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Resumo

Os programas comunitdrios de atividade fisica foram criados para incentivar
e aumentar esta atividade na populagdo brasileira e promover hdbitos de vi-
da sauddvel. O Ministério da Sauide investiu na avaliacdo desses programas
e consolidou parcerias que favoreceram a construcdo de importantes marcos
sobre o tema. Este estudo objetivou identificar e sintetizar as evidéncias cienti-
ficas sobre as abordagens e resultados das avaliacoes realizadas no Programa
Academia da Saiide e Programa Academia da Cidade. Trata-se de uma revisao
de escopo baseada na metodologia do Instituto Joanna Briggs. Utilizaram-se as
bases MEDLINE via PubMed, LILACS, Scopus e Cochrane, o site do Progra-
ma Academia da Satide, o Catdlogo de Teses e Dissertacoes da Coordenacdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior e a Biblioteca Digital Brasileira
de Teses e Dissertacdes. Incluiram-se estudos primdrios quantitativos ou qua-
litativos, sem limite temporal. Selecionaram-se 24 publicacoes entre 2009 e
2020, que foram subdivididas de acordo com as abordagens da avaliacdo: ava-
liabilidade, sustentabilidade, processo (oferta e estrutura), resultado (impacto
e satisfacdo) e grau de inferéncia (adequacdo, plausibilidade e probabilidade).
Os resultados das avaliacoes mostraram que os programas oferecem diversas
atividades, impactam positivamente nos indicadores de satide dos usudrios e
contribuem para o aumento de atividade fisica no lazer. A avaliacdo desses
programas é fundamental para a gestdo, servicos de saiide e profissionais, pois
permite verificar a implementacdo das acoes propostas, a cobertura, o acesso e
o0 impacto, bem como a interferéncia do contexto politico na sua continuidade.
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Introducdo

A pratica insuficiente de atividade fisica constitui um dos principais fatores de risco modificavel para
as doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), reduz a expectativa de vida e afeta negativamente a
saude mental e a qualidade de vida 1. Em 2016, 27,5% da populac¢do adulta no mundo eram insuficien-
temente ativos 1. No Brasil, em 2013, o percentual foi de 46% 2. Esse cenario desfavoravel estimulou
organizac¢des internacionais e nacionais a incluirem a atividade fisica na agenda global de satde 3.

No contexto nacional, politicas, programas e a¢des foram implementados com o objetivo de
incentivar e aumentar a pratica de atividade fisica 4. Destaca-se o Programa Academia da Cidade
(PAC), criado como uma estratégia local a partir de 2002, inicialmente em Recife (Pernambuco), e nos
anos seguintes, foi implantado em outros municipios do Brasil. O PAC tem como objetivos promover
hébitos de vida saudaveis, aumentar o nivel de atividade fisica da popula¢ao e ampliar o conhecimento
sobre os beneficios da sua pratica 3,5. Em 2006, foi aprovada a Politica Nacional de Promocéo da Satude
(PNPS) que instituiu a atividade fisica como eixo prioritario na agenda nacional 6. A PNPS também
tornou possivel a criacdo de um programa comunitario de incentivo a prética de atividade fisica,
no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), o Programa Academia da Saude (PAS), instituido pelo
Ministério da Satide em 2011 473.

O PAS tem como principal objetivo a promocao da saide da populacdo a partir da implantacdo
de polos em todo o Brasil, com infraestrutura, equipamentos e quadro de profissional diversificado 9.
O programa complementa e potencializa as acdes da atencdo priméria a satde (APS) e tem referéncia
territorial, sendo um ponto de atenc¢do nas redes de satide 10. O PAS também possibilitou a incor-
poracdo e a expansdo de programas comunitarios de atividade fisica, além de repasses financeiros
aqueles que aderissem ao programa 11,12, Entre os programas municipais preexistentes que aderiram
ao PAS destacam-se os PACs de Aracaju (Sergipe), Belo Horizonte (Minas Gerais) e Recife. A incor-
poracdo desses programas, habilitados como polos similares, permitiu a horizontalidade no processo
de implementacdo e a continuidade de a¢des de promocio de atividade fisica no Brasil 413. O PAC e o
PAS ampliaram o acesso e oportunizaram a pratica de atividade fisica para a populacio, inclusive para
os mais vulneraveis. Por isso, compreende-se que esses programas promovem a saide e materializam
os principios do SUS de universalidade, equidade e integralidade 14.

A vigilancia, monitoramento e avaliagdo constituem eixos operacionais da PNPS 6. A avaliacao
oferece ferramentas de aprimoramento, gestao e fortalecimento da APS, especialmente em tempos de
instabilidade politico-econdmica e ameaca a direitos sociais e de saude 7.13. Por isso, a avaliacao deve
ser um objeto continuo e permanente, com vistas a reorientar as acoes e subsidiar decisdes, interven-
¢Oes e a implantacdo de politicas publicas de sadde 7,13. O Ministério da Saide investiu na avaliacdo
dos programas comunitérios de atividade fisica e consolidou parcerias nacionais e internacionais que
favoreceram a construc¢do de importantes evidéncias sobre os programas 15. No entanto, a avaliacdo
de programas de promocdo da saide é um processo desafiador devido a multiplicidade de acdes,
multidisciplinaridade, heterogeneidade dos problemas locais e regionais, e a diversidade cultural e
socioeconomica 16. Por isso, as avaliacdes devem ser desenvolvidas com um conjunto de saberes e
praticas com influéncia de distintas abordagens, disciplinas cientificas e tradi¢des tedérico-metodo-
légicas 17, que sejam capazes de revelar evidéncias relevantes para o programa 18. No entanto, ndo
foram encontrados estudos que mapeassem as evidéncias sobre as abordagens utilizadas, bem como
os resultados obtidos das avaliacdes do PAC e PAS que permitissem criar generalidade sobre os meca-
nismos e estratégias desenvolvidos por estes programas para a promogao da atividade fisica no Brasil.

Nesse sentido, os objetivos neste estudo foram identificar e sintetizar as evidéncias cientificas
sobre as abordagens e resultados das avaliacdes realizadas no PAS e no PAC.

