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Rasuras disciplinares e amputacao de fazeres

José Damico”

Resumo: O ensaio faz uma reflexdo sobre algumas
possibilidades de educadores fisicos atuarem no campo da
salde coletiva a partir da l6gica da integralidade na saude.
Procura colocar em tenséo alguns pontos centrais na logica
hegeménica dos discursos voltados & atividade fisica e a
salude na area de educagéo fisica. Sugere que a superagéo
desse quadro demanda uma cirurgia de amputag&o do saber
disciplinar que estabelece relagdes sujeito-objeto para que
possamos desmedicalizar a demanda e escutar a subjetividade
gue estéd na queixa dos individuos.

Palavras-chave: educacdo fisica, salde coletiva,
integralidade e escuta.

1 RASURAS DISCIPLINARES E AMPUTAGAO DE FAZERES

N&o ¢ de hoje que parte do movimento sanitério brasileiro vem
propondo a reorganizacdo dos servicos de salde como um dos
principais pressupostos da producdo do cuidado, "um processo de
trabalho no qual o usuario seja o centro da atencdo através de relagdes

"Professor Adjunto do Curso de Educagéo Fisica (FURG/Instituto de Educagéo) e Docente do
Programa de Pé6s-Graduagédo em Educagdo e Ciéncias (FURG/UFRGS/UFSM). E-mail:
zdamico@yahoo.com.br

'As metaforas utilizadas neste ensaio buscam ampliar os sentidos, ao invés de fixa-los, ainda
cientifica e nos relatos dos pacientes aos médicos seja criticada, por ser considerada fatil ou
dispensavel. No entanto, como se trata de um artigo que dialoga com o campo da salde,
preferi seguir Freud (1983, p. 123), que, ao discutir o sintoma histérico, amplia seu carater
discursivo, ao ponto de compara-lo com a poesia, nas suas palavras "como um principe
disfar¢ado de mendigo." Tal elaboragéo de Freud impactou e redimensionou a pratica clinica
irremediavelmente, o que se conecta com o sentido geral do texto na diregdo de uma clinica
ampliada. Quanto as fungbes que a metafora pode exercer na clinica, bem como a fungéo
metaférica do terapeuta/analista, ver Zanello (2007).
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acolhedoras, capazes de produzir vinculo, em um processo produtivo
que aposta nas tecnologias mais relacionais para a assisténcia aos
usuarios" (FRANCO; MERHY, 2005, p. 183). No entanto, a salde
coletiva também é um campo de disputas, em que outras forcas
agem na direcdo contraria, através de toda uma produgdo académica
voltada para a construgdo de outros significados para a logica
assistencial e, consequentemente, para 0 conhecimento sobre o
processo salde-doenca.

Exemplo disso é um segmento da literatura cientifica no campo
biomédico, que vem publicando uma série de estudos que transforma
alimentos ou héabitos que outrora faziam parte das experiéncias
culturais das pessoas em remédios. Basta que prestemos atencdo a
alguns desses enunciados, como, por exemplo, 0s que se encontram
na sequéncia.

Pesquisadores da Universidade de Pensilvania (EUA) reuniram
evidéncias, oriundas de 66 estudos j& publicados, de que 0 consumo
moderado de cha e chocolate esta fortemente associado a reducgéo
dos riscos de problemas cardiovasculares. 1sso ocorreria porque séo
alimentos ricos em flavondides, substancias que tém efeitos
antioxidantes (KRIS-ETHERTON, 2005).

Nessa mesma linha, hé estudos que apontam os beneficios do
vinho para a salde cardiovascular, estabelecendo relagdes com a
enzima polifenol, presente na uva e tida como grande auxiliar na
"limpeza" dos vasos sanguineos (SCARMEAS; LEVY; STERN,
2001). Seguindo esse raciocinio, o estudo do Taub Institute, da
Universidade de Coldmbia, analisou atividades de lazer, como ler
livros e revistas, ir ao cinema ou visitar amigos, indicando que podem
ser uma maneira eficiente de prevenir o Mal de Alzheimer
(BAREFOOT, 2002). Segundo a pesquisa, pessoas que investem
no proprio lazer de forma constante tém um risco de desenvolver a
doenca 38% menor do que pessoas que ndo praticam esse tipo de
atividades.

