Mendes VM, Carvalho YM. Priticas Corporais
e Clinica Ampliada. Sao Paulo: Hucitec Editora,
CAPES; 2015.

Janaina Alves da Silveira Hallais !
Nelson Filice de Barros !

! Departamento de Satide Coletiva, Faculdade de Ci-
éncias Médicas, Universidade Estadual de Campinas.
Campinas SP Brasil.

O livro Prdticas Corporais e Clinica Ampliada é resul-
tado da pesquisa de mestrado de Valéria Monteiro
Mendes sob orienta¢ao de Yara Maria de Carvalho
no Programa de Pés-Graduagao em Educagao Fisica
da Universidade de Sao Paulo, realizada no Centro de
Saude Escola (CSE) Geraldo Paula Souza, localizado
no distrito do Butantd, na cidade de Sdo Paulo. Com
260 péginas, o livro estd organizado em trés capi-
tulos que problematizam as formas de intervengao
do educador fisico no ambito do Sistema Unico de
Satde (SUS), mais especificamente sobre os modos de
produgdo de cuidado e de satde, a partir da atuagao
em grupos de préticas corporais desenvolvidos nos
servigos de aten¢do primdria em satide (APS).

Na Introdugdo sdo apresentadas as politicas e
os programas do Ministério da Satde e Secretaria
Municipal de Saude de Sao Paulo que estabelecem a
oferta das praticas corporais na rede de satide publica,
levantando questionamentos sobre o sentido de pro-
mogao da satde, os caminhos percorridos durante a
formacdo em Educagao Fisica e o desafio do educador
fisico de desenvolver a¢des voltadas para a saide ao
invés de focar a interven¢do somente na doenca e no
discurso normativo, pautado pelas logicas preventivis-
ta, prescritiva e punitiva da racionalidade biomédica,
bem como a necessidade em fortalecer o trabalho em
rede com outros profissionais de satde.

No capitulo Reflexdes sobre a relagdo entre Edu-
cagdo Fisica e a produgdo de satide é apresentada a
revisdo de literatura realizada em periédicos nacionais
das dreas da Educagao Fisica e da Satide Coletiva, nas
quais foram identificadas duas tendéncias de inter-
venc¢do do educador fisico no SUS: uma com énfase
na racionalidade biomédica (baseada na bioEducagdo
Fisica) e a outra com énfase no didlogo com a Saude
Coletiva (baseada nas praticas corporais). A primeira,
predominante na prética profissional, compreende o
corpo humano em uma dimensao bioldgica e funcio-
nal, focando o desempenho e culpabilizando o sujeito
que ndo adere a pratica regular de exercicios fisicos.
Dessa forma, reforga classificagoes e estigmas como “o
sedentdrio”, “o gordo”, “o fumante”, “o diabético”, des-
valoriza as subjetividades e as necessidades e desejos
individuais e coletivos, bem como produz a “protoco-
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lizagao do cuidado” e a reducdo do conceito de pro-
mogao da satide. A segunda tendéncia de intervenc¢do
do educador fisico estd pautada principalmente nas
ciéncias humanas e sociais e contribui para ampliar
a compreensdo sobre o processo saide-doenga e
redimensionar o cuidado, compondo novas possi-
bilidades de “pensar e agir na producdo de satde”.
Esta perspectiva estd em sintonia com as praticas
corporais, ja que estas contemplam a “humanizag¢ao
do cuidado [e a] aten¢do integral da saude (...) [con-
tribuindo] para a ressignificagao de competéncias e
habilidades necessérias ao desenvolvimento de um
trabalho intersetorial e multidisciplinar”.

A partir destes achados, as autoras defendem
que a clinica ampliada da suporte para uma efetiva
redefini¢ao no modo de intervengao do profissional
de Educagao Fisica no SUS, ja que esta abordagem
contempla o sujeito singular e seus diversos con-
textos de vida, ndo se fixando apenas no cuidado
protocolar. Em acréscimo, as autoras afirmam que
tal conjectura contribui para problematizar a he-
gemonia da racionalidade biomédica e sua pratica
clinica, convidando o profissional que atua na APS
para construir espagos coletivos destinados a diver-
sidade, escuta e coprodugdo de cuidado.