Métodos

Trata-se de uma revisao de escopo que consiste em sintetizar as evidéncias de pesquisas, para mapear
a literatura existente de determinado assunto em termos de natureza, caracteristicas e volume 19. Esta
revisdo teve o protocolo de pesquisa registrado no Open Science Framework no dia 27 de julho de 2020
(https://osf.io/zk6eg/). Foi desenvolvida com base nas recomendacdes do guia internacional Preferred
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Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) 20 e
pelo método proposto pelo Instituto Joanna Briggs (JBI) 21.

Para orientar a formulacdo da questao norteadora, adotou-se a estratégia Populacao, Conceito e Con-
texto (PCC) com a seguinte pergunta: quais as evidéncias cientificas sobre as abordagens e resultados
das avaliacdes realizadas no PAS e no PAC? Assim, foram definidos com base na questdo norteadora:
Populacdo — usuarios, profissionais de satide e gestores envolvidos nas avaliacdes do programa; Con-
ceito — abordagens e resultados das avaliacoes; e Contexto — PAS e PAC.

Critério de elegibilidade dos estudos

Foram incluidos na revisdo estudos primérios quantitativos ou qualitativos. Consideraram-se tam-
bém teses, dissertacdes, livros, documentos técnicos e governamentais, e ndo houve limite temporal
para a selecao. Incluiram-se publica¢des em inglés, espanhol e portugués que continham os seguintes
descritores ou palavras-chave: estudos de avaliacdo, avaliacdo de programas e projetos de satde, ava-
liacdo de processos e resultados em cuidados de sadde, academia(s) da saide, e academia(s) da cidade.
Excluiram-se aqueles que ndo tiveram como objetivo principal a avaliagao do PAS ou PAC, que ndo
abordaram especificamente estes programas, bem como revisdes narrativas e integrativas, textos da
Internet, editoriais, ensaios e artigos ndo disponibilizados na integra nas bases de dados.

Fontes de informacao e estratégia de busca

Realizaram-se as buscas entre marco e junho de 2020. A busca da producao cientifica foi feita nas
bases de dados MEDLINE (via PubMed), LILACS (via Biblioteca Virtual em Saude), Scopus (via
Portal CAPES) e Cochrane (via Portal CAPES), no site do PAS/Ministério da Satide, no Catélogo de
Teses e Dissertacoes da Coordenacio de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) e na
Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes (BDTD) do Instituto Brasileiro de Informag¢ao em
Ciéncia e Tecnologia (IBICT).

As referéncias dos artigos selecionados foram verificadas para identificar novos estudos nao loca-
lizados nas buscas anteriores, observados os critérios de inclusdo previamente estabelecidos.

Considerando os critérios de inclusido, elaborou-se a estratégia de busca no PubMed, a partir do
Medical Subject Headings (MeSH) e acrescidos das palavras-chave a saber: “Academia da Saude” OR
“Academias da Saide” OR “Academia da Cidade” OR “Academias da Cidade” OR “Health Academy”
OR “City Academy” AND “Evaluation Study” [MeSH Terms] OR “Program Evaluations” [MeSH Ter-
ms] OR “Outcome and Process Assessment, Health Care” [MeSH Terms] OR “Evaluation Study” OR
“Program Evaluations” OR “Outcome and Process Assessment, Health Care”.

Essa estratégia foi adaptada conforme as especificidades de cada base utilizada. Em todas as bases
de dados realizou-se a busca considerando-se a data de publicac¢do até o dia 4 de maio de 2020.

Os resultados da pesquisa final foram exportados para o Mendeley (https://www.mendeley.com)
e os duplicados foram removidos.

Selecao de fontes de evidéncia

Dois revisores fizeram a triagem independente dos estudos e os selecionaram com base nos titulos e
resumo. Posteriormente, os revisores leram independentemente na integra os artigos pré-seleciona-
dos, identificando com precisdo a sua relevancia para a pesquisa e se os critérios de inclusdo estavam
contemplados. As divergéncias entre os revisores foram resolvidas por discussdo e em colaboracdo
com um terceiro revisor, para alcancar o consenso entre todos.

Processo de coleta dos dados e sintese dos resultados

A extragio e sintetizacdo dos elementos essenciais encontrados em cada publica¢do foram realizadas
por dois revisores independentes, a partir de um instrumento estruturado, elaborado para este estudo,
e utilizou-se o Microsoft Excel (https://products.office.com/) para a tabulacdo dos dados.
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Quadro 1

Os dados extraidos incluiram detalhes sobre a autoria, ano das publicagdes, tipo (artigo, disserta-
¢do e documentos governamentais), objetivos, desenho, local, niveis de evidéncia, programa avaliado,
populacio, abordagens das avaliacdes (tipo de avaliacdo, indicadores e grau de inferéncia) e as princi-
pais descobertas relevantes para o objetivo desta revisao.

O nivel de evidéncia e o grau de recomendacdo dos estudos foram categorizados conforme a clas-
sificacdo do JBI 22 e estdo apresentados no Quadro 1.

Categorizaram-se as abordagens avaliativas quanto ao tipo de avaliacdo, indicadores e, quando
aplicavel, ao grau de inferéncia. Como os autores usaram diversas abordagens avaliativas, as catego-
rias foram fundamentadas nos marcos conceituais de avaliacdo, segundo Vieira-da-Silva 23, Pluye et
al. 24, Habicht et al. 25 e Donabedian 26 (Quadro 2).

A sintese dos achados foi feita pela similaridade das tematicas e usou-se a estatistica descritiva para
a andlise dos resultados, por meio de frequéncia absoluta e relativa.

Resultados

Identificaram-se, pela estratégia de busca, 255 artigos e outros 217 foram incluidos de outras fontes
(n = 472). Excluiram-se 20 documentos duplicados e 317 que ndo atendiam aos critérios de inclusdo
pelaleitura do titulo. Selecionaram-se para leitura do resumo 135 estudos e, posteriormente, 89 foram
excluidos, por nio cumprirem os critérios de inclusio. Por fim, 46 foram lidos na integra e, destes,
22 foram excluidos pelos seguintes motivos: ndo tinham como objetivo a avalia¢do dos programas
(16/22), artigos de revisdo (2/22) e artigos que nao abordaram o PAC ou o PAS (4/22). Ao final, obteve-
se o total de 24 estudos incluidos nesta revisdo (Figura 1).

Nivel de evidéncia e grau de recomendacdo dos estudos, segundo a classificacdo do Instituto Joanna Briggs 22.