IMbovismento, Porto Alegre, v. 17, n. 03, p. 269-287, juliset de 2011.
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Todos esses discursos validados por comunidades cientificas e
transmitidos para a populacdo pela midia tém em comum a receita
"certa" para a busca da salde perfeita. Esses modelos de producées/
prescricdes tém estimulado varios nucleos profissionais a acreditarem
que o processo de adoecimento estaria ligado a simples escolhas.
Como nos discursos vinculados as estratégias de uma melhor
qualidade de vida, de promocéo da salde, bem como da adogéo de
estilos de vida mais saudaveis. Tais discursos se apresentam como
0 modo mais eficaz de informar os individuos sobre as condutas que
deverdo seguir, caso tenham objetivo de viver mais e melhor. As
estratégias de prevengdo e promocgdo da salde para a populacéo de
uma forma geral veiculam discursos que destacam 0s riscos e, em
contrapartida, os beneficios de adotar determinadas prescricdes.

Apesar da forca dos discursos que atendem a l6gica biomédica,
principalmente no ambito da educacdo fisica, opto neste ensaio, por
um outro caminho, que esta na contramao de qualquer perspectiva
totalizante. Trata-se de uma reformulacdo do modo como se atende
as pessoas. Segundo as ponderacdes de Paulo Fensterseifer:

Entre as perspectivas que visualizamos, estéa a
necessidade de objetivarmos experiéncias,
sistematizando conhecimentos da préatica
profissional que possam ser apropriados pelos
profissionais em formacdo. O que demandaria um
direcionamento das investigacOes para questfes do
universo da intervencdo, bem como o desafio aos
profissionais para que produzam registros de suas
experiéncias (FENSTERSEIFER, 2006, p.95).

E desafiado pelo autor acima, que, tratarei, ao longo deste texto,
de responder parcialmente as provocacdes de Fensterseifer, a partir
da apresentacéo de algumas das relacdes de forca, das contingéncias,
das linhas de fuga que podem permitir que nés, da educagdo fisica,
possamos produzir, olhar e narrar nossas experiéncias na assisténcia
a salde a partir da l6gica da integralidade.

IMbssmento, Porto Alegre, v. 17, n. 03, p. 269-287, jul/set de 2011.
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2 BUSCANDO AS CONTINGENCIAS

Ha alguns anos atras, a educacao fisica foi catapultada, por
medida normativa, de uma disciplina da area das ciéncias humanas
e sociais, ou seja, do campo da educacdo, para 0 campo da saude.
Certamente, esse processo, que podemos chamar de migratorio e
que tem sua culminancia mais formal com a resolucdo 218/CNS/
19972, tem produzido importantes efeitos de verdade e reconfigurado
sobremaneira as disputas por hegemonia na area. Essa disputa pode
ser representada sinteticamente por referenciais de dois grupos. Um
deles composto por aqueles que tém suas "produces alicercadas
na perspectiva epidemioldgica e que advogam o incremento de
atividade fisica regular como estratégia de reducéo de determinados
fatores de riscos e agravos - principalmente - para as ditas doencas
crénico-degenerativas" (BILIBIO; DAMICO, 2011, p. 96). E outro
grupo que tem criticado esse argumento anterior sustentando suas
posicBes com base na critica de um individualismo capitalista que
estaria ligado a l6gica de mercado e a consequente moralizacdo das
condutas.

As condicGes de possibilidade, na contemporaneidade, para o
retorno formal da educacéo fisica para a area da salde encontram
suas bases hum projeto que articula um conjunto de intervencgdes
visando mudancas no comportamento dos individuos, principalmente
indicando estilos de vida e, por conseguinte, habitos que devem ser
cultivados, dentre os quais destacam-se os exercicios fisicos e dietas
adequadas. Assim, 0 corpo como projeto é um construto
contemporaneo, pensavel, sobretudo no contexto da racionalidade
neoliberal, como algo que pode ser constantemente aperfeigoado,
melhorado e modificado.

2A década final do século XX foi marcante para a area de Educacéo Fisica em decorréncia da
promulgacao da nova LDB (Lei n °9.394/96), do reconhecimento do profissional no &mbito da
area de salde (Resolugdo n° 218/CNS/1997), da regulamentagdo da profisséo em Educagéo
Fisica (Lei n °9.696/1998) e, decorrente disso, a criacdo do sistema CONFEF/CREF (HADDAD,
2006).

