de avaliacdo objetiva do
ambiente destinado a aplicacdo de estudos sobre AF,
adaptado da proposta do estudo desenvolvido por Bortoni
et al.,** (Figura 2) com base nas recomendagdes do
International Physical Activity & the Environment
Network, adaptadas ao contexto brasileiro. O referido
estudo apontou que (i) a maioria das varidveis categoricas
ou dicotomicas do instrumento apresentou concordancia
acima de 75% e que (ii) as varidveis quantitativas nao
apresentaram diferencas significativas entre as médias,
tanto nas avalia¢des intra como inter-avaliadores.?

Marcos Roberto Queiroga e colaboradores

No presente estudo, 25 variaveis foram selecionadas
ou adaptadas do instrumento original e categorizadas
segundo sua capacidade para favorecer ou desfavorecer
a implantacdo e prética de AF no entorno de cada UBS
analisada. O instrumento permitiu avaliar o ambiente a
partir de cinco questdes, ou segmentos: ambiente cons-
truido; ambiente estético; ambiente natural; ambiente com
polui¢io; e de seguranga/transito (pessoal e trifego). O
avaliador percorreu o quarteirao (quadra) em torno da
UBS com uma ficha de preenchimento, na qual registrou
a presenca ou auséncia de cada variavel relacionada.

No segmento do ambiente construido, considerou-se
como fator desfavordvel 2 implantagdo e prética de AF a
presenca de pontos de onibus, buracos (grandes o sufi-
cientes para causar tropecos e quedas), irregularidades
(qualquer degrau ou desnivel que pudesse impedir o
individuo de caminhar sobre um plano reto), obstdculos
temporirios (carros estacionados, cacambas, entulhos
e lixo sem recolhimento) e obsticulos permanentes nas
calcadas (postes, estruturas de ferro). Ruas asfaltadas
ou sem saidas para outras ruas, existéncia de calcadas
e postes de luz foram considerados fatores favoraveis
a implantacdo e pritica de AF

No segmento do ambiente estético, foram definidas
como desfavoraveis 2 implantacdo e pritica de AF picha-
¢oes em muros, fachadas e casas, bem como a presenca
de prédios e casas abandonados ou sem acabamento.
Por sua vez, no ambiente natural, ruas com aclive ou
declive foram tratadas como fatores desfavoraveis, en-
quanto drvores nas cal¢adas foram consideradas como
favoraveis 2 implantacio e prética de AR

No segmento de ambiente com poluicdo, a presenca
de lixo na rua (entulho ou lixo residencial em grande
quantidade, sem recolhimento), esgoto a céu aberto e
poluicio de fumaga visual foram considerados desfa-
vordveis 2 implantagdo e pritica de AF.

No segmento de seguranga/transito, a existéncia de
lumindrias, faixas e passarelas de pedestres, semaforos,
lombadas de controle de velocidade de veiculos e ruas
de mo tnica (sugerindo menor transito) foram consi-
derados fatores favordveis a implantagdo e pritica de AE

As varidveis do ambiente fisico pertencentes aos
cinco segmentos (ambiente construido; ambiente es-
tético; ambiente natural; ambiente com poluicio; e de
seguranca/trinsito) foram organizadas em uma planilha
do programa Excel® 2007, classificadas e computadas
como fatores favordveis (F) ou desfavordveis (D) 2
implantacio e pritica de AF, e sdo apresentadas na
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I Ambiente fisico e atividades fisicas em unidades bdsicas de satide

Figura 2. Gréficos de apresentagio de fatores fisicos e
das condicoes ambientais gerais, favoraveis e desfavo-
réaveis e 2 implantacdo e pritica de AF, também foram
elaborados com auxilio do programa Excel® 2007.

0 acesso as UBS foi permitido mediante solicitacio
apresentada junto 2 Secretaria de Satide do municipio.
Embora ndo seja um estudo com seres humanos, o
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Estadual do Centro-Oeste (UNICEN-
TRO): Parecer n° 088/2011. As coordenadoras de
cada UBS assinaram um Termo de Consentimento Livre
Esclarecido, para participacdo no estudo.