NIVEL DE EVIDENCIA

GRAU DE RECOMENDAGAO

Nivel 1: Estudos experimentais 1.a - Revisdo sistematica de ensaios clinicos randomizados controlados.

1.b - Revisdo sistematica de ensaios clinicos randomizados controlados e outros desenhos de estudo.

1.c - Ensaio clinico randomizado controlado.

1.d - Pseudo ensaio clinico randomizado controlado.

Nivel 2: Estudos quase
experimentais

2.a - Revisdo sistematica de estudos quase experimentais.

2.b - Revisdo sistemética de estudos quase experimentais e outros desenhos de menor evidéncia.

2.c - Estudo prospectivo controlado quase experimental.

2.d - Pré-teste e pos-teste ou estudo de grupo controle histérico/retrospectivo.

Nivel 3: Estudos analiticos
observacionais

3.a - Revisdo sistematica de estudos de coortes comparaveis.

3.b - Revisdo sistematica de coortes comparaveis e outros desenhos de estudo de menor evidéncia.

3.c - Estudo de coorte com grupo controle.

3.d - Estudo caso controle.

3.e - Estudos observacionais sem um grupo controle.

observacionais

Nivel 4: Estudos descritivos 4.a - Revisdo sistematica de estudos descritivos.

4.b - Estudo transversal.

4.c - Séries de casos.

4.d - Estudo de caso.

pesquisas de bancada

Nivel 5: Opinido de especialista e 5.a - Revisdo sistemética de opinido de especialistas.

5.b - Consenso de especialistas.

5.c - Pesquisa de bancada/opinido de um especialista.

Cad. Saude Publica 2021; 37(5):
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Quadro 2
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Categorizacdo das abordagens avaliativas dos estudos, segundo tipo de avaliacdo.

TIPOS DE AVALIACAO

Avaliabilidade

Andlise sistematica e preliminar de um programa em sua teoria e pratica para determinar se ha
justificativa para uma avaliagdo 23.

Sustentabilidade

Refere-se a probabilidade de um programa ser capaz de continuar suas atividades operacionais e
manter seus resultados ao longo do tempo 24.

Processo (oferta e cobertura)

Tem o objetivo de produzir conhecimento para uso local sobre o que estad sendo oferecido a populagdo.
O indicador de oferta visa a responder se as agdes ou atividades do programa estdo disponiveis para
a populagdo-alvo, se sdo acessiveis e de qualidade. A cobertura avalia a proporcdo da populagdo-alvo

atingida pelo programa 25.

Resultado (impacto e satisfacdo)

Compreende os efeitos de um cuidado sobre a salde dos individuos ou populagdes 26. A satisfacdo do

usudrio ou do profissional também é outra dimens&o do resultado, estando relacionada a qualidade e

a eficacia do cuidado 26, e o indicador de impacto avalia se os objetivos do programa foram alcangados
ou ndo 25.

GRAU DE INFERENCIA *

Adequacao

Avalia se as mudancas esperadas aconteceram ou ndo 25.

Plausibilidade

Vai além da adequacdo, pois investiga se o efeito observado ocorreu devido ao programa e tenta
controlar o efeito de fatores de confusdo, utilizando grupos-controle, mas sem randomizacéo 25.

Probabilidade

Estima a probabilidade estatistica de que o programa tenha realmente efeito, requer randomizac¢do dos
grupos, sendo o padrdo-ouro das pesquisas de eficacia 25.

* Refere-se ao tipo de inferéncia necessaria (adequacdo, plausibilidade e probabilidade) para se afirmar que os resultados observados, tanto de

processo quanto de impacto, foram efetivamente decorrentes da intervengdo 25.

Caracteristicas das publica¢6es

Dos 24 estudos selecionados, a maioria foi de artigos (n = 20), seguidos de documentos governamen-
tais (n = 2), capitulo de livro (n = 1) e dissertacdo (n = 1), os quais sio transversais (n = 14), qualitativos
(n = 8), quase experimental (n = 1) e quali-quantitativo (n = 1). Foram desenvolvidos em Recife (n = 9),
Belo Horizonte (n = 5), no Brasil (n = 4), no conjunto das capitais brasileiras (n = 1), em Aracaju (n = 1),
Cariri (n = 1), Florianépolis (n = 1), Rio de Janeiro (n = 1) e Pernambuco (n = 1), sendo publicados entre
2009 e 2020. Os niveis de evidéncia foram categorizados em 4.b — Estudo transversal (n = 15), 4.d -
Estudo de caso (n = 8) e 2.c — Estudo prospectivo controlado quase experimental (n = 1) (Quadro 3).

Descri¢do, contexto e caracteristicas das avaliagoes

As avaliacdes foram realizadas no PAC (n = 12), PAS (n = 11) e em ambos os programas (n = 1). Parti-
ciparam das avaliacdes usudrios, ex-usuarios e nio usuarios dos programas, gestores, coordenadores,
profissionais de saide e responsaveis pelo programa nos municipios. Realizaram-se pesquisas sobre
avaliabilidade, avaliacoes de sustentabilidade, de processo (oferta e cobertura), resultado (impacto e
satisfacdo) e grau de inferéncia (adequacio, plausibilidade e probabilidade) (Quadro 4).

Os principais resultados dos estudos foram sumarizados de acordo com as abordagens da avalia-
cdo: avaliabilidade, sustentabilidade, processo (oferta e estrutura), resultado (impacto e satisfacio) e
grau de inferéncia (adequacio, plausibilidade e probabilidade).

Cad. Saude Publica 2021; 37(5):e00277820
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Figura 1

Fluxograma PRISMA de selecdo de estudos 60.

Elegibilidade Selegdo Identificagdo

Inclusao

Artigos identificados por meio de buscas nas Registros adicionais identificados em outras
bases de dados (n = 255) fontes (n=217)
PubMed = 62 Busca manual =18
LILACS = 27 CAPES =12
Scopus = 68 BDTD =182
Cochrane =98 Site do PAS =5
y A

Registros ap6s eliminar os duplicados
(n=452)

A 4

Registros analisados pelo titulo e resumo Registros excluidos
(n=135) (n=89)

Artigos excluidos apds a leitura na
integra (n = 22)
- N&o tinham como objetivo a

avaliagdo = 16

- Ndo abordaram sobre os programas

Academia da Cidade ou Academia da

Saude =4
- Artigos de revisdo = 2

Textos completos analisados
(n = 46)

A 4

Estudos incluidos na revisdo
(n=24)

BDTD: Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Disserta¢des; CAPES: Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior;
PAS: Programa Academia da Saude.

