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1.PROBLEMA E JUSTIFICATIVA

Um dos temas comentados recentemente pela midia € a preocupacéo com a
inatividade fisica de muitas pessoas, ou seja, o sedentarismo. Por esta problematica
este projeto foi iniciado e voltado para os trabalhadores da salude de um hospital
federal, pois muitos destes trabalham longas jornadas ou até mesmo possuem mais
de um vinculo empregaticio e ndo possuem tempo para realizarem uma atividade
fisica.

Recentemente foi publicado na revista britanica Lancet estudos relacionados
com o estilo de vida sedentéario. O estudo diz que a inatividade fisica € responsavel
por uma em cada dez mortes por doencas como problemas cardiacos, diabetes e
cancer de mama e do colon. Os pesquisadores dizem que o problema é tdo grave
que deve ser tratado como uma pandemia (CRAIG et al, 2012).

Outro estudo realizado com paises da América Latina mostra que as
populacbes mais sedentarias da regido sdo Argentina, Brasil e Republica
Dominicana. No Brasil o sedentarismo causa 8,2% de doencas cardiacas, 10,1%
dos casos de diabetes tipo “2”, 13,4% dos casos de cancer de mama e 14,6% dos
casos de cancer de célon. (LEE et aL, 2012). E segundo a doutora I-Min Lee relatou
gue todos esses casos poderiam ter sido prevenidos se a populagcédo de cada pais e

cada regiao fosse mais fisicamente ativa.
A atividade fisica é considerada como benéfica para a saude fisica e mental em
geral. Assim, varios programas governamentais e comunitarios tém sido
implantados com o objetivo de incentivar a pratica de atividades fisicas recreativas,
com o intuito de prevenir algumas doencas degenerativas, principalmente as
doencas coronarias, hipertensédo e estresse. Um exemplo é o Programa “Healthy
People 2010” (Pessoas Saudaveis 2010) dos Estados Unidos, cujo objetivo é
melhorar a salde e a qualidade de vida através da atividade fisica diaria e que se
propde a varias intervengdes para incentivar essa préatica. Entre estas intervencgdes
estdo acbes que atingem as pessoas em seus ambientes de trabalho (Center for
Disease Control and Prevention, 2004). Programas semelhantes tém sido
desenvolvidos em varios outros paises (Titze, Martin, Seiler, Stronneger & Marti,
2001; Craig, Brownson, Cragg & Dunn, 2002; Puska, Helasoja, Pratéla, Kasmel &
Klumbiene, 2003; Yancey, et al., 2004). Quando sdo realizadas a¢cées no ambiente
de trabalho, elas procuram verificar a quantidade e a qualidade da préatica de
atividades fisicas dos empregados, em geral, em funcdes sedentarias, e incentiva-

los a praticar esportes, andar a pé ou de bicicleta, dancar e outras atividades que



possam contrabalancar o sedentarismo e assim evitar as doengas degenerativas
associadas a ele. Em alguns casos sédo fornecidos exemplos de exercicios nos
locais de trabalho, solicitando-se aos trabalhadores que desejarem, a realizacao

dos exercicios-exemplo na situacédo de trabalho. (MACIEL, 2005).

“No Brasil, sé@o raros os programas de atividade fisica nas empresas no sentido de
promover uma conscientizagcdo e um aumento da pratica de exercicios, visando a
melhoria da qualidade de vida dos trabalhadores e da populagéo em geral.”
(MACIEL, 2005).