Resultados

Das 27 UBS estudadas, nove ofereciam aos usudrios
AF como caminhada e alongamento uma vez por semana,
18 contavam com dreas de gramado, 17 apresentavam
dreas de estacionamento e 11 contavam com salas possi-
veis de serem utilizadas para a pritica de algum tipo de
AE no espago compreendido pela UBS. No entorno das
unidades, constatou-se a presenca de parques (n=4),
gindsios e quadras de esportes (n=7), campos de futebol
(n=11) e igrejas (n=24) na redondeza. A percep¢io
sobre violéncia e criminalidade no bairro foi relatada
pelas coordenadoras de quatro UBS (Tabela 1).

A Figura 3 exibe a distribuicao de fatores favordveis
e desfavoraveis 2 implantacio e pritica de AF de acordo
com cada segmento do ambiente investigado. Em relacio
aos fatores desfavordveis a implantagio e pritica de AF
referentes a0 ambiente construido, no entorno de trés UBS
néo havia ruas com asfalto e 14 ndo eram circundadas
por calcadas. Em 13 UBS, havia calgadas no entorno
dessas, oito apresentavam buracos, e em todas observou-
-se alguma irregularidade no relevo — desnivel — capaz
de prejudicar caminhadas. Foram verificados obsticulos
tempordrios (carros estacionados, cacambas de entulho,
entulho sem recolhimento) em cinco UBS, e obsticulos
permanentes (postes, estruturas de ferro, arvores) em
11. Em uma unidade, foi observado um bueiro aberto.
Em cinco unidades, faltavam postes de luz na rua, e em
11, havia pontos de 6nibus (Figura 3, linha A).

A presenca de pichagdes foi observada na regido de
sete UBS, em trés foram encontradas casas abandonadas,
e em sete, casas sem acabamento.

Em 24 UBS, as ruas apresentaram algum aclive/de-
clive, e em 20, ndo havia drvores nas calcadas (Figura
3, linha C).

Em torno a duas UBS, havia sinais de polui¢io — fumaca
visual —, e em apenas uma foi identificado actimulo de lixo
nas ruas ao redor (papéis, plasticos, entulhos) (Figura
3, linha D). Foi notada a falta de lumindrias em 26 UBS,
de lombadas nas ruas em 22, e de faixas de pedestres
em nove; em volta a todas as UBS, nio se encontraram
passarelas e semaforos. Havia pistas (ruas) de mio dupla
nas proximidades de 25 unidades (Figura 3, linha E).

A Figura 4 apresenta os fatores do ambiente fisico
geral. Observou-se discreta vantagem de fatores favordveis
em relacio aos fatores desfavoraveis a implantagdo e
pritica de AF.

Discussao

Trés quintos das UBS apresentaram fatores favoraveis,
aimplantagdo e prética de AE A falta ou precariedade das
calcadas no ambiente construido pode ser considerada
um fator desfavoravel a caminhadas. Além da observagdo
direta do ambiente, a entrevista com as coordenadoras
sobre possiveis locais que, eventualmente, poderiam ser
utilizados para a pritica de algum tipo de AF revelou que nas
UBS, é comum a existéncia de gramados, assim como, na
comunidade, a presenca de igrejas ou templos religiosos.

Algumas UBS ofereciam atividades de alongamento
e caminhadas para os usudrios, disponibilizavam salas
(para uso em dias de clima chuvoso, demasiadamente
frio ou quente) e contavam com superficies gramadas
e dreas de estacionamento possiveis de serem utilizadas
em exercicios estaciondrios, ou seja, aqueles que podem
ser realizados em espacos reduzidos, como sessoes de
alongamento muscular e exercicios localizados (ginds-
tica geral). Estudo sobre os programas municipais de
promocio da AF financiados pelo Ministério da Sadde
encontrou que as estruturas fisicas utilizadas pelos pro-
gramas, como parques e pracas (55,6%), seguidos de
gindsios e quadras esportivas (52,0%), UBS (30,4%),
igrejas e centros comunitarios (29,7%), foram as mais
citadas pelos gestores municipais.”