IMbovismento, Porto Alegre, v. 17, n. 03, p. 269-287, juliset de 2011.
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Para David Castiel (2003), o objetivo dos programas de
promogcao da salide € motivar posturas pro-ativas dos individuos com
relacdo a salde, por meio de cuidados de salde nao-
institucionalizados. De acordo com a Organizacdo Mundial de Salde
(OMS), a promogdo da salde foi conceituada como o "processo de
capacitar as pessoas a aumentarem o controle sobre sua saude,
aprimorando-a" (OLIVEIRA, 2005, p. 425).

A promocéo da saude, mediante sua énfase no individualismo,
incentiva a busca de uma autonomia individual. Trata-se aqui do
principal paradoxo das politicas de promocdo da salde: ter como
meta a promocao da autonomia individual no tocante as escolhas
em salde e circunscrever a salde a definicdes médicas, ou seja,
escolhas podem e devem ser feitas, desde que sejam as corretas do
ponto de vista médico. Exemplos disso sdo as campanhas de
prevencao e promocao da salde com relacdo ao sedentarismo, ao
tabagismo, & obesidade e ao HIV/AIDS, que procuram promover
mudanc¢as de comportamentos, atitudes e praticas que passam a
ganhar destaque em prol de um estilo de vida saudavel (FRAGA,
2006).

A politica de responsabilizacdo do individuo ganha, no agora
"novo profissional” de educacéo fisica, um dos personagens mais
atuantes e vigilantes. 1sso, de uma forma mais critica, pauta a satde
das pessoas por principios baseados na autonomia e na retérica do
risco individual, em franca negacdo de um processo mais amplo de
discussdo das condi¢fes ambientais e da desigualdade econémica e
social, portanto, negacédo da cidadania e do contrato social.

Entretanto, o que quero chamar a atencdo, neste ensaio, é de
como podemos nos inserir nas equipes de salde, por outro viés, em
que nossos atos de salide possam estar constituindo novidades se
utilizarmos outras ferramentas de trabalho.

IMbssmento, Porto Alegre, v. 17, n. 03, p. 269-287, jul/set de 2011.
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3 AMPUTANDO® FAZERES EM BUSCA DE LINHAS DE FUGA

O desafio estaria em passar deste campo de certezas e de
regularidades que a ldgica da promocao/prevencdo da saude e do
combate das doencas crénicas degenerativas insiste em assegurar
para 0 campo da imprevisibilidade radical da vida cotidiana. Alis,
esse ndo é um percurso tranquilo, uma vez que implica, no minimo,
admitir os limites de qualquer saber pré-estruturado.

Em muitas ocasides, durante minhas vivéncias profissionais em
unidades bésicas e hospitais, pude presenciar reacdes iradas de
"especialistas” quando estes eram confrontados/instigados a
intervirem a partir de légicas diferentes daquelas com que estavam
acostumados - como se estivessem sendo amputados do seu saber-
fazer. Proponho um exercicio coletivo de amputacdo, andlogo a
epidemia da perda de visdo proposta na obra Ensaio sobre a cegueira,
de José Saramago. Imaginemos professores de educacéo fisica,
meédicos, enfermeiros, fisioterapeutas, psicélogos, assistentes sociais
etc, sem algum dos membros/ferramentas de seu saber-fazer. Esse/
s membro/s é/sdo amputado/s pelo virus da integralidade.

A metafora da amputacdo, retirada do romance do autor
portugués, serve para que possamos pensar como trabalhadores de
instituicdes pretensamente curativas se sentem quando sua
ferramenta de trabalho, seus membros, ndo pode restabelecer a
funcionalidade de um érgéo.

Muitas das preocupaces de educadores fisicos, quando estes
tém sido chamados a intervir na saude coletiva, se colocam numa
perspectiva de torna-la curativa. Seria como se soubéssemos quais
as atividades ludicas ideais para que cada individuo recuperasse sua
salde, ou quais exercicios ginasticos seriam adequados para
minimizar o padecimento dos sujeitos ou, ainda, as respostas objetivas
e positivas de cada pedido ou pergunta sobre a possivel cura.

3A metéafora da amputacéo é utilizada neste texto como corte ou perda da especificidade
profissional dos trabalhadores que militam na salde coletiva.

IMbovismento, Porto Alegre, v. 17, n. 03, p. 269-287, juliset de 2011.
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Essa logica de intervencdo indica que o nucleo da educacdo
fisica, ao propor suas intervencdes na producao do cuidado em salde,
tem capturado praticas bem tradicionais e corporativas. Essa
tendéncia de adotar o0 mesmo modus operandi da tradicdo médica
hegemdnica se explica pela forca representativa que a categoria
médica tem nas maneiras de construir atos de salde.