¢ Avaliabilidade

A avaliabilidade do programa foi encontrada em dois estudos, um realizado no PAC no Rio de Janeiro 27
e outro no PAS em Recife 28.

Os resultados da avaliabilidade do Programa Academia Carioca da Satde permitiram evidenciar
a adequacgao do desenho do programa, pois sdo implementadas as diretrizes da PNPS 27. Em contra-
partida, a avaliabilidade do PAS de Recife demonstrou que as diretrizes do programa sdo muito abran-
gentes e pouco esclarecedoras quanto ao planejamento, operacionalizagio e avaliagao das acdes. Veri-
ficou-se, ainda, que parte dos gestores desconhece os objetivos, principios e diretrizes do programa 28,

A constru¢ido do modelo légico também foi realizada em ambos os estudos, sendo este um ins-
trumento de apoio ao planejamento e avaliacdo do programa ao sistematizar os recursos existentes,
atividades, contexto e resultados esperados 27.28. O modelo légico permitiu descrever as dimensdes
e os componentes do programa, as a¢oes estratégicas e os efeitos esperados com a implantacao do

Cad. Saude Publica 2021; 37(5):e00277820



Quadro 3
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Caracterizagdo das publicagdes segundo autores, ano, tipo, objetivos, desenho do estudo, local e nivel de evidéncia.

AUTORES TIPO OBJETIVO DESENHO DO LOCAL NiVEL DE
(ANO) ESTUDO EVIDENCIA *
Hallal et al. 36 Artigo Identificar e analisar a visdo que os professores Quali- Recife 4.b
(2009) constroem sobre o impacto, relevancia, dificuldades e quantitativo (Pernambuco)
envolvimento da comunidade
Simdes et al. 37 Artigo Avaliar os efeitos do PAC sobre o aumento da atividade Transversal Recife 4.b
(2009) fisica no lazer (Pernambuco)
Hallal et al. 3 Artigo Descrever o perfil dos usuarios e ndo usuarios do PAC Transversal Recife 4.b
(2010) (Pernambuco)
Mendonca et al. Artigo Avaliar a associacdo entre varias formas de exposicdo Transversal Aracaju 4.b
38 (2010) ao PAC e atividade fisica no lazer (Sergipe)
Mazo et al. 31 Artigo Verificar a percepgdo dos participantes quanto aos Transversal Florianépolis 4.b
(2013) servicos prestados, aos ingressos e permanéncia, e ao (Santa Catarina)
nivel de atividade fisica
Silva et al. 32 Artigo Analisar o PAC sob a perspectiva de Qualitativo Belo Horizonte 4.d
(2014) usudarios e monitores (Minas Gerais)
Ministério da Documento Monitorar o PAS nos municipios brasileiros Transversal Brasil 4.b
Saude 33 (2015) | governamental
Fernandes Artigo Avaliar o efeito do PAC sobre a pratica de atividade Transversal Belo Horizonte 4.b
et al. 39 (2015) fisica no lazer de ndo usuarios em domicilios (Minas Gerais)
localizados a diferentes distancias da academia
Padilha et al. 27 Artigo Apresentar os resultados do estudo de avaliabilidade Quialitativo Rio de Janeiro 4.d
(2015) do Programa Academia Carioca da Saude
Paez et al. 29 Artigo Avaliar e relatar os elementos de validade Quialitativo Recife 4.d
(2015) externa do PAC (Pernambuco)
Feitosa et al. 40 Artigo Analisar a percepgdo das usudrias do PAC do Recife Quialitativo Recife 4.d
(2016) quanto a satisfacdo com a oferta de servicos e (Pernambuco)
percepcdo de mudancas ligadas a qualidade de vida
apos a entrada no programa
Florindo et al. 34 Artigo Avaliar a promocdo da atividade fisica e alimentagdo Transversal Brasil 4.b
(2016) saudavel em municipios que receberam recursos para
o desenvolvimento do PAS
Saetal. 4(2016) Artigo Descrever o cendrio da implantacdo do PAS e as Transversal Brasil 4.b
caracteristicas de funcionamento
Fernandes Artigo Descrever o histérico e a metodologia de Transversal Belo Horizonte 4.b
et al. 13(2017) avaliagdo do PAS (Minas Gerais)
Silva et al. 28 Artigo Realizar um estudo da avaliabilidade do PAS Qualitativo Recife 4.d
(2017) (Pernambuco)
Simd&es et al. 41 Artigo Avaliar o impacto do PAC na pratica de atividade fisica Quase Recife 2.c
(2017) experimental (Pernambuco)
Andrade et al. 42 Artigo Avaliar o efeito do PAC na pratica de atividade fisica no Transversal Belo Horizonte 4.b
(2018) lazer por ndo usuarios residentes nas proximidades (Minas Gerais)
dos polos
Ministério da Documento Monitorar o PAS nos municipios brasileiros Transversal Brasil 4.b
Saude 10(2018) | governamental
Cazarin et al. 30 Artigo Analisar a sustentabilidade do PAC Qualitativo Recife 4.d
(2019) (Pernambuco)

(continua)
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Quadro 3 (continuacgdo)

AUTORES TIPO OBJETIVO DESENHO DO LOCAL NIVEL DE
(ANO) ESTUDO EVIDENCIA *
Gongalves Artigo Analisar a percepg¢do sobre a operacionalidade, as Qualitativo Cariri (Ceard) 4.d
etal. 43(2019) acoes e a integracdo com a rede de saude
Maciel et al. 44 Artigo Adotar os parametros de desempenho para avaliar um Qualitativo Belo Horizonte 4.d
(2019) polo do PAS (Minas Gerais)
Melo 45 (2019) Dissertacdo de | Avaliar o PAC considerando dois critérios de avaliagdo Transversal Recife 4.b
Mestrado (Pernambuco)

Faria et al. 46 Capitulo de Analisar o impacto do PAS na pratica de atividade fisica Transversal Capitais 4.b
(2020) livro no lazer e a ingestdo de frutas, legumes e hortalicas brasileiras
Silva et al. 35 Artigo Avaliar as barreiras e os facilitadores para a Transversal Pernambuco 4.b
(2020) participacdo no PAC e no PAS

PAC: Programa Academia da Cidade; PAS: Programa Academia da Saude.

