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RESUMO

O aumento das iniciativas com praticas corporais/atividade fisica (PC/AF) na aten¢do bésica
evidencia a pertinéncia de uma reorientacdo tedrico-metodoldgica para um trabalho
coerente com este nivel da atengdo. Objetivamos implementar um projeto-intervencdo com
praticas corporais no CSE Geraldo de Paula Souza (FSP-USP), visando a experimentacéo
da teoria da Clinica Ampliada para discutir a qualificagdo das a¢des dos profissionais de
Educacéo Fisica no SUS. A investigacdo, de natureza qualitativa, foi orientada pelo Método
da Roda; as falas dos participantes e as observaces foram as técnicas utilizadas.
Concluimos que a interlocucdo entre a Clinica Ampliada e as praticas corporais favorece a
producdo de acbes mais proximas das necessidades das pessoas e dos principios do SUS.

PALAVRAS-CHAVE: Praticas Corporais; Clinica Ampliada; Formacgédo em Saude.

INTRODUCAO

Investigacdes tém mostrado o aumento das experiéncias relacionadas a implementacédo
de préticas corporais/atividade fisica no ambito dos servicos de salde, evidenciando que o
tema atividade fisica e salde figura no nivel primario da atengdo como um elemento
mobilizador de acdes relacionadas a promoc¢do de maiores niveis de salde da populacéo.
Quando consideradas as caracteristicas da atengdo béasica segundo Starfield (2002), a
longitudinalidade ou continuidade; a acessibilidade; a integralidade e a coordenacdo;
compreende-se a importancia desse tipo de intervencao.

Nesse contexto podem ser apontadas trés iniciativas do Ministério da Saude que
inserem as praticas corporais no conjunto de suas ac¢des: a Politica Nacional de Promocéo da
Saude (PNPS), os Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF) e o Programa Academia da
Saude. Ja no ambito em que esta investigacdo foi desenvolvida, o incentivo a implementacédo
de praticas corporais ocorreu, predominantemente, baseada na inclusdo de Préaticas da
Medicina Tradicional Chinesa em Unidades basicas de Saude (UBS) no inicio dos anos 1990.
O panorama destas a¢cdes no municipio de Sao Paulo, especificamente no Distrito do Butantd,

foi tracado por Warschauer et al (2007), que ao mapearem e avaliarem tal processo
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identificaram, por um lado, a existéncia de préticas corporais em nove das treze UBS
avaliadas e, por outro, a reduzida articulacdo entre os profissionais responsaveis pelas praticas
e 0 servico, bem como problemas de impacto e de adesdo aos programas, reforcando a
necessidade de uma maior aproximacao com os valores, interesses e desejos das comunidades
atendidas considerando acOes dessa natureza. Ainda a respeito da iniciativa, Moretti et al
(2009) destacam que a implementacdo de programas de préatica corporal/atividade fisica deve
ter como mote um processo educativo que permita o enfrentamento de distintas dificuldades —
enfermidade, incapacidade e/ou limitacdo socio-ambiental — de forma coletiva, para que as
acOes possam atuar para além dos modelos que priorizam a transmissao de conhecimentos e o
aumento do nivel de atividade fisica e/ou aquisicdo de componentes da aptiddo pela
populacdo. Nesse processo, torna-se imprescindivel o entendimento e 0 comprometimento da
administracdo publica (federal, estadual e municipal), especialmente dos gestores
encarregados da elaboracdo e efetivacdo de Politicas Publicas de Promocéo da Salde.

Percebe-se, assim, o desafio de pensar a reorientacdo tedrico-metodoldgica das
propostas com praticas corporais/atividade fisica nos servicos, embora possam ser
identificados avancos no tocante a implementacdo das experiéncias, afim que que possam
atuar de maneira mais coerente com as caracteristicas da atencdo basica, revendo a ideia de
promocao a saude centrada em critérios prescritivos, culpabilizantes e moralizadores. Quanto
Especificamente em relacdo a Educacdo Fisica hd a necessidade de incorporacdo de
referenciais que favorecam acBes mais articuladas com outros nucleos de saberes e mais
sintonizadas com as necessidades de saude das pessoas, transpondo a mera oferta de grupos
que enfatizam o componente técnico da préatica e a atuacao sobre a doenca.