Trata-se, no entanto, de pensar em ir além da ideia de considerar
0 usuario em atendimento como um portador de necessidade, como
parte ou fragmento de um corpo com problemas biol6gicos, como
um ser sem subjetividade, sem intencdes, sem vontades, sem desejos.
A educacdo fisica e outros profissionais, ao se desterritorializarem
dos seus nucleos profissionais e ao assumirem a integralidade do
cuidado como a sua principal ferramenta, podem abrir-se as
possibilidades de outros fazeres, aqueles que s&o possiveis de serem
produzidos nos encontros e somente no encontro entre cuidador e
usuario

O cuidado, enquanto uma ferramenta fundamental com que
opera a integralidade em salide, permite perceber que as situacdes
ocorridas nos encontros estdo presentes para todos os nucleos
profissionais, mesmo para aqueles que tentam torna-la seu objeto
exclusivo de acao.

\oltando a metafora da amputacéo: seria como "fazer um bem
médico, isto quer dizer introduzir satde ai onde ha doencas, mas
fazé-lo ai justamente onde ha um tipo de doenca que ndo se pode
curar” (JERUZALINSKY, 1999, p.14). Trata-se de um problema
que nos iguala, ou seja, permite que possamos recomegar ou nos
reconstruir.

Essa reconstrucdo poderia partir do reconhecimento dos limites
ontoldgicos dos saberes em relacdo a subjetividade dos sujeitos. O
que significa colocar em suspensdo/amputacdo uma das
caracteristicas na constituicdo dos saberes, ou seja, a generalizagao.
A titulo de exemplo, podemos pensar nas nosografias que classificam
as doencas em relacdo a um sujeito doente estatisticamente

IMbssmento, Porto Alegre, v. 17, n. 03, p. 269-287, jul/set de 2011.
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posicionado numa média entre aqueles que tém e aqueles que nédo
tém certas caracteristicas. Trata-se de um modelo uniformizador
que ndo capta as diferencas.

4 RASURANDO FRONTEIRAS ENTRE NUCLEOS PROFISSIONAIS

Facamos um exercicio de memoaria, lembrando outras disciplinas
que tém atuado na assisténcia em saude - eu diria que, talvez, sem
tantas crises, sem tantos receios. Vejamos, por exemplo, algumas
especialidades nas suas vertentes mais tradicionais.

O servigo social, numa situacao de assisténcia no hospital ou
na unidade basica de salde, vai atender a uma série de situagdes
ligadas as redes sociais e institucionais, sejam elas familiares, sejam
trabalhistas ou até mesmo hospitalares.

Caso estivéssemos pensando em um@ profissional da
fisioterapia que estivesse se ocupando de um@* usudri@ com
problemas respiratorios, el@ realizaria procedimentos, manobras e
técnicas de reabilitacdo e ensinaria essas mesmas técnicas para
que @ paciente ou familiares pudessem realiza-las mesmo sem sua
presenca.

Para a enfermagem, administrar a medicagdo, verificar as
funcoes vitais, explicar e realizar curativos sdo procedimentos que
fazem parte de seu saber-fazer. Parece nem ser preciso citar @s
médic@s ou outr@s profissionais da salde, na medida em que todos
nds ja reconhecemos um saber-fazer consagrado e legitimado ao
longo dos anos.

A educacdo fisica, na sua vertente mais biologica também
adotou, ou melhor, transferiu para suas praticas de intervencao esse
modelo preventivo-curativo, ao ndo olhar ou ndo escutar, enfim, ao
ndo reconhecer que ali ha um trabalho vivo a ser realizado; optou
por caminhos totalizantes, em que determinadas formas de viver
sdo boas para todas as pessoas.

40O simbolo @ seré utilizado ao longo do texto para se referir a ambos 0s sexos.

IMbovismento, Porto Alegre, v. 17, n. 03, p. 269-287, juliset de 2011.
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Trata-se de um saber-fazer linear, sem tensionamento. Isso,
porém, torna extremamente facil cair na armadilha e na tentacéo de
atender a demanda social tal qual ela se apresenta em sua aparéncia
- cair na pratica do real, ou seja, consertar um corpo estragado, no
nivel do imaginério, abrindo, assim, 0 espaco para uma constante
culpabilizagdo do individuo.

As préticas curativas habituais remetem @s profissionais e
@s usudrios/as a uma multiplicidade clinica de estudos, exames,
diagnosticos, tratamentos e orientacdes que pode servir as equipes
de satide como uma verdadeira teia de procedimentos burocraticos
e telegréficos.