A percepgio do ambiente e sua adequagio 2 prética
de AF no lazer entre idosos foi investigada por Salvador
et al. em 2007. Os pesquisadores, 20 analisarem pessoas
que viviam no bairro Ermelino Matarazzo, na cidade de
S0 Paulo-SP?* verificaram que a presenca de algum
tipo de templo religioso ou igreja, praga ou posto de
satide foi associada a maiores chances das pessoas
serem ativas. Embora a existéncia de locais dentro das
UBS ou outros que abriguem reunides sociais (p. ex.:
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Informacoes sobre a UBS® e o hairro

Programa de AF® oferecido na UBS® Sim Nao
Espacos na UBS? (sala) Sim Nao
Espacos na UBS® (gramado) Sim Nao
Espacos na UBS® (estacionamento) Sim Nao
Espacos na comunidade (parques e pracas) Sim Nao
Espacos na comunidade (igrejas) Sim Nao
Espacos na comunidade (gindsios e quadras de esportes) Sim Nao
Espacos na comunidade (campos de futebol) Sim Nao
Violéncia e criminalidade no entorno da UBS® Sim Nao

a) UBS: unidade bésica de satide
b) AF:atividades fisicas

Figura 1 - Caracteristicas das UBS® e do bairro para a pratica de AF®, constantes do questionario aplicado as

coordenadoras das UBS® da area urbana do municipio de Guarapuava, Parana

Caracteristicas do ambiente externo para a pratica de atividades fisicas®
Observacao do ambiente construido
1. Tipo de estrutura da rua Asfalto (F) Terra (D)
2.Rua sem saida Sim (F) Nao (D)
3. Existéncia de calcadas Sim (F) Nao (D)
4, Buracos nas calcadas Sim (D) Nao (F)
5. Irreqularidades nas cal¢adas (degrau/desnivel) Sim (D) Nao (F)
6. Obstaculos temporarios nas cal¢adas Sim (D) Nao (F)
7. 0bstaculos permanentes nas calgadas Sim (D) Nao (F)
8. Bueiros abertos nas calcadas Sim (D) Nao (F)
9. Postes de luz Sim (F) Nao (D)
10. Ponto de dnibus Sim (D) Nao (F)
Observacao do ambiente estético
11. Pichagoes Sim (D) Nao (F)
12. Casas abandonadas Sim (D) Nao (F)
13. Prédios sem acabamento Sim (D) Nao (F)
14. Casas sem acabamento Sim (D) Nao (F)
Observacao do ambiente natural
15. Rua plana ou com aclive/declive Plana (F) Aclive/declive (D)
16. Arvores nas calcadas Sim (F) Nao (D)
Observagao do ambiente com poluigao
17. Poluicao de fumaca visual Sim (D) Nao (F)
18. Lixo (grande quantidade, sem recolhimento) Sim (D) Nao (F)
19. Esgoto a céu aberto Sim (D) Nao (F)
Observacao do ambiente de seguranca/transito
20. Lombadas Sim (F) Nao (D)
21. Lumindrias Sim (F) Nao (D)
22. Faixas de pedestres Sim (F) Nao (D)
23. Semaforos Sim (F) Nao (D)
24, Passarelas Sim (F) Nao (D)
25. Pistas para circulagao de veiculos Mo tinica (F) Mao dupla (D)

a) Adaptado de Borltoni et al?
F:ambiente fisico favorével a pratica de atividades fisicas
D:ambiente fisico desfavordvel a prética de atividades fisicas

Figura 2 - Caracteristicas do ambiente externo para a pratica de atividade fisica, constantes do roteiro de observacao
do entorno das unidades basicas de satide da area urbana do municipio de Guarapuava, Parana
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Tabela 1 - Programas de atividades fisicas (AF) oferecidos nas unidades basicas de satide (UBS), espacos fisicos
internos a essas unidades e externos (comunidade) para a pratica de atividades fisicas e risco de
violéncia e criminalidade no bairro, na area urbana do municipio de Guarapuava, Parana, 2011-2012

(n=27 UBS)
Informacoes UBS
Area de gramado (espaco externo) 18
Area de estacionamento (espaco externo) 17
Sobre a UBS
Sala na UBS para a pratica de AF (espaco interno) n
Oferece atividades fisicas aos usudrios 9
Igrejas 24
Campos de futebol n
Sobre a comunidade Ginasios e quadras de esportes 7
Parques 4
Risco de violéncia e criminalidade no bairro 4
Estrutura da rua
Rua sem saida

Existéncia de calcadas
Buraco nas calcadas Desfavoravel ™ Favoravel
Irregularidades nas calcadas
Obstéculos temporarios