Assim, a investigacdo desenvolvida no CSE “Paula Souza” decorreu tanto dos
“dilemas da pesquisadora” quanto dos “problemas do campo”, pois 0 objeto de pesquisa se
constitui a partir dos questionamentos de uma formacéo irrefletida sobre a aproximacéo entre
pesquisa e intervencgdo, o que contribuiu para movimentos em direcdo a Saude Coletiva por
meio da qual eram buscadas formas de qualificar o trabalho da Educacgéo Fisica a partir de um

caminho inexplorado: o dialogo entre préaticas corporais e a Clinica Ampliada.

A RELACAO ENTRE EDUCACAO FISICA E A PRODUCAO DE SAUDE
O cenario descrito evidencia a relagédo estabelecida entre Educacao fisica e Saude que,
por sua vez, aponta para a existéncia de duas tendéncias no campo da pesquisa e da

intervencao.
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1.1 A bioEducacéo Fisica

A atuacdo do profissional Educacdo Fisica no contexto da saude tem sido
tradicionalmente associada a implementacdo de acdes que sejam capazes de promover a saude
da populacdo que ao se fundamentarem na racionalidade biomédica privilegiam a dimensao
bioldgica do ser humano em detrimento do olhar para o conjunto de fatores relacionados ao
processo saude-doenca-intervencao

A educacdo fisica esteve historicamente voltada para a area da salde, de
um modo geral [...] para uma saide que se fixa em dados estatisticos, que
reduz o fendmeno a uma relacdo causal determinada biologicamente, que
desconsidera a historia da sociedade, e que tende a responsabilizar, Gnica e
exclusivamente, o individuo por sua condicdo de vida. Assim, a pesquisa e
a intervencdo dirigidas a pessoas e comunidades a margem do acesso ao
trabalho, ao lazer, a educacdo e a saude, por exemplo, tém sido pouco
priorizadas (CARVALHO, 2005, p.19).

Nessa perspectiva, Luz (2007) chama a atencdo para o fato de que o objeto de trabalho
da Educacdo Fisica, o corpo em movimento, ndo deve ser desconsiderado e nem mesmo
colocado em segundo plano diante dos saberes biomedicina por agregar diferentes tradi¢Oes e
praticas que vao desde o esporte até a ginastica, bem como a heranca circense. Percebe-se,
entdo, como a formacdo em Educacdo Fisica vem assumindo maior nivel de complexidade de
modo proporcional a sua complexificacdo, pois embora tenha ocorrido uma ampliacéo de sua
funcdo na grande area da saude, o crescimento ndo se deu no contexto do servico publico, a
medida que “[...] a presenga das atividades corporais ligadas a Educagdo Fisica no SUS ¢
ainda incipiente [...]” (LUZ, 2007, p.15).

E nesse contexto, para FRAGA (2006), a l6gica que fundamenta a relacdo entre
Educacdo Fisica e salde vem sofrendo uma espécie de atualizacdo, pois a énfase tem sido
dirigida & producdo e difusdo de informacdes sobre os beneficios da atividade fisica em
detrimento da propria pratica da atividade. Este modo de pensar tem influenciado amplamente
a atuacéo dos profissionais da area que incutem na populacdo de forma irrefletida “[...] uma
racionalidade fisico-sanitaria, dentro de uma rede mundial de disseminacdo da atividade fisica
como fator de protecdo contra o sedentarismo” (FRAGA, 2006, p.8) que, por sua vez, adjetiva
e culpabiliza os que ndo aderem a referida Iégica como sedentarios, gordos, fumantes, etc..