No capitulo 2, Metodologia, é descrito o processo
de entrada e estabelecimento no campo da pesquisa,
desde a negociagio, passando pela redefini¢ao do
objetivo e das questdes norteadoras da investigagao,
até as relagdes e parcerias desenvolvidas com os fun-
ciondrios e os usudrios do servigo de satde escolhido.
A pesquisa foi realizada através de uma intervencao
com praticas corporais, como alongamento, rela-
xamento, massagem e consciéncia corporal, dentre
outras técnicas advindas do planejamento da pes-
quisadora e também da demanda do préprio grupo
ao longo dos encontros semanais. Os preceitos da
Clinica Ampliada e Compartilhada e do Método da
Roda conduziram o trabalho, priorizando parcerias
com trabalhadores do servico e valorizando o “con-
junto de saberes, poderes e afetos” que permeiam o
processo de trabalho em satde.

No capitulo 3 sdo narrados os Caminhos de Pas-
sagem percorridos pela pesquisadora e pelo grupo,
enfatizando a experimentagdo da Clinica Ampliada
na pesquisa-intervenc¢ao. Em seu relato, a autora
principal do livro revela as implica¢des dos papéis
assumidos por ela (pesquisadora, educadora fisica e
profissional de saide) e os desafios, as inquietagoes,
as descobertas e os desdobramentos das parcerias
com trabalhadores e outros grupos do servigo.
Sobre os caminhos percorridos pelo grupo de prdticas
corporais o relato contempla o coprotagonismo de
participantes e os movimentos de cuidado individual
e coletivo que surgiram dos encontros conduzidos
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pela pesquisadora, nos quais “o grupo foi se cons-
tituindo como um espaco de troca de saberes,
de experiéncias e afetos” na medida em que as
préticas corporais foram utilizadas enquanto um
recurso que vai além da mera repeti¢do de técnicas,
efetivando-se, assim como uma potente acido de
educagdo em sadde.

Em Consideragdes, as autoras sintetizam os
atravessamentos da pesquisa, quais sejam: a res-
significagdo do processo de trabalho, o acolhimento,
a interprofissionalidade, o vinculo e a autonomia,
reiterando a discussdo sobre a Clinica Amplia-
da e as préticas corporais como estratégias que
contribuem para reorientar e qualificar as a¢des
do educador fisico na produgdo de cuidado em
satide no SUS, colocando-os diante da complexi-
dade das demandas e dos atendimentos que sdo
realizados na APS e convidando-os para refletir
sobre as limita¢des do cardter disciplinador das
préticas de saude convencionais e a necessidade
em superar modelos tradicionais de intervenciao
baseado em uma linguagem pastoral, culpabili-
zante e moralizadora. Para tanto, apontam que
as acoes do PET-Saude se constituem como uma
estratégia de aproximar a Educacéo Fisica do SUS,
sendo também um importante enfrentamento
ao modelo clinico-prescritivo que predomina o
curriculo deste campo de saber.

Apesar das autoras afirmarem o carater dial6-
gico da Clinica Ampliada e a necessidade em supe-
rar modelos tradicionais de intervengdo baseado
na doenga e em uma linguagem culpabilizante e
moralizadora, cabe uma reflexdo quanto a cen-
tralidade da narrativa nos profissionais de saide.
Ao longo do livro, a énfase sobre a interlocugao,
a troca de saberes e a inter-agio estdo voltadas,
majoritariamente, para as relacdes estabelecidas
entre a pesquisadora e os trabalhadores do servico.
Assim, observa-se a construcao de relagdes hori-
zontalizadas e uma supervaloriza¢io do comparti-
lhamento de a¢des entre os profissionais de satde

—os detentores do saber especializado — mantendo
em segundo plano a relagdo profissional-paciente,
que ainda é verticalizada e permeada, mesmo que
em menor grau, pela hierarquia. Nesse sentido, o
encontro em satde segue mediado por uma pessoa
autorizada, que estd devidamente capacitada para
“ensinar sobre questdes da vida” para os individuos
que trazem consigo apenas seus modos de ser e
estar no mundo.

O livro contribui para refletir sobre a reorien-
tagdo do habitus' do educador fisico no ambito
do SUS, quando este profissional incorpora a
sua atuacgdo outros saberes e modos de intervir
advindos de diversos campos do conhecimento,
além de evidenciar a potencialidade das préticas
corporais na produgdo de cuidado, ja que estas,
contra-hegemonicas, ainda sdo consideradas ati-
vidades marginais dentro dos servicos de satde.
No entanto, para além da perspectiva da Clinica
Ampliada, é fundamental que as préticas corporais
sejam inquiridas pelos profissionais de saude na
perspectiva de convivialidade?, que diz respeito a
“desinstitucionalizacdo” da sociedade, através do
livre acesso ao conhecimento, do aprendizado mu-
tuo e da participa¢do dos individuos na construgao
de saberes e sentidos, colocando o individuo no
centro do cuidado a saide (afinal, ele é cuidador
em potencial!) e estimulando a producio de au-
toconhecimento e autonomia’.
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