A implantacdo de programas de intervencdo que venham oportunizar o
acesso de pessoas com menores chances de praticar atividades fisicas € uma
estratégia que podera minimizar os efeitos deletérios provenientes de doencas
degenerativas em individuos que tradicionalmente sao mais afetados.( KOKUBUN et
aL, 2007)

Brasilia € uma cidade que oferece a seus habitantes a op¢éo de se exercitarem ao
ar livre em varios parques, e em avenidas longas e planas. Porém, existe um
namero reduzido de pedestres em Brasilia devido a arquitetura da cidade, que
desfavorece os deslocamentos a pé. Por outro lado, tem havido aumento de
academias de ginastica, que favorece a préatica de atividade fisica mesmo em
épocas de chuva. Apesar dessas op¢des, considera-se a hipotese de boa parte da
populacdo brasiliense ser sedentaria. Uma caracteristica de seus habitantes
adultos é que grande parcela é de funcionarios publicos com jornada de seis a oito
horas diarias de trabalho, cuja atividade ocupacional é muito leve, permanecendo
sentados a maior parte do tempo. (MARCONDELLI PDT et al,2010)

Portanto percebe-se que ja foram realizados varios estudos direcionados aos
efeitos que a inatividade fisica acarreta a salde das pessoas. E também estudos de
intervencgéo de programas de atividade fisica que obtiveram resultados satisfatorios.

A propria legislagdo brasileira relata a promogdo a saude do trabalhador,
como exemplo tem-se a diretriz n°® XVII da Politica Nacional de Promoc¢ao da Saude
do Trabalhador do Sistema Unico de Saude -SUS- “estimular e monitorar agdes
inovadoras e socialmente inclusivas de promocéao da saude do trabalhador do SUS,
considerando os fatores que determinam o processo saude — doenga.” E também no
ambito federal a Politica de Atencdo a Saude e Seguranca do Trabalho do Servidor
Publico Federal- PASS que institui as diretrizes para promogdo e atencdo a saude
do servidor publico federal.

Com isso justifica-se este projeto esta voltado para a saude do trabalhador,

pois com a implantacdo de bicicletas ergométricas nos setores de trabalho deste



hospital, facilitar4 aos trabalhadores um acesso a uma atividade fisica mais proxima
que ir4 trazer beneficios para a saude como reducdo do estresse e de riscos para

problemas cardiacos e mais disposi¢do para realizacdo das tarefas diarias.

2. OBJETIVOS

O objetivo deste projeto é implantar bicicletas ergométricas nos setores de
trabalho de um hospital federal de Brasilia - DF para os trabalhadores da saude se
exercitar e com isso reduzir o sedentarismo, diminuir 0s riscos de problemas

cardiacos e minimizar o estresse.

3. PLANO DE ACAO

Implantacdo de bicicletas ergométricas nos setores de trabalho de um
hospital federal em Brasilia, DF. Inicialmente serdo 3 (trés) setores para execu¢ao
deste projeto: Central de Material Esterilizado- CME, Centro Cirurgico- CC e a
Subdivisdo de Arquivo Médico- SAMe. Pelo fato de que nesses setores o0s
trabalhadores permanecem muito tempo em uma mesma posi¢cao e que a grande
maioria ndo pratica atividade fisica.

Serd reservado um pequeno espaco no proprio setor de trabalho para
acomodacdo das bicicletas, com um pdster autoexplicativo para utilizacdo da
mesma, e também com figuras para realizacdo de um alongamento no final das
pedaladas. O hospital por ser um espaco considerado contaminado devera ser
instalado um dispenser com alcool gel para higienizacdo das maos e da bicicleta.

Esses setores funcionam todos os dias 24 horas ininterruptas. O calculo de
guantas bicicletas serdo necessarias por setor esta relacionado com o horario de
funcionamento e da quantidade de trabalhadores desses setores. A cada meia hora
um trabalhador podera utilizar a bicicleta. O tempo sera de 25 minutos para pedalar
e de 5 minutos para alongar computando 30 minutos diarios por trabalhador.

Os trabalhadores passardo por uma triagem realizada pela Divisdo de
Saude e Seguranca do Trabalhador- DSST do proprio hospital, para receberem um
apto para realizar a atividade fisica. E trimestralmente serdo reavaliados para
concluséo de satisfacéo e se houve redugéo dos agravos relacionados a saude.