A questdo remete a compreensdo limitada de promoc¢do da salde predominante na
Educagéo fisica que associa a conquista de maiores niveis de saude com a conscientizagdo
sobre mudangas no estilo de vida, segundo critérios fundamentalmente epidemioldgicos. Essa
realidade foi descrita por Carvalho (1995) quando afirmou que a massificacdo dos estilos de

vida contribuia para a transformacéao da atividade fisica em um bem de consumo, assim como
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pelas mudancas tecnoldgicas e a politica de mercado que imputavam aos sujeitos um processo
de responsabilizacdo do cuidado com o corpo por meio da industria cultural e da beleza. Tal
situacdo contribui para uma constante criacdo de valores e conceitos junto a populacéo
relacionada com uma suposta necessidade de atencdo ao corpo na tentativa de favorecer o
consumo de produtos que tem relacdo direta com essas mesmas necessidades (CARVALHO,
2001).

A discussdo sobre os estilos de vida supostamente adotados pela populacdo e suas
consequéncias para a saude, remete a questdes de natureza ética acerca do imperativo
naturalizante das nocOes de causa-consequéncia relacionadas com a “escolha de
comportamentos de risco”, a medida que h& uma reiteracdo do discurso da pratica de
atividade fisica e do consumo de bens e servi¢cos como associados a conquista da satde por
meio do uso de técnicas, apresentadas como “milagrosas”, embora inacessiveis para grande
parte da populacdo (PALMA et al, 2010). O reforgo deste discurso se d& pela culpabiliza¢do
das pessoas que ndo se enquadram nessa forma de pensar a propria vida, remetendo a reflexao
de que pensar a salde nessa perspectiva ndo privilegia os fatores subjetivos, sociais e
econbmicos justamente porque a intencdo € sintonizar a producdo de novas subjetividades
com os interesses corporativos e mercadolégicos que a acompanham (PALMA et al, 2010).

Estas questdes reforcam a necessidade de maior reflexdo sobre o papel da Educacéo
Fisica no campo da salde, pois ainda que a atividade fisica seja a expressao predominante dos
conteldos da Educacdo Fisica, conforme aponta Freitas (2007), é fundamental que o
profissional reconheca que a maneira como lida com o tema pode determinar a forma como a
populacgéo se apropria do trabalho realizado.

Diante disso reafirma-se a importancia de continuarmos avancando na discussao sobre
0s papéis almejados e assumidos pela Educacdo Fisica no contexto da formacéo e da atuagédo
em salde, incluindo as proposi¢des com praticas corporais/atividade fisica na atencéo bésica,
0 que exige propor arranjos metodoldgicos que sejam capazes de dialogar com outros
aspectos do processo de trabalho como o vinculo e corresponsabilidade dos envolvidos nas
acOes de salde, a atuacdo com vulnerabilidades em detrimento da ldgica da riscologia, bem

como a construcédo de intervengdes mais compartilhadas com a populacéo.

1.2 As praticas corporais
Torna-se fundamental, neste contexto, prosseguir com a abertura de caminhos

gue ajudem a esmaecer as fronteiras entre as ciéncias humanas e bioldgicas, a exemplo da
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interlocugdo da Educacdo Fisica com a Saude Coletiva. Movimento que, para Carvalho
(2007), é estratégico para a area porque favorece o entendimento das a¢Bes em salde para
além da oferta de programas e servicos ao exigir outra interpretacdo do processo saude-
doenca-intervencdo. Assim, o didlogo empreendido trata de

[...] uma questdo de principio: o profissional especifico precisa estar
atento ao fato de que para que as populagdes alcancem niveis adequados de
salde € necessario ir além do acesso a servicos médico-assistenciais ou da
pratica de atividade fisica. Implica, por exemplo, enfrentar a questdo da
producdo de conhecimentos dirigida aos grupos sem acesso a informacao
relativa aos cuidados com o corpo, de um lado, e de outro com as politicas
publicas comprometidas com a com as repercussdes na saude. [...]
Escrevemos em prol da salde, da qualidade de vida e do bem-estar, mas ndo
conseguimos explicar porgque ndo construimos vinculos, por exemplo, com o
servico publico de satde (CARVALHO, 2007, p.22).