* Consultar Quadro 1.

Quadro 4

Caracteristicas das avalia¢cdes, segundo o nome do programa, a populacdo, tipos de avali¢des, indicadores e grau de inferéncia.
AUTORES NOME DO PROGRAMA POPULAGAO TIPOS DE AVALIAGCOES GRAU DE
(ANO) AVALIADO (INDICADORES) INFERENCIA
Hallal et al. 36 PAC Profissionais de educacao fisica Resultado (impacto e satisfacdo) Adequacao
(2009)
Simdes et al. 37 PAC Usuarios e ndo usuarios Resultado (impacto) Plausibilidade
(2009)
Hallal et al. 3 PAC Usuarios e ndo usuarios Processo (oferta) e resultado Adequacdo
(2010) (impacto e satisfa¢do)
Mendonca et PAC Usuéarios Resultado (impacto) Plausibilidade
al. 38 (2010)
Mazo et al. 31 PAS Usuéarios Processo (oferta) e resultado Adequacédo
(2013) (satisfacdo)
Silva et al. 32 PAC Profissionais de educacéo fisica e usuarios Processo (oferta) e resultado Adequacao
(2014) (impacto e satisfacao)
Ministério da PAS Gestores Processo (oferta e cobertura) Adequacao
Sauide 33 (2015)
Fernandes et PAC N&o usuarios Resultado (impacto) Plausibilidade
al. 39 (2015)
Padilha et al. 27 PAS Profissionais de educacao fisica, gestores e Avaliabilidade -
(2015) outros profissionais de satide
Paez et al. 29 PAC Gestores e profissionais de educagdo fisica Processo (oferta e cobertura) e Adequacdo
(2015) sustentabilidade
Feitosa et al. 40 PAS Usuarios Resultado (impacto e satisfacao) Adequacao
(2016)

(continua)
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Quadro 4 (continuacgdo)

AUTORES NOME DO PROGRAMA POPULA(;AO TIPOS DE AVALIA(;f)ES GRAU DE
(ANO) AVALIADO (INDICADORES) INFERENCIA
Florindo PAS Gestores Processo (oferta) Adequacéo
et al. 34 (2016)

Saetal.4(2016) PAS Responsaveis pelo programa Processo (oferta e cobertura) Adequacao
Fernandes et PAS Usuérios e ndo usuarios Resultado (impacto) Plausibilidade
al. 13(2017)

Silva et al. 28 PAC Gestores, coordenadores e professores do Avaliabilidade -
(2017) programa

Simdes et al. 41 PAC Usuarios e ndo usuarios Resultado (impacto) Probabilidade
(2017)

Andrade et al. PAC N&o usuarios Resultado (impacto) Plausibilidade
42(2018)

Ministério da PAS Gestores Processo (oferta e cobertura) Adequacao
Sadde 10 (2018)

Cazarin et al. 30 PAC Profissionais de salide, usuarios e gestores Sustentabilidade -
(2019)

Gongalves et al. PAS Profissionais de salde, usuarios e gestores | Resultado (impacto e satisfacdo) Adequacdo
43(2019)

Maciel et al. 44 PAS Profissionais de educacao fisica, usuarios e Resultado (impacto) Adequacéo
(2019) ex-alunos

Melo 45 (2019) PAC Usuarios Resultado (impacto) Adequacédo
Faria et al. 46 PAS Usuarios e ndo usuarios Resultado (impacto) Plausibilidade
(2020)

Silva et al. 35 PAC e PAS Usuérios Processo (oferta) Adequacao
(2020)

PAC: Programa Academia da Cidade; PAS: Programa Academia da Saude.

programa, bem como identificar os recursos, atividades e as perguntas avaliativas 27.28. Os resultados
também mostraram a viabilidade da realizacdo de avaliacdes dos programas 27,28,

- Avaliacdo de sustentabilidade

A sustentabilidade dos programas também foi evidenciada por dois trabalhos 29,30, os quais revelaram
fatores favoraveis e limites a sustentabilidade.

(i) Fatores favoréaveis: programa como espaco de formac¢do multiprofissional; articulacdo intra e
intersetorial; fortalecimento da participacdo social na gestdo do PAC; reconhecimento nacional e
internacional; cofinanciamento estadual e federal 30; comprometimento do setor publico; alocacido de
recursos; gerenciamento e estrutura do programa; qualidade da equipe; reconhecimento da atividade
fisica como prioridade de satide pelo Ministério da Saude 2°.

(ii) Limites: falta de pessoal, de financiamento 29 e reducdo dos investimentos 30.

- Avaliacao de processo
O processo do PAS e do PAC foi avaliado em nove estudos. Destes, todos utilizaram o indicador de
oferta 3,410,29,31,32,33,3435 ¢ quatro também verificam a cobertura 4,10.29,33,

Para a participa¢do nos programas nao ha critérios de inclusdo ou exclusao 29. A maior parte da
populacido que participava das atividades dos programas era de adultos, seguidos de idosos, adoles-
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centes e criancas 410,33, Em relagao a popula¢io em situacao de vulnerabilidade, os negros e as pessoas
com deficiéncia foram os grupos com a maior participacdo nas atividades desenvolvidas nos polos 10.
No entanto, houve baixo percentual da participacdo de migrantes, quilombolas, ribeirinhos, indige-
nas, pessoas em situagao de rua e ciganos 410,33,

Até maio de 2017 havia 3.821 polos do PAS habilitados em todos os estados brasileiros, em dife-
rentes etapas de implantagio, e 450 polos similares 41033, As atividades eram oferecidas nos turnos
da manh3, tarde e noite 410,29,32,33, de segunda a sexta-feira 2932 e em alguns também aos sabados 32. A
duracio das sessodes de atividades variou de 50 a 70 minutos 3,32, com média de 30 pessoas por sessdo 32.

As atividades oferecidas nos polos foram: praticas corporais e atividades fisicas (100%)
3,4,10,29,31,32,33,34,35; educac¢do em sauide (44,4%) 41029,33,34; priticas integrativas e complementares em
saude (44,4%) 410,33,35; avaliacao fisica (22,2%) 29.32; passeios e viagens (11,1%) 29.