Frente a impoténcia de curar, os profissionais de salide buscam
se sustentar na onipoténcia do discurso cientifico-técnico,
preenchendo os buracos da cadeia significante com um saber que
pretende eliminar a falha do sujeito, recobri-la com um nome
(diagnostico) e, em certa medida, resolvé-la (cura-la). Quando se
procede assim, a repercussdo nos sujeitos impede uma dose de
prudéncia, uma vez que o desejo de suturar o que doi é mais poderoso
que a modéstia de quem tem a funcéo do cuidado.

A conviccdo de que a linha terapéutica sera mantida se cada
um fizer a sua parte bem feita (@ pediatra, @ assistente social, @
fisioterapeuta, @ professor/a de educacéo fisica, etc.) é uma ficcdo
que faz a prética clinica equivaler a uma linha de montagem industrial
em que cada operario coloca a peca e ajusta a porca correspondente.
Desconhece-se, assim, que 0 paciente humano excede o "mecano”
e se articula numa subjetividade que lhe d& suporte e que fundamenta
a prépria pratica cuidadora.

Interessa-me pensar que tais praticas, definidas como as
especificidades de cada nucleo profissional, funcionariam bem em
determinadas l6gicas disciplinares, principalmente aquelas do campo
biomédico, que atuam numa racionalidade préatica baseada na l6gica
técnica-objeto.

No entanto, a reforma sanitéria brasileira na década de 1980
veio a provocar diversas reacdes nas formacdes dos profissionais

IMbssmento, Porto Alegre, v. 17, n. 03, p. 269-287, jul/set de 2011.
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da salde. Boa parte dessas reagdes dirige-se no sentido de acusar
que se quer acabar com as fronteiras profissionais, que se busca a
profissdo Unica, que se quer mexer na esséncia da atengdo a salde.
Talvez o ponto que mais desafia seja o de trazer a integralidade da
assisténcia em saude para o horizonte das formagdes profissionais
e, principalmente, para os modos de intervengdo, o que requer uma
alteracdo nas maneiras de olhar, com outras técnicas e outros saberes
(CECCIM; FERLA, 2009).

De todos os pressupostos do SUS, desde a universalidade e a
hierarquizagdo até a eqiidade, o mais problematico é o da
integralidade, na medida em que este pressuposto exige o conjunto
articulado e continuo de acGes e servigos preventivos e curativos,
individuais e coletivos, exigidos para cada caso, em todos os niveis
de complexidade do sistema. Mesclam-se, ai, a¢cBes de promocao,
protecdo e recuperagdo de agravos a salde que, diante da
complexidade que se faz presente, exigem a atuacdo de pessoas
com diferentes especialidades e capacitagdes.

Assim, cabe situar a integralidade na perspectiva da
subjetividade. De acordo com Mary Jane Spink, trata-se de entendé-
la

como processo de negociacdo de sentidos da
demanda. Em uma perspectiva discursiva, a
demanda é uma mescla de direitos, necessidades e
desejos, que assumem conotacgdes distintas, de
acordo com o processo especifico de interanimacdo
dial6gica. Essas trocas discursivas, que mesclam
socialidades e materialidades, ocorrem em contextos
definidos pelas posi¢des de pessoas que se fazem
presentes (SPINK, 2007, p. 27).

A integralidade, portanto, é da ordem do borramento de
fronteiras, ou melhor, da rasura disciplinar, e envolve multiplas
especialidades que se entrecruzam para dar resposta a demandas e
necessidades. A atencdo a salde, que encerra todo o conjunto de
acOes levadas a efeito pelo SUS, em todos os niveis de governo,
para o atendimento das demandas pessoais e das exigéncias
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ambientais, compreende trés grandes campos, a saber: o da
assisténcia; o das intervengdes ambientais; e o das politicas externas
ao setor salde.

No ntcleo da educacéo fisica e das outras areas profissionais,
vem se acirrando uma divisdo em dois blocos ideolégicos: o da
manutencdo do status quo, referenciado no modelo flexeneriano da
formacdo médica e do complexo industrial, e 0 da mudanca, que
recebe influéncias das lutas histéricas do movimento sanitario
brasileiro, das lutas de usudrios, organizac@es da sociedade civil,
trabalhadores da saude etc.