E nessa perspectiva que Carvalho (2006) propde o trabalho a partir e com as praticas
corporais em detrimento da atividade fisica, a medida que estas sdo compreendidas como
modos de expressdo “[...] da cultura corporal de determinado grupo, e que carregam sentidos
e significados que as pessoas lhes atribuem” (CARVALHO, 2006, p.65).

De acordo com Freitas, Brasil e Silva (2006) essa aproximacdo constitui-se por meio
de uma via de mdo dupla porque tanto contribui para o desenvolvimento de contrapontos aos
referenciais que enfatizam a homogeneizacao, o individualismo e a exclusdo, quanto ajuda a
ampliacdo dos significados atribuidos as préaticas corporais. O que, por um lado, favorece a
aproximacdo com 0s interesses e necessidades das pessoas, desprivilegiadas em pesquisas e
intervencgdes na Educacdo Fisica, e por outro, coloca outras questdes para 0s servigos que se
abrem para os contetdos da cultura corporal.

A necessidade de ampliacdo da interlocucdo entre a Educacdo Fisica e a Salde
Coletiva remete a importancia do profissional da area reconhecer a diferenca tedrico-
metodologica, bem como as implicacbes de intervencdes que seguem a linha da atividade
fisica ou das praticas corporais. Tal demanda se coloca a medida que “as praticas corporais
podem encontrar na aten¢do basica e no programa saude da familia um espaco para a
composicdo de acdes voltadas ao cuidado e a ateng@o”, conforme aponta Carvalho (2007),
porque “privilegiam o encontro, a escuta e a atengdo de pessoas adoecidas visando a
construcdo de relagcdes de vinculo, de corresponsabilidade, de autonomia no processo de
cuidado com o corpo ¢ também a apropriagdo dos espagos publicos para a produgdo de saude”
(CARVALHO, 2006, p.33).

Contudo nédo é possivel falar na ressignificacdo da forma de pensar a relagdo entre

Educacao Fisica e satide sem problematizar alguns aspectos relativos a graduacéo e a
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poés-graduacdo. Em recente artigo, Fraga, Carvalho e Gomes (2012) destacaram que embora
tenham ocorrido investimentos dos Ministérios da Educacgdo e da Salude no desenvolvimento
de politicas intersetoriais para a qualificacdo da atencdo e do cuidado, particularmente no
tocante ao Programa de Educacdo pelo Trabalho pela Satde (PET-Saude), percebe-se ainda
na Educacdo Fisica resisténcias a reformulacdo dos curriculos e das praticas. Movimento que
decorre das tradi¢bes técnico-esportivo e medico-cientifico que tém determinado uma
formacéo profissional centrada na epidemiologia do risco, no modelo clinico/prescritivo e na
visdo biomédica do processo salde-doenca, bem como um siléncio sobre o SUS. Cenario que
gera repercussdes no contexto da pés-graduagdo, conforme identificaram Manoel e Carvalho
(2011), por meio da desqualificacdo da producdo, pressao dos 6rgdos de fomento a partir dos
critérios de avaliacdo para a producdo e o distanciamento crescente entre as questdes da
sociedade e as prioridades das instituicdes. O que, em Ultima analise implica em um prejuizo
para a Educacdo Fisica em relacdo aquilo que ela a compreende e agrega no tocante a
possibilidade de interlocucdo entre distintos saberes e préaticas, quanto como campo de

conhecimento quanto de pratica social.

1.3 Pesquisa e intervencgdo na atencdo basica
Essa problematica também produz reflexos nos &mbitos da pesquisa e intervencao por

meio da conformacao de duas tendéncias no contexto da atencdo basica.

Primeira tendéncia: énfase na racionalidade biomédica:

Esta vertente privilegia os saberes biomédicos segundo abordagens dirigidas para a
avaliacdo quantitativa da saude e os dados relativos a doenca, reproduzindo nos servigos o
modelo funcionalista e objetivador de pensar a saide (MONTEIRO et al, 2007; KOKUBUN
et al, 2007; GUIMARAES et al, 2008; SIQUEIRA et al, 2008; COSTA; BOTTCHER;
KOKUBUN, 2009; MELLO et al, 2010; BIELEMANN; KNUTH; HALLAL, 2010,
MENDONCA; TOSCANO; OLIVEIRA 2009; NAKAMURA, et al 2010; SILVA et al, 2011;
SILVA; MATSUDO; LOPES, 2011).