« Avaliacao de resultado

As avaliacoes de resultado foram abordadas por 15 estudos 3,13,31,32,36,37,38,39,40,41,42,43,44,4546, Dois
indicadores foram usados para avaliar o resultado das intervencdes: o de impacto foi utilizado por 14
estudos 3,13,32,36,37,38,39,40,41,42,43,44,4546 e o de satisfacdo por seis 3,31,32,36,40,43. Alguns autores utiliza-
ram mais de um indicador, portanto, o somatdrio foi superior ao nimero total.

Das pesquisas que avaliaram o impacto (n = 14) 3,13,32,36,37,38,39,40,41,42,43,44,45,46, 50% (n = 7) utilizam
como grau de inferéncia a adequacdo 3,32,36,40,43,4445 42 9% (n = 6) a plausibilidade 13,37,38,39,42,46 ¢ 7,1%
(n = 1) a probabilidade 41.

As avaliagoes de adequacdo mostraram que a participacdo no PAC ou no PAS impactou positiva-
mente nos indicadores de satde dos usudrios 3.32,36,40,43,4445: houve relatos de melhora da qualidade
de vida 32404345 do condicionamento fisico 3244, aumento da interacdo social 3240, da autoestima 43,
do consumo de alimentos saudaveis 40, da reducdo da insodnia, do estresse, do uso de medicamentos,
do peso e do indice de massa corporal (IMC) 3244, e do controle de hipertensdo e diabetes 43. Além
disso, o programa impactou na reducdo de custos para a saide publica e melhorou a utilizacdo dos
espacos publicos 36.

A plausibilidade e a probabilidade mostraram resultados estatisticamente significativos: os indivi-
duos que participavam, que conheciam ou moravam préximos a um polo do programa tiveram mais
chances de praticar atividade fisica no lazer (> 150 minutos semanais) ao serem comparados com os
ndo usuarios, aqueles que nao conheciam, moravam em locais distantes ou sem o polo do programa.
Além disso, a prevaléncia dessa pratica também foi maior entre os participantes e aqueles que mora-
vam mais préximos de polos do programa 13,37,38,39,42,46,

Os usuérios manifestaram satisfacio com o programa 3, com o atendimento prestado 31, com as
atividades desenvolvidas 4043, com os professores do programa 40,43; com a facilidade de acesso (geo-
grafico e econdmico) 32,3643, com a flexibilidade no horario das atividades 43 e com a infraestrutura 31.

Discussao

Mapear a literatura a respeito das abordagens e resultados das avalia¢des realizadas no PAS e no
PAC permitiu identificar 24 publicacdes entre 2009 e 2020, sendo a maioria artigos com desenho
transversal (n = 15), realizados principalmente em Recife e Belo Horizonte. As abordagens avaliativas
realizadas foram referentes a avaliabilidade e sustentabilidade, ao processo e ao resultado. O PAS e o
PAC apresentam pontos fortes para sustentabilidade, oferecem diversas atividades, impactam posi-
tivamente na saude e na qualidade de vida dos usuérios e contribuem para o aumento da pratica de
atividade fisica no lazer e para a melhoria dos espagos publicos.

Os 24 estudos incluidos nesta revisdo evidenciaram as diversas avaliacdes realizadas no PAS e
no PAC, tornando-se uma pesquisa abrangente por abarcar publicacdes dos dltimos 12 anos. Esta
revisdo identificou estudos avaliativos publicados antes da criacio do PAS (2009 e 2010) 3.36,37,38, no
entanto, o maior quantitativo de pesquisas foi apds 2011 4,10,13,27,28,29,30,31,32,33,34,35,40,41,42,43,44,45,46,
sendo um reflexo da criacdo do PAS e da inducdo de politicas publicas no campo da promogio da
saude e da avaliacdo 711,12, Entre os marcos histdricos e politico-institucionais que justificam esse
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importante crescimento de estudos avaliativos, destacam-se a publicagao da PNPS em 2006 e sua
atualizacdo em 2014; a criacdo da Rede Nacional de Promocdo da Saude, a partir de 2006; o Proje-
to Guia (Guia Util para Intervencdes em Atividade Fisica na América Latina), entre 2008 e 2011; o
lancamento do Plano de Acdes Estratégicas para o Enfrentamento das DCNTs, em 2011; e o préprio
PAS 7,811, Soma-se ainda a parceria do Ministério da Satide com universidades brasileiras e com o
Centro de Controle e Prevenc¢io de Doencas (CDC) norte-americano, que juntamente com o Projeto
Guia avaliou programas e politicas de promocao de atividade fisica em varios estados brasileiros 11.47.
Além disso, houve forte inducéo e financiamento do Ministério da Saide para os estudos de avaliacao
do PAC e do PAS 12,

Na sequéncia desse processo de estimulo a avaliacio do PAC e do PAS, em 2011 o Ministério
da Satde, por meio do Departamento de Ciéncia e Tecnologia (DECIT) e do Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPq), aprovou um projeto, em parceria com 11 univer-
sidades brasileiras, para avaliar a efetividade, implantacao e implementacao desses programas e as
barreiras e os facilitadores para a promocao da saude, especialmente por meio da pratica de atividade
fisica 12. Com isso, a maioria das avaliacoes realizadas entre 2013 e 2020 foi financiada ou induzida
por esse projeto, mostrando a importancia das acdes de fomento para o aperfeicoamento de politicas
publicas no apoio a estudos e estimulo as avaliacdes 11,1248, Destaca-se, ainda, o incentivo da Secre-
taria de Vigilancia em Satide do Ministério da Saide na cria¢do de um sistema de monitoramento do
PAS, que apoiou os municipios no processo de acompanhamento da sua implantacdo e funcionamen-
to no pais 10. Outro importante marco que contribuiu para o monitoramento e avaliacao foi a inclusdao
da atividade fisica nos inquéritos populacionais brasileiros, como no sistema de Vigildancia de Fatores de
Risco e Protecao para Doencas Cronicas por Inquérito Telefonico (Vigitel), na Pesquisa Nacional de Saude do
Escolar (PeNSE) e na Pesquisa Nacional de Saide (PNS), permitindo a vigilancia da atividade fisica entre
a populacao brasileira 49.