O fato de a integralidade ser uma ferramenta que exige tor¢des
e redimensionamentos que mexem nas entranhas do instituido néo é
uma exclusividade da area da educacédo fisica. Se fosse uma
ferramenta de vasta aceitacéo, ndo teriamos diretrizes curriculares
na graduacgdo prescrevendo que todos os cursos da salde devem
ser atravessados pela integralidade, nem grupos produzindo pesquisas
e estudos, como o Laboratdrio de Pesquisas sobre Praticas em
Integralidade em Salde (LAPPIS), nem politicas advindas do
Ministério da Saude que buscam informar e qualificar o setor para a
integralidade, como o Ver-SUS, Humaniza-SUS ou o Aprender-SUS.

Talvez 0 maior mérito da nogdo/conceito de integralidade seja
o de permitir que realizemos nossas insercdes clinicas a partir de e
com as referéncias tedricas do profissional que é chamado a intervir.
Isso desde que a intervengao esteja baseada em uma teoria do sujeito
e ndo de uma teoria do objeto. Nas palavras de Ricardo Ceccim e
Alcindo Ferla:

Aatencdo integral & satide ndo corresponde ao acesso
as tecnologias biocientificas, mas ao dominio dos
fatores de condicionamento dos estados de satde e
as chances de intervengdo oportuna ou adequada
sobre 0s mesmos. A busca das possibilidades de
articulacéo entre agdo politica e novos paradigmas
cientificos, a justa traducdo entre informacéo
biocientificas e praticas terapéuticas, a transposicdo
entre evidéncia epidemioldgica e narrativa do
processo salde-doenca, entre outros fatores
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capazes de auxiliar na escuta, cuidado e tratamento
de pessoas e coletivos e na superacdo das crises
setoriais construiram uma referéncia social ao
pensamento intelectual da area (CECCIM; FERLA,
2009, p.447).

A possibilidade/radicalidade de mudanca na clinica em salde
coletiva depende de algumas mutacdes fundamentais nas matrizes
formativas, no sentido de potencializar a intervencao para e com o
conceito ampliado de saude.

5 ENTRE 0 JOGO DE XADREZ E O FRESCOBOL®

Pensemos numa situacdo hipotética, que poderia acontecer em
uma unidade basica de satide ou em um centro de atengdo a salde
mental: um usuério de 25 anos, homem com transtornos mentais. A
equipe, em seu projeto terapéutico, propde/combina que diferentes
membros da equipe o acompanhem em uma série de situacdes
cotidianas, reinserindo-o na trama social.

Trata-se de um deslocamento de dentro das paredes da
instituicdo para o excéntrico, para a rua, inserindo-se nas trocas
sociais da comunidade. Isso implica estar na rua, diante de todos os
percalcos e desvios nos caminhos que se enfrentam no processo
salde-doenca - amarrar seus préprios sapatos, fritar um ovo,
atravessar uma via publica, situacdes estranhas, como tantas outras
da cidade em que se vive.

Supondo-se que uma das possiveis situacdes seria a tarefa de
auxiliar um usuario que perdera os documentos: O que pode significar
iss0? Que situacdes estdo em jogo? Como se faz essa intervencao
para que tenha sentido? Uma das propostas que o usuario contratou
com a equipe € a de refazer a carteira de identidade... As reticéncias

5No jogo de frescobol recreativo ou competitivo o que importa € manter a bola no ar sendo
rebatida pelos participantes (dois, trés ou até quatro jogadores) o maior tempo possivel;
dependendo do nivel dos jogadores pode-se combinar que as bolas possam ser atacadas e
defendidas, que jogadas sejam mais rapidas ou mais lentas. Como se joga cooperativamente,
ndo ha adversarios e sim parceiros. E um jogo em que é cultivado o comprometimento entre os
parceiros nas jogadas.
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aqui sao para que o leitor possa fazer seu trajeto, pensar como ele
faria, que questdes surgiriam, enquanto me detenho em alguns
pressupostos da intervencao.

Um deles tem a ver com o pedido de ajuda, mais
especificamente, quanto a concepc¢do do adoecer. Neste ponto,
recorro as palavras de Ana Figueiredo:

Quem adoece e sofre é, antes de tudo, um sujeito e
ndo um corpo. Logo, a fala deve ser privilegiada ndo
como uma manifestagdo patolégica que exige
correcdo ou resposta imediata, mas como
possibilidade de fazer aparecer uma outra dimensdo

da queixa que singulariza o pedido de ajuda
(FIGUEIREDO, 1997, p.43).