Segunda tendéncia: énfase no dialogo com a Saude Coletiva:

Esta tendéncia, na qual situa-se o estudo desenvolvido no CSE “Paula Souza,
parte do didlogo com a Saude Coletiva privilegiando em suas analises os principios do SUS, a
complexidade da atengdo basica, a producdo de subjetividade, o desenvolvimento de agdes
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mais solidarias e a atuacgdo interdisciplinar (CARVALHO; FREITAS, 2006; WARSCHAUER
et al, 2007; CARVALHO; LUZ; TELESI et al, 2010; CARVALHO et al, 2009;
WARSCHAUER; D'URSO, 2009; WACHS; MALAVOLTA, 2005; WACHS et al, 2010;
WACHS; FRAGA, 2009; ABIB et al, 2010).

1.4 A Clinica Ampliada

A escolha dos referenciais da Clinica Ampliada e do Método da Roda para discutir o
projeto de praticas corporais no CSE esteve relacionada ao desafio de experimentar uma
interlocucdo com outros recortes e objetos que ensinassem formas de pensar o trabalho com
as praticas corporais no didlogo com a Saude Coletiva, especialmente pela predominancia da
primeira tendéncia no campo da saude. A poténcia da Clinica tornava-se evidente, uma vez
qgue a teoria enfatiza a reconstrucdo das praticas de salde considerando que “[...] todo
profissional de salde que atenda ou cuide de pessoas realiza clinica, havendo, portanto, varias
modalidades de clinica: a do enfermeiro, a do psicologo, a do médico, etc.” (CAMPOS, 2003,
p.157).

O encontro com a teoria trouxe o embasamento metodolégico para a intervencdo no
CSE por meio do Método da Roda, que dirige-se a constituicdo de novas estratégias
organizacionais e outra concepcdo do trabalho clinico baseado em um processo de gestdo
compartilhada, ou seja, propde que as mudancas tém maior eficicia quando associadas com
processos de modificacdo dos modos de ser das pessoas, concebendo “[...] os espagos
coletivos também como lugar de reflexdo critica, producédo de subjetividades e constitui¢do de
sujeitos” (CAMPOS, 2000, p.14).

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A investigagdo no CSE Geraldo Horacio de Paula Souza foi iniciada em 2010. O
objetivo era implementar um projeto com praticas corporais para a experimentacéo da teoria
da Clinica Ampliada, buscando discutir a qualificacdo das acbes dos profissionais de
Educacdo Fisica no SUS. Considerando a natureza da investigacéo e os referenciais, o estudo
caracterizou-se como uma pesquisa-acdo. Buscavamos desenvolver a investigagdo por meio
de encontros semanais e abertos aos usuarios de diferentes faixas etarias, condi¢des clinicas e
género. Privilegiamos a oferta de atividades em sintonia com as necessidades, 0s desejos e 0s
interesses que emergiam do grupo, tendo sido desenvolvidas praticas diversas como:

alongamentos, dancga, vivéncias de expressdo corporal, massagens, jogos, caminhadas
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incluindo os espacos publicos proximos ao CSE. As “rodas de conversa” eram outro recurso,
adotado para aproximacgéo do grupo com os profissionais e vice-versa. O estudo contou com
51 usuarios e foi desenvolvido durante um ano por meio de 118 encontros, sendo 11 “rodas de
conversa”, bem como por acdes de cuidado decorrentes da implantacdo do projeto no servico.
Os instrumentos metodolégicos eram a observacédo (diarios de campo) e a gravagdo das falas
dos usuarios nos encontros que foram utilizados para analisar o processo de implementacdo

da intervencao e a forma de operacionalizar os conceitos.

RESULTADOS

A composic¢édo dos resultados foi estruturada sob a forma de processo que traduz 0s

caminhos percorridos pela pesquisadora e 0s caminhos do grupo de préaticas corporais
(FIGURA).