Obstaculos permanentes

BUEiT0S Qe 0S| 26

Postes de luz

Pontos de dnibus

Pichagoes
(asas abandonadas

Prédios sem acabamento

27

(Casas sem acabamento

Rua plana-aclive

Arvores nas calgadas

Poluigdo fumaca
a Lixo

Esgoto

Lombadas

Lumindrias 26
Faixa de pedestres
27

27

Seméforos

Passarelas na rua

Pista para veiculos 25

30

Figura 3 — Niimero de fatores favoraveis e desfavoraveis aimplantacao e pratica de atividades fisicas nos segmentos
de ambiente construido (A), estético (B), natural (C), de poluicao (D) e de seguranca no transito (E) de
unidades basicas de satide (UBS) na area urbana do municipio de Guarapuava-PR,2011-2012 (n=27 UBS)
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Ambiente para
atividade fisica

0 100 200

Desfavoravel

M Favorével

300 400 500

Figura 4 — Numero de fatores do ambiente fisico categorizados como favoraveis ou desfavoraveis a implantacao
e a pratica de atividades fisicas nas unidades basicas de satide da area urbana do municipio de

Guarapuava-PR, 2011-2012 (n= 27 UBS)

igrejas) nélo garantam espaco especifico ou adequado
a prética de AF, os dados na literatura ndo permitem
descartar seu uso com essa finalidade.”*

Uma varidvel relevante, capaz de influenciar negati-
vamente a pratica de AE é a preocupacio da populagio
com a violéncia e a criminalidade no espaco publico.?
0 medo de agdes violentas e a inseguranca presente
no ambiente urbano sio relatados, com frequéncia,
como importantes barreiras para a pritica segura de
AF por todas as faixas etdrias.”* Estudo realizado em
Recife-PE, no ano de 2007, revelou que a percepcio de
seguranga no bairro foi relacionada a um aumento de
25% na AF no lazer.”” Os resultados do presente estudo
sdo bastante favoriveis, tendo em vista que o risco de
violéncia e criminalidade no bairro foi apontado pelas
coordenadoras de apenas quatro UBS.

Em relacio a avaliagio objetiva do ambiente, foram
constatadas estruturas fisicas que, além de desestimular a
prética de AE, poderiam por em risco a integridade fisica
dos praticantes. No segmento construido, observou-se
que ndo havia calcadas a volta da maior parte das UBS,
enquanto as calcadas existentes apresentavam obsticulos
permanentes e temporarios, buracos e irregularidades
(degraus ou desniveis, impeditivos 2 caminhada do
individuo sobre um plano reto), inviabilizando seu
uso. Hé evidéncias de que a falta de calgadas ou a
existéncia delas com obsticulos ou irregularidades
em sua superficie estd associada a baixa probabilidade
de realizar AF no lazer.”” Em sua investigacdo sobre os
fatores associados a quedas entre idosos ativos, Beck
et al.*® demonstraram que as condigdes irregulares das

calgadas foram as causas de queda mais mencionadas
pelos entrevistados.

Entre os achados do presente estudo, observou-se
que as ruas do entorno das UBS eram, em sua maioria,
asfaltadas; ademais, existiam ruas sem saida junto
a sete unidades. Segundo esta andlise, a existéncia
préxima de ruas sem saida foi considerada favordvel
a pritica de AF, pela possibilidade de servir a exerci-
cios fisicos de cardter estaciondrio ou com pequenos
deslocamentos, tendo em vista a2 menor circulagdo de
automoveis e pedestres. Incluem-se nesse grupo de AF
os exercicios de gindstica, alongamentos e atividades
lidicas. Ruas sem saida, por sua vez, podem prejudicar
a realizacio de AF, especialmente se a atividade for de
cariter continuo, caso das caminhadas. Outros fatores
considerados favoraveis a implantacdo e pratica de
AF no entorno das UBS, no que se refere a0 segmento
do ambiente construido, foram os pontos de onibus,
bueiros (fechados) e postes de luz existentes, sendo
que a grande maioria das 4reas onde se encontravam as
UBS contemplavam esses equipamentos. A presenca de
postes de luz e lumindrias € um indicador importante
de seguranca para a pritica de AF, especialmente a
noite, enquanto os pontos de onibus estdo associados
a uma maior frequéncia de caminhada.”? No presente
estudo, os pontos de 6nibus foram considerados itens
de seguranca, tendo em vista 0 maior movimento ou
presenca de pessoas no local. Entretanto, deve-se
destacar que pontos de 6nibus podem representar
aumento da poluicdo do ar, especialmente em regides
onde ¢é alta a frequéncia de transporte de passageiros.
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Com relacdo a0 ambiente natural, foi constatada a
presenca de arvores nas calcadas e a maior parte das
ruas apresentou discreto declive ou aclive. Existem
evidéncias de que ruas planas, arborizadas, e a presenca
de pragcas estdo associadas 2 maior chance de se praticar
AF» ademais de facilitar o acesso a essas atividades.*