Para realizar essa conexdo com o pedido de ajuda, é preciso
desmedicalizar a demanda e escutar a subjetividade que estéa na fala
do usudrio. Outro ponto fundamental é constituir uma equipe que
realize permanentemente a discussdo, que consiga romper com as
hierarquias burocraticas, disciplinares e funcionais, para abrir-se para
o aprofundamento nas micropoliticas do trabalho em sadde.

Na medida em que possamos partir de uma equipe continente
e acolhedora, o ato de acompanhar o usuario em seu caminho em
direcdo a carteira de identidade modifica-se, torna-se parte de um
projeto terapéutico que envolve o proprio sujeito, seus familiares e
sua comunidade. Desse modo, acompanhé-lo ganha outras
significacbes, pois ndo se trata apenas de um documento, como um
objeto burocratico, mas da construgdo do caminho junto com ele.
Trata-se de construir hipdteses juntos, de errar os caminhos, de voltar
para casa sem conseguir, de poder suportar as “esquisitices" do sujeito.
Trata-se de colocar-se no lugar do objeto que o sujeito demanda,
introduzir ali as demandas correspondentes no momento adequado,
fazer-se de marco que sustente o andar e saber reordenar o saber
que ele tem da vida.

\bltando ao itinerario, a possibilidade de acompanhar, produzindo
um ato terapéutico, e de criar e construir junto com o sujeito, sdo
condicBes necessarias para que o trabalho ocorra, num processo
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que tem efeitos em ambas as partes implicadas, sujeito-usuério e
sujeito-profissional. Como num jogo de xadrez, em que tenhamos
apenas as primeiras jogadas (entradas) e que, depois, usuario e
acompanhante tentem jogar, cada um de seu jeito, jogada ap6s jogada.
Assim como no jogo de xadrez, "na rua", sé podemos dizer o que se
passard ao final de cada encontro, nunca de antemao. Esta € a dificil
posicdo a ser sustentada pel@ trabalhador@ de salde, que esta
sempre em contato com a diferenca e com o inesperado, com as
condicOes de angustia e prazer desse oficio.

Tocando essa questdo, diria, sobre 0s encontros iniciais, que o
delineamento da figura (e da funcdo) d@ acompanhante esta
intimamente relacionado com uma discussdo sobre sua posicdo -
posicdo frente ao/a falante e/em sua fala -, e ndo sobre possiveis
fatores etioldgicos, como tem sido o caso. Nesse sentido, a analogia
empreendida por Freud (1996, vol. XII) entre o jogo de xadrez e o
manejo do clinico na entrevista pode ajudar nessa reflexdo. O autor
nos diz que saber jogar xadrez é saber marcar posices frente as
jogadas do outro (mais do que conhecer as regras do jogo de xadrez).

Nas palavras de Freud:

Todo aquele que espera aprender o nobre jogo de
xadrez nos livros, cedo descobrird que somente as
aberturas e os finais de jogos admitem uma
apresentacéo sistematica exaustiva e que a infinita
variedade de jogadas que se desenvolvem ap6s a
abertura desafia qualquer descrigdo desse tipo. Esta
lacuna na instrugéo s6 pode ser preenchida por um
estudo diligente dos jogos travados pelos mestres.
As regras que podem ser estabelecidas para o
exercicio do tratamento psicanalitico acham-se
Sujeitas a limitagBes semelhantes (FREUD, 1996,
p. 241).

Em outras palavras, 0 modo de condugédo de um encontro fora
das paredes protegidas de uma institui¢do de salde decorre "do que
se escuta”, ou melhor, do efeito de um corpo-teérico (que precisa da
nogdo de “escuta™) no corpo-do-cuidador na sua escuta.
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Outra metafora que pode ajudar @ professor/a de educacédo
fisica e/ou outr@s profissionais com rela¢do ao prosseguimento do
trabalho é a passagem/transicdo de um jogo de xadrez para o0 jogo
do frescobol. No jogo de frescobol, ndo hd um@ vencedor@, e @s
parceir@as tém que, aos poucos, achar o melhor modo de a bola
ndo cair, sua forca e altura, a cada jogada, a cada lance.

No decorrer da partida (seguindo a metafora), as jogadas sdo
infinitas. Entdo, cada tratamento € Unico, € as estratégias validam-
se a partir da regra fundamental que rege a situacdo terapéutica.
Portanto, as jogadas encontram sua validade no fato de aproximar
mais ou afastar menos da entrada em campo da fala do sujeito
usuario, de seu gestual e da escuta de seu acompanhante.