Os caminhos que percorri

{ 1O contato inicial com o CSE Geraldo Hordcio dePaula |
| Souza i

Os caminhos percorridos pelo grupo
de Priticas Corporais

| 1- A aproximagio dosusudtios com o projeto

1 - Primeiras aproximagfes: a pesquisadora inicia o
processo de reconhecimento do espago e descobre como
interagir com os trabalhadores do CSE

2 - A redefinigio conceitual do projetoe o
movimento do grupo

3 - Osencontros apontavam para movimentos da

3 - Uma reviravolta na fase inicial do projetone CSE cuidado

4- A composigio entre diferentes recursos
metodologicos permitina produgie de encontros com os
profissiona

| 4- 0 movimento do grupo mostron caminhos paraa
| pesquisadora

| §-0 movimento do grupo possibilitoua vivéncia e o E
| compartilt de agbes de cuidado

| 5.0 heci da profissional no servico trowse
| novos desafios para a pesquisadora

| 6- Outras possibilidades para trabalhar com o

| movimento

6 - A experiéneia junto ao servige de nutrigio abriu
| outras trilhas

7- A pesquisadora incentivon dif prod
pelo grupo

T - O andamento do projeto apontou pistas paraa
| profissional

8 - Aspraticas em locais piblicos também

| 8- O movimento dos profissionais em relagio 4 podem contribuir com a trocade experiéncias e para

|_pesquisadora o protagonismo das pessoas
9 - O contato com os profissionais abriu caminhos paraa , - B
aproximacio com osestudantes da saide 9 - A fase dz encerramento do campo: produgio de
N o didlogos como um recurso para trabathar o cuidado

10 - A participagioda pesquisadora em um projeto de _

g v P 10 - O encerramento do campo apontou novoes
cuidado desenvolvide por profissionais do CSE caminhos para a3 priticas corporais no CSE
11 - Aszyelaghes no servigo =2 constituem de mansira ’
singular

Q\
12 - O encerramento do campo apontounovos

| caminhos para o projeto : )

FIGURA: A figura mostra os caminhos que percorri (esquerda) e os caminhos percorridos pelo grupo de praticas corporais (direita). Os
caminhos comecaram de forma paralela e foram se entrelacando.

Os caminhos foram constituidos por estagdes que mostram as correlagdes entre a

Clinica Ampliada (CAMPQS, 2003) e as praticas corporais (CARVALHO, 2006; 2007),
segundo trés eixos.
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- Eixol: A ressignificacdo do processo de trabalho:

A vivéncia do cotidiano do campo foi ensinando que propor uma intervencdo na
atencdo basica exige a compreensao de que o trabalho em salde é processual e situacional,
considerando o tema central da Clinica Ampliada que é a ressignificacdo do processo de
trabalho. A vivéncia de questdes “reais” de algumas participantes que demandavam
atendimentos clinicos (Estacdo 3 dos “caminhos que percorri”) mostrou a necessidade de
reorientagdo teorico-metodologica do projeto, afim de que atuasse diante das queixas sem
reproduzir o modelo hegeménico da Educacdo Fisica. Os fatos remetem a importancia dos
profissionais efetivamente singularizarem as questfes das pessoas, assumindo a tarefa ajuda-
las a responsabilizarem por sua satde de forma mais autbnoma, cabendo o reconhecimento de
que as escolhas das pessoas ndo estdo relacionadas apenas com a oferta de informacao
justamente porgue envolvem questdes relativas a cultura, aos afetos e aos desejos de cada um.
O que remete ao tema da valorizagdo dos modos de viver como forma de ajudar as pessoas a
retomarem a experiéncia com elas prdprias e com 0s outros, como um caminho para a

producdo de um cuidado legitimo.

- Eixo 2: Acolhimento e Interprofissionalidade

O eixo evidencia que a ressignificacdo do processo de trabalho abriu caminho para
experiéncias com o tema do acolhimento e o trabalho interprofissional. Das estacGes que
ilustram a questdo (EstacOes 4, 5, 6 7 dos “caminhos que percorri”), destacamos que intervir
sob a légica do acolhimento a partir e por meio das praticas corporais exige aproximacdes
com outros nucleos de saberes que, em ultima analise, ajudam a produzir sentidos de se
trabalhar com o apoio, entendido como um “agir reflexivo, um ofertar experimentando”
(CAMPQS, 2003).