Esta revisao identificou as seguintes abordagens avaliativas realizadas no PAC e no PAS: avaliabi-
lidade 27,28, sustentabilidade 29,30, processo 3410,29,31,32,33,3435 e resultado 3,13,31,32,36,37,38,39,40,41,42,43,44,
4546, e os graus de inferéncia de adequacao 3410,29,31,32,33,34,35,36,40,43,44,45, plausibilidade 13,37.38,39,42,46
ou probabilidade 41, os quais variaram de acordo com o programa, sua natureza, caracteristicas e obje-
tivos. As abordagens avaliativas estdo coerentes com o previsto nos referenciais tedricos, pois devem
ser selecionadas de acordo com o objeto a ser avaliado e o objetivo da avaliacdo, sendo que, o avaliador
deve ter criatividade e conhecimento para escolher adequadamente o método que sera utilizado 50.
Assim, encontram-se, primeiramente, os estudos de avaliabilidade, com a constru¢ao do modelo 16gi-
co, que correspondem ao primeiro passo para avaliar um programa, com o objetivo de determinar se
o que foi planejado realmente ocorreu. Posteriormente, é necessario avaliar os produtos e o impacto
do programa, verificando se os resultados, de fato, estdo relacionados as acdes desenvolvidas, também
presente nos estudos analisados. As diversas abordagens avaliativas realizadas no PAC e no PAS mos-
tram que a implantacdo da avaliacdo de um programa requer o desenho de uma matriz que apresente
as abordagens, os critérios, indicadores e parametros que serdo utilizados, bem como as respectivas
fontes de informacao 51, como apresentado nos estudos analisados.

Destaca-se que o processo avaliativo deve ser construido em bases ldgicas, coerentes e racionais,
usando abordagens e instrumentos de pesquisa que garantam a consisténcia, validade e confiabilida-
de dos resultados 52. Além disso, a avaliacdo deve ser permanente e sistemdtica, articulada as acdes
implementadas, com vistas a subsidiar a definicdo de problemas, reorientar estratégias desenvolvidas,
fornecer elementos para a transformacao das praticas e mensurar os impactos das a¢oes, propiciando
o aumento de eficiéncia, eficacia e efetividade das atividades desenvolvidas 52. A avaliacdo também
favorece o aprendizado individual e coletivo, sendo um instrumento de transformacao e inovagéo,
que permite o desenvolvimento de uma cultura democratica e uma visdo critica do que foi estabele-
cido 53. No entanto, ainda é necessario institucionalizar a avaliacao em todos os niveis do sistema de
saude e criar uma verdadeira cultura de avaliagdo 53, pois os servicos, as politicas publicas e os progra-
mas necessitam ser mensurados, reorientados e, sobretudo, baseados em evidéncias 54.

Quanto aos niveis de evidéncias, o maior quantitativo foi referente ao nivel 4.b — Estudo transver-
sal 34,10,13,31,33,34,35,36,37,38,39,42,45,46, seguido de 4.d — Estudo de caso 27,28.29,3032,40,43,44 ¢ 2.c — Estudo
prospectivo controlado quase experimental 41. Em pesquisa avaliativa na érea da saude, praticamente
todos os tipos de estudos epidemioldgicos podem ser utilizados 55, porém a escolha do desenho da
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investigacdo dependera também do objetivo da avaliacao e da disponibilidade de recursos técnicos
e financeiros para a sua execucdo 51,55, Em uma perspectiva metodoldgica quantitativa, o desenho
experimental é considerado padrdo-ouro para a avaliacdo de eficicia, contudo, é pouco aplicado,
principalmente pelas questdes éticas e operacionais 55. Nas avaliacdes em satide, os desenhos observa-
cionais sdo mais usados, tendo em vista as questdes éticas, bem como a complexidade das intervencdes
de saude coletiva e sua relacdo com o contexto 51, como é o caso dos estudos analisados. Os estudos de
caso e o uso de técnicas qualitativas sao utilizados para analisar a dimensao relacional das praticas 1.
Assim, as avaliacoes realizadas no PAC e no PAS mostraram diversidades conceituais, terminoldgicas,
a utilizacdo de diferentes desenhos de pesquisa e abordagens avaliativas.

Os resultados das avaliacdes mostraram que a participacdo no PAC ou no PAS impactou positi-
vamente nos indicadores de satide dos usuérios e contribuiu para o aumento da pratica de atividade
fisica no lazer 3.32,36,4043,44,45_ Os beneficios da atividade fisica para a saide sdo bem estabelecidos, os
quais incluem a prevencdo das DCNTs e dos seus fatores de risco, melhoria da saide mental, intera-
¢do social e aumento da resisténcia cardiorrespiratéria e muscular 1,56, Nesse sentido, o PAC e o PAS
promoveram e ampliaram as oportunidades para a pratica de atividade fisica e fortaleceram as a¢des
de promocao da satide no Brasil 18. Esses programas também estio alinhados aos objetivos globais e a
Agenda 2030, pois promovem a satide e proporcionam o conhecimento da popula¢ido sobre a impor-
tancia e valorizacao da atividade fisica e outros habitos saudaveis 56,57,58, além de criarem e manterem
ambientes que favorecem os direitos da popula¢io, por permitirem o acesso equitativo a lugares e
espacos para a pratica de atividade fisica nas suas cidades e comunidades 56. No entanto, o PAS e o
PAC ainda apresentam desafios em relacdo ao planejamento, a organizacio, a oferta e & manutencio
de atividades, bem como para a construcdo de novo polos, custeio e qualificacao dos servicos oferta-
dos. Somam-se ainda os desafios para a gestdo em todos os niveis de governo, visto que sdo necessa-
rias estratégias para evitar a devolucdo de recursos e garantir que os municipios tenham o programa
em sua rede de servigos 4. Esse cendrio torna-se ainda mais agravado pelo avanco das politicas de
austeridade fiscal e consequente congelamento de investimentos em saude e indicios de desmontes
de intimeras politicas publicas. A falta de investimentos ameaca a continuidade e sustentabilidade
dos programas comunitarios de atividade fisica, além de potencializar o aumento das desigualdades
sociais e piorar os indicadores de satide 1459,

O estudo tem como limitacdes: os critérios de selecao dos marcos conceituais para a classificagio
das abordagens avaliativas foram baseados em autores classicos do campo da avalia¢do, mas existem
outras teorias e abordagens que podem ser aplicadas, porém essa escolha esta relacionada também a
subjetividade e a praxis do avaliador. Foram utilizadas para a sele¢do apenas quatro bases de dados, em
contrapartida, consideraram-se aquelas que reinem expressiva producao cientifica da area da satde.
As revisoes frequentemente levam a uma busca mais ampla e menos definida, cujo objetivo é fornecer
uma visdo geral das evidéncias de pesquisa disponiveis sem produzir uma resposta resumida a uma
questdo de pesquisa discreta. Levando-se esse limite em considera¢ao, precisariamos de multiplas
pesquisas estruturadas para fornecer evidéncias mais precisas sobre os critérios escolhidos para este
estudo: tipo de avaliac¢do, indicadores e grau de inferéncia.