Quanto a0s segmentos do ambiente estético e da polui-
¢a0, houve pequeno niimero de registros no entorno das
UBS. H4 evidéncias sugerindo que varidveis relacionadas
a desordens fisicas visiveis (atributos estéticos), presenca
de lixo sem coleta, pichagGes, esgoto a céu aberto, casas
e prédios abandonados ou em mis condigdes afetam
negativamente a pratica de caminhada.>**%

A auséncia ou as irregularidades identificadas em
algumas calgadas existentes (segmento do ambiente cons-
truido) foi a varidvel do ambiente fisico mais prejudicial
aimplantacio e prética de AE no contexto do municipio
avaliado. Para ndo colocar em risco a integridade dos
participantes, se 0 entorno da UBS néo possui iluminagio
adequada, o programa de AF deve funcionar durante o
dia. Se o entorno da UBS ndo possui local adequado para
caminhadas (calcadas), é coerente planejar exercicios
compativeis com outros espacos disponiveis, como uma
sala, estacionamento ou gramado interno a prépria UBS,
saldo social de uma igreja, quadra esportiva, campo de
futebol ou praga no bairro para atividades como danca,
exercicios localizados e lidicos.

Evidéncias cientificas sugerem que programas para
a prética de AF sio favorecidos por ruas iluminadas,
calcadas adequadas, igrejas e instalacoes de associacdo
de moradores disponiveis, proximidade de parques e
seguranca no bairro, e certamente, UBS.%*+2%2 Nesse
contexto, o poder piblico deveria investir no plane-
jamento de construgdo e/ou reforma apropriada das
UBS e seu entorno, além de estabelecer parcerias com
instituicdes para o aproveitamento de espacos a serem
utilizados na promocdo de um estilo de vida ativo entre
a populacdo.

Embora tenham sido identificados fatores favori-
veis a prtica de atividades fisicas no municipio de
Guarapuava-PR, as inadequacbes observadas poderiam
comprometer a sua realizacdo ou colocar em risco os
seus praticantes. Destaca-se o potencial que as UBS
posuem em reunir e motivar grupos populacionais a
participar de programas de promogio da satide e pritica
de AF, nos municipios brasileiros. Dada a existéncia
de iniciativas do Ministério da Satide para promocio
da AF no ambito da Atencio Bdsica,'"!'* as politicas

publicas de satide (de cariter municipal e federal)
deveriam prever reformas e construgoes apropriadas,
a fim de implementar e adequar os espagos das UBS
e de seu entorno para a implantacio e pritica de AF
pela populacdo. Nesse sentido, a Politica Nacional de
Promocio da Satide — PNPS —'* destaca a importancia
da reducdo das vulnerabilidades e riscos 2 saide, indi-
cando o ambiente como um dos fatores determinantes
da satide a serem enfrentados.

Entre as limitagdes encontradas para o desenvolvi-
mento deste estudo, a avaliacio dos itens dos segmentos
investigados (ambiente construido, estético, natural, de
poluiciio e de seguranga/trinsito) deve ser considerada
apenas como uma representacio das condicdes fisicas e
ambientais existentes. A esse respeito, nota-se que algumas
varidveis exercem maior influéncia na pritica de AF do
que outras. A classificacio dos itens como favoréveis
ou desfavoraveis deve ser feita com base na realidade
local. O municipio apresenta porte médio (=170 mil
habitantes) e a maior parte de suas UBS estio localiza-
das em bairros que nZo contemplam algumas varidveis
inseridas no instrumento de avaliaciio, como seméforos,
passarelas e faixa de pedestres. As questes acrescidas
para as coordenadoras foram formuladas pelos autores
e nao foi determinada a reprodutibilidade das medidas.

De forma geral, conclui-se que os espacos existen-
tes nas UBS avaliadas e na comunidade, bem como
as condicoes das calgadas no segmento do ambiente
construido, favoreceriam a implantagdo de exercicios
estaciondrios, em contraposicao a exercicios continuos
(caminhadas, corridas e ciclismo), seja nas unidades
(salas, gramados) ou em seu redor (pragas, saldo
social de uma igreja).
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