Trabalhar com questdes relacionadas com o Acolhimento e a Interprofissionalidade —
resisténcias, limites e potencialidades dos nucleos de formagdo — podem ajudar no
entendimento de que os usuarios ensinam sobre formas de acolher e cuidar nos ambitos
individual e coletivo (Estagdes 1 e 4 dos “caminhos percorridos pelo grupo”), 0 que mantem
relagdo direta com a possibilidade de personalizar as relagdes e de gerar um efeito de
educacdo permanente junto aos profissionais e usuarios.

Torna-se nitida a potencialidade das préaticas corporais de atuar como tecnologias para
ampliar a construcdo de espacos de acolhimento e redes de conversa, deslocando o trabalho
com o corpo da ldgica cientificista de conceber a promog¢édo da salde para uma perspectiva
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centrada no aprendizado sobre o sentido de encontrar no outro profissional um conjunto de
conhecimentos e habilidades que ajudem no desafio de propor agdes de cuidado ampliadas,
que, em Ultima analise, diz respeito a composicao entre especializacao e interdisciplinaridade
(CAMPOS, 2003).

Eixo 3: Vinculo e Autonomia

A experiéncia com o Acolhimento e o Apoio mostrou que estas no¢des podem ser
pensadas como recursos para facilitar a construcédo de vinculos e o aprendizado sobre a gestéo
compartilhada de demandas (Estagdes 8, 9, 10 dos caminhos que percorri).

Contatamos que as nog¢des ajudam a enfrentar dificuldades proprias das acGes
interprofissionais (diferentes concepcbes de cuidado, hegemonia, fragmentacdo) e da forma
tradicional de organizacdo do servigo. As estacBes ilustram uma tentativa de produzir um
trabalho conjunto centrado na escuta e no reconhecimento de questdes relacionadas com a
vida das pessoas cujos desdobramentos parecem ter apontado para um aprendizado sobre um
saber-fazer e para a poténcia das praticas corporais em favorecer a vinculacdo dos outros
profissionais com um profissional de Educacdo Fisica. Merece ser pontuado que Vinculo e a
Autonomia foram trabalhados com o grupo em estreita relagio com o tema da
responsabilizacdo, no sentido da constru¢do de movimentos de corresponsabilidade, visando a
producéo de protagonismos (Estacdes 5, 6 8, 10, 11 dos cainhos percorridos pelo grupo”).

A vivéncia com os conceitos de Vinculo e a Autonomia reforcou como as préaticas
corporais contribuem para ampliar a visdo sobre o carater didatico-pedagdgico do trabalho
com 0 corpo, 0 que passa necessariamente pelo aprendizado, por parte dos usuarios dos
saberes que ampliam a percepcao e o conhecimento das distintas maneiras de pensar o préprio
cuidado. Constréi-se a autonomia individual, que esta intimamente ligada a forma como as
pessoas se apropriam dos espagos publicos, como os equipamentos e locais de lazer e os
servigos de saude. A apropriacdo desses saberes extrapola os encontros de salde nos servicos,
transmitindo conhecimentos sobre a saude para outras pessoas que ndo integram aquele
contexto — constroi-se a autonomia coletiva. Tornou-se evidente, portanto, que as pessoas
podem, por meio das praticas corporais, reconhecer que também sdo responsaveis pelo
cuidado do outro por meio da transmissdo dos conhecimentos e das experiéncias produzidos

com 0s encontros.
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CONSIDERACOES FINAIS

O estudo mostrou que a incorporacao dos conceitos da Clinica Ampliada permite que
os profissionais de Educacdo Fisica proponham ac¢des de cuidado mais amplas por meio das
préticas corporais na atencdo basica. Contudo, a ideia de experimentacdo do referencial ndo
teve o sentido de produzir um modelo ou receituario sobre como intervir no SUS,
especialmente considerando que ha singularidades nas instituicdes e nos diferentes atores que
as compdem. A intencdo era contribuir com um possivel caminho a ser percorrido na atencao
basica, pensando na composicdo de a¢cdes mais singulares no SUS, por meio das quais 0s
profissionais da area possam produzir respostas mais afinadas com as demandas das pessoas e
dos servicos, especialmente, reconhecendo que a légica da bio, presente nas diferentes areas
da saude, dada as suas implicacbes sobre o viver é um obstaculo para praticas de salde mais
inovadoras.