Inicialmente o projeto sera exposto para 0S gestores aprovarem, e

posteriormente para as chefias desses setores contribuirem com multiplicadores



para a implantagdo do projeto nos locais de trabalho, pois devera existir uma escala
para realizagdo das pedaladas e uma ajuda muatua entre os trabalhadores. E
conforme for o nivel de aceitacdo e reducdo dos agravos relacionados ao
sedentarismo, o0 projeto sera expandido para os outros setores do hospital. Este

projeto podera ser implantado com parcerias de 6rgédos publicos e privados.

4. CRONOGRAMA

2013 ‘J F‘MAMJJ‘A‘SOND

Acles

Expor o projeto para a Divisdo de
Saude e Seguranca do Trabalhador X
analisar

Expor o projeto para os gestores avaliar
e aprovar

Expor o projeto para as chefias dos
setores CME, CC e SAMe

Esperar aquisi¢éo das bicicletas, poster
e dispenser com alcool gel.

Expor o projeto para alguns
trabalhadores destes setores para gerar X
multiplicadores

Iniciar implantacédo das bicicletas X

Triagem dos trabalhadores X

Inicio do projeto X

Reavaliacéo dos trabalhadores X X

Avaliacéo do projeto X

Expor resultados para 0s gestores X

Agquisicdo de bicicletas para outros
setores

Implantacdo do projeto para outros
setores

Expor resultados para 0s gestores X

Implantacdo do projeto para mais
setores

Reavaliacéo dos trabalhadores X X X X




5. INVESTIMENTO

INVESTIMENTO PARA “3” SETORES (em 12 meses)
Especificacao Valor unitario Valor total
4- Bicicletas ergomeétricas em aco R$1699,00 R$ 6.796,00
carbono e capacidade para 120 Kg
3- Dispensers para alcool gel R$ 22,00 R$ 66,00
192- Refis com alcool gel antisséptico R$ 12,90 R$ 2476,80
70% 800 ml
3- PoOsteres autoexplicativos em lona R$ 100,00 R$ 300,00

Total: R$ 9638,80

6. AVALIACAO

Sera realizada trimestralmente avaliacdo dos trabalhadores inseridos no
projeto pela equipe da DSST, para mensurar o grau de satisfacdo dos usuarios e se
houve mudancas relacionadas com a reducao do sedentarismo. Essa avaliacdo sera
feita com resultados de exames clinicos e laboratoriais e com um questionério que

identificara a satisfacao.

7. REFERENCIAS

1. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagédo na
Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Mesa Nacional de negociagdo Permanente do
SUS. Protocolo n° 008/2011 da Mesa Nacional de Negociagdo Permanente do Sistema
Unico de Saude. Brasilia: Ministério da Satde, 2011.

2. CRAIG, Cora Lynn et al. The pandemic of physical inactivity: global action for public
health. Lancet, v.380, n°® 9838, pp 294-305, July, 2012. Disponivel em: http:/

www.thelancet.com. Acesso em 01 ago. 2012.

3. LEE, I-Min et al. Effect of physical inactivity on major non-communicable diseases
worldwide: an analysis of burden of disease and life expectancy. Lancet, v.380, pp 219-229,

July, 2012. Disponivel em: http:// www.thelancet.com. Acesso em 01 ago. 2012

4. KOKUBUN, Eduardo et al. Programa de atividade fisica em unidades basicas de saude:
relato de experiéncia no municipio de Rio-Claro-SP. Rev. Brasileira de Atividade Fisica e
Saude, v.15 n2, p. 128-132, 2010.

5. MACIEL, Heloisa Regina et al. Quem se beneficia dos programas de ginastica laboral?
Cadernos de Psicologia Social do Trabalho, v.8, PP. 71-86, 2005.

6. MARCONDELLI, PDT et al. Fatores associados a atividade fisica em adultos, Brasilia,
DF. Rev. Saude Publica, v.44, p. 894-900, mar 2010.


http://www.thelancet.com/
http://www.thelancet.com/