Como pontos fortes desta revisio pode-se considerar a variedade de estudos publicados nos
dltimos 12 anos sobre as avalia¢oes feitas no PAC e no PAS, o que possibilitou identificar uma hetero-
geneidade de abordagens avaliativas, que utilizaram métodos quantitativos, qualitativos e misto, além
de apresentar experiéncias de consideravel destaque no pais.

Concluséao

Foram incluidos nesta revisido 24 estudos publicados entre 2009 e 2020. As abordagens avaliativas
foram referentes a avaliabilidade, a sustentabilidade, ao processo e ao resultado. As avaliacdes evi-
denciaram que o PAS e o PAC sio estratégias efetivas de promocdo da satide e de incentivo a pratica
de atividade fisica no contexto do SUS, impactando positivamente nos indicadores de satde dos
usudrios e no aumento da pratica de atividade fisica no lazer. Os resultados permitem a ampliacao da
compreensdo sobre as avaliacdes que foram realizadas no PAC e no PAS, fornecem elementos sobre
as abordagens avaliativas que podem ser adaptadas em futuras avaliacdes, além de descreverem o
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panorama destes programas e do seu impacto para a promoc¢ao da saide no Brasil. Reforcam também

aimportancia da continuidade e investimentos nos programas comunitarios de atividade fisica, espe-

cialmente em um cendrio de instabilidade politica e financeira que coloca em risco a sustentabilidade

de programas e politicas sociais e de saude.

Consideram-se fundamentais os estudos com revisdes sistematicas, meta-avaliacdo e novos estu-

dos avaliativos, tanto locais quanto nacionais, que verifiquem a continuidade dos programas e das

acdes implementadas, a cobertura, o acesso, a efetividade e o impacto, bem como a avalia¢do da inter-

feréncia do contexto politico e econdmico na pratica de atividade fisica, na manutencéo e investimen-

to nos programas comunitarios de atividade fisica, que tém se mostrado tdo benéficos na promocio

da saude.
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Abstract

Community physical activity programs were cre-
ated to encourage and increase the practice of
physical activity in the Brazilian population and
promote healthy life habits. The Brazilian Min-
istry of Health invested in the evaluation of these
programs and consolidated partnerships that favor
the development of relevant highlights on the topic.
The current study aimed to identify and summa-
rize the scientific evidence on the approaches and
results of evaluations performed in the Health
Academy Program and City Academy Program.
This is a scoping review based on the methodol-
ogy of the Joanna Briggs Institute. We used the
MEDLINE via PubMed, LILACS, Scopus, and
Cochrane databases, the website of the Health
Academy Program, the Catalogue of Theses and
Dissertations of the Brazilian Graduate Studies
Coordinating Board, and the Brazilian Digital
Library of Theses and Dissertations. The sample
included quantitative or qualitative primary stud-
ies with no limit on year of publication. Twenty-
Sfour studies published from 2009 to 2020 were se-
lected and subdivided according to the approaches
to evaluation: evaluability, sustainability, process
(supply and structure), outcome (impact and satis-
faction), and degree of inference (adequacy, plau-
sibility, and probability). The results of the evalu-
ations showed that the programs offer various
activities, positively impact users” health indica-
tors, and contribute to the increase in leisure-time
physical activity. The evaluation of these pro-
grams is essential for the administration, health
services, and healthcare workers, since it allows
verifying the implementation of the proposed ac-
tivities, coverage, access, impact, and interference
by the political context in their continuity.

Program Evaluation; Health Promotion; Motor
Activity; Review
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Resumen

Los programas comunitarios de actividad fisi-
ca fueron creados para incentivar y aumentar la
prdctica de actividad fisica en la poblacion brasi-
lefia y promover hdbitos de vida saludable. El Mi-
nisterio de Salud de Brasil invirtié en la evalua-
cion de estos programas y consolidé colaboraciones
que favorecieron la construccion de importantes
evidencias sobre este asunto. Este estudio tuvo el
objetivo de identificar y sintetizar las evidencias
cientificas sobre los abordajes y resultados de las
evaluaciones realizadas en el Programa Aca-
demia de la Salud y Programa Academia de la
Ciudad. Se trata de una revision de alcance, ba-
sada en la metodologia del Instituto Joanna Bri-
ggs. Se utilizaron las bases MEDLINE a través de
PubMed, LILACS, Scopus y Cochrane, el sitio
web del Programa Academia de la Salud, el Ca-
tdlogo de Tesis y Disertaciones de la Coordinacion
de Perfeccionamiento de Personal de Nivel Supe-
rior y en la Biblioteca Digital Brasilefia de Tesis
y Disertaciones. Se incluyeron estudios primarios
cuantitativos o cualitativos, sin limite temporal.
Se seleccionaron 24 publicaciones entre 2009 y
2020. Se subdividieron de acuerdo con los abor-
dajes de evaluacion: disponibilidad, sostenibilidad,
proceso (oferta y estructura), resultado (impacto
y satisfaccion) y grado de inferencia (adecuacion,
plausibilidad y probabilidad). Los resultados de las
evaluaciones mostraron que los programas ofrecen
diversas actividades, impactan positivamente en
los indicadores de salud de los usuarios y contri-
buyen al aumento de actividad fisica en el ocio.
La evaluacion de estos programas es fundamental
para la gestion, servicios de salud y profesionales,
puesto que permite verificar la implementacion de
las acciones propuestas, la cobertura, el acceso y el
impacto, asi como la interferencia del contexto po-
litico en su continuidad.
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