A andlise do processo mostrou que o profissional de Educacdo Fisica na atencdo
basica pode apoiar e incentivar a capacidade de decisdo e escolha das pessoas, tendo com
objetivo a criacdo de acdes mais compartilhadas e autbnomas relativas a producédo de salde;
valorizar os saberes e experiéncias dos sujeitos; favorecer a escuta e o cuidado entre as
pessoas, bem como produzir aproximaces e didlogos com outras sub-areas da salde.

Reafirma-se, portanto, a preméncia de continuar avancando na formacdo dos
profissionais de Educacdo Fisica para o trabalho com as praticas corporais no SUS, criando
metodologias que ajudem as pessoas a lidar com seus problemas, respondam as necessidades
de satde da populacdo e amenizem os efeitos da transposicao irrefletida dos modos de agir
hegeménicos da Educacao Fisica — a bioEducacéo Fisica, que atua sobre as pessoas segundo
acOes funcionalistas e objetivadoras —, em dire¢do a producdo daquilo que, de fato, signifique

produzir praticas de cuidado segundo uma abordagem mais “ampliada”.

PHYSICAL EDUCATION AND THE “AMPLIFIED CLINIC™: A STUDY WITH
CORPORAL PRACTICES IN THE HEALTH SCHOOL CENTER (CSE) GERALDO
HORACIO DE PAULA SOUZA/FACULTY OF PUBLIC HEALTH OF THE UNIVERSITY
OF SAO PAULO (FSP-USP)

ABSTRACT

The increase in the initiatives with corporal practices/physical activity (CP/PA) in primary
health care evidences the pertinence of a theoretical and methodological reorientation
coherent with this level of care. The objective was to implement a project-intervention with
CPs in the CSE to experiment the theory of the Amplified Clinic to discuss the participation
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of Physical Education professionals in the Brazilian health system (SUS). This investigation
of qualitative nature was oriented by the Method of the Wheel; participant observation and
the speeches of the subjects were the techniques of choice. We conclude that the interlocution
the Amplified Clinic and the CPs favors the development of actions more adequate to the
needs of the people and to the principles of the SUS.

KEYWORDS: Corporal Practices; Amplified Clinic; Professional Health Education.

EDUCACION FISICA Y LA CLINICA AMPLIADA: UN ESTUDIO CON LAS
PRACTICAS CORPORALES EN EL CENTRO DE SALUD-ESCUELA (CSE) GERALDO
HORACIO DE PAULA SOUZA/FACULDTAD DE SALUD PUBLICA DE LA
UNIVERSIDAD DE SAO PAULO (FSP-USP)

RESUMEN

El aumento de las iniciativas con practicas corporales/actividad fisica (PC/AF) en la
atencion basica evidencia la pertinencia de una reorientacién tedrico-metodoldgica
coherente con este nivel da atencion. El objetivo fue implementar un proyecto-intervencion
con PCs en el CSE para experimentar la teoria de la Clinica Ampliada y discutir las acciones
de los profesionales de EF en el sistema de salud brasilefio (SUS). La investigacion, de
naturaleza cualitativa, fue orientada por el Método de la Rueda; las verbalizaciones de los
sujetos y la observacion participante fueran las técnicas utilizadas. Concluimos que la
interlocucién entre la Clinica Ampliada y las PCs favorece la produccién de intervenciones
mas préximas de las necesidades de las personas y de los principios del SUS.

PALABRAS CLAVES: Précticas Corporales; Clinica Ampliada; Formacion en Salud.
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