Cabe aqui, neste ponto da discussdo, pensar que a atencdo
baseada na integralidade depende da legitimidade que determinad@s
profissionais detém como resultados das batalhas travadas no interior
das equipes de salde - quem estad mais autorizado a escutar os
discursos que operam a partir de regras, que sdo dadas por um
conjunto de questdes; quem pode falar; o que pode falar; para quem;
em quais circunstancias.

Sobre a especificidade da educacéo fisica, enquanto nlcleo
profissional, no &mbito das intervencGes em saude coletiva, ela pode
existir ou ndo, dependendo do que ocorre num encontro entre o
cuidador e o usuario. E preciso ressaltar, ainda, que qualquer
formacé&o disciplinar acaba por desenvolver certa sensibilidade para
alguma dimensdo da cultura, seja ela corporal ou ndo. E que somente
durante os encontros, com seus mistérios relacionais é que
descobriremos se uma poesia, masica, danca ou a bola consigam
produzir aquele momento intensamente rico de producdo de
subjetividades e, portanto, de cuidado que pode vir de nossa valise
disciplinar, ou aprendida ao longo da vida em outras experiéncias.

Assim, talvez possamos fazer valer as belas palavras de
Emerson Merhy (1997, p. 2) sobre o trabalho vivo, "abrir-se para os
ruidos presentes no seu cotidiano, com isso, e de posse de uma caixa
de ferramentas que tenha o compromisso com o sujeito da acéo,
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pode-se reinventar a légica do processo de trabalho" em salde
coletiva e permitir uma escuta ndo-normalizadora, mas um agir potente
e criativo.

Para finalizar, busquei articular neste ensaio um conjunto de
ideias através do uso de trés metaforas (amputacéo, jogo de xadrez,
jogo de frescobol). O esforco empreendido foi no sentido de
empoderar o nicleo da educacéo fisica no sentido de utilizar outras
ferramentas que estdo presentes na capacidade interrogativa da
integralidade. Para tanto, é preciso que o agir terapéutico ultrapasse
as fronteiras, que elas sejam no minimo borradas ou rasuradas, como
no titulo que da nome a este texto.

No caso da amputacdo, proponho um ato cirdrgico, que elimina
o fazer técnico especifico da area como uma instancia curativa por
si mesma. Em relacdo ao jogo de xadrez, importa dizer que apenas
0s primeiros movimentos podem ser antecipados ou previstos. E por
fim, com o frescobol, a ideia de que o fazer terapéutico é potencializado
a cada acdo do outro.

Sem duvida, que a incorporagao do dispositivo da integralidade
mexe nas entranhas do instituido, traz incertezas e exige torcdes
constantes na producéo de atos de saide. Ao mesmo tempo, que se
colocada em ato a integralidade pode levar a reinvencéo e a
humanidade como poténcias de vida e de salde.

Assim, a insercdo da educacao fisica a partir da integralidade
procuraria deixar-se tomar pelas diferencas entre cada sujeito e
produziria um projeto terapéutico levando em conta as condicoes de
vida e as jogadas subjetivas possiveis em cada momento.
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Erasures disciplinary and amputation from
doing

Abstract: This essay reflects on some possibilities
of physical educator acting in the field of collective
health, from the logic of integrality in health. The text
attempts to tension some central points in the
hegemonic logic of discourses involving physical
activities and health in the area of physical education.
| have suggested that overcoming this picture requires
the amputation of a disciplinary knowledge that has
established subject-object relationships, in order to
allow for a non-medical view of the demand and
hearing the subjectivity that underlies the individuals'
complaints.

Keywords: physical education. Health. Integrality.
hearing.

Tachaduras disciplinaria y la amputacién de
hacer

Resumen: El ensayo haz una reflexion sobre algunas
posibilidades de los profesionales de educacion fisica
actuaren en el campo de la salud colectiva con base
en la légica de la integralidad en la salud. Busca poner
en tension algunos puntos centrales en la légica
hegemoénica de los discursos direccionados a la
actividad fisica y salud en el area de la educacion
fisica. Sugiere que la superacion de ese cuadro
demanda una cirugia de amputacién del saber
disciplinar que establece relaciones sujeto-objeto para
gque se pueda desmedicalizar la demanda y escuchar
la subjetividad que esta en la queja de los individuos.
Palabras clave: educacion fisica. salud colectiva.
integralidad y escucha
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