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RESUMO Este trabalho teve como objetivo analisar de que maneira as praticas corporais podem servir como
instrumentos de controle dos corpos na Atencdo Primaria a Satde, avaliando os discursos de profissionais
da saude que compdem uma Unidade Basica de Satde, a partir dos conceitos de biopoder e biopolitica
levantados por Michel Foucault. Trata-se de um estudo qualitativo, caracterizado como um estudo de
caso. Foram realizados cinco grupos focais, um com a equipe do Nucleo Ampliado de Saude da Familia e
Atencdo Basica e quatro com as equipes de Satde da Familia. Para a apreciacdo dos dados foi utilizada a
Analise Tematica. A pesquisa revela uma aplicacdo das praticas corporais ainda pautada em uma matriz
biomédica, voltadas para a prevencio, o controle e o tratamento de doencas, com foco nas cronicas nio
transmissiveis. Tais praticas acabam por configurar dispositivos do biopoder e da biopolitica na Atencio
Primaria a Saude, como controladoras dos corpos e como componentes estratégicos de uma medicalizacio
social. No entanto, ao fim, também aponta para as possibilidades de exercicios de resisténcia e fissuras
nas relacdes de poder estabelecidas nas praticas corporais, tomando-as poténcias de recriaciio de outros
sentidos, para além daqueles hegemonicos, calcados em discursos biologicistas.

PALAVRAS-CHAVE Medicalizacdo. Atencdo Primaria a Satde. Atividade fisica. Estratégia Saide da Familia.

ABSTRACT This work aimed to analyze how body practices can serve as instruments to control bodies in
Primary Health Care, evaluating the speeches of health professionals of a Basic Health Unit based on the
concepts of biopower and biopolitics raised by Michel Foucault. This is a qualitative study, characterized as
a case study. Five focal groups were carried out, with the Extended Family Health and Primary Care Center
team and four as Family Health Teams. Thematic Analysis was used to approve the data. The research reveals
that body practices continue to be a biomedical tool, aimed at prevention, control and treatment of diseases,
focusing on chronic non-communicable diseases. Such practices end up configuring biopower and biopolitics
devices in Primary Health Care, as body control and as strategic components of a social medicalization.
However, in the end, it also points to the possibilities of resistance exercises and fissures of power relations
established in body practices, taking these as a power to recreate other senses in addition to those hegemonic
ones based on biologicist discourses.
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Introducio

Ainda que as Praticas Corporais (PC) e ativida-
des fisicas ja existissem e fossem utilizadas por
profissionais da drea, especialmente na Atencéo
Primdria a Saude (APS), sua insercdo torna-se
mais intensa no Ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS) a partir da implementacio da
Politica Nacional de Promocéo da Saude (PNPS),
em 2006, e com a implantacdo do Nucleo de
Apoio a Saude da Familia (Nasf), em 2008, que,
através da Portaria n® 2.436, de 21 de setembro
de 2017, teve seu nome alterado para Nucleo
Ampliado de Satide da Familia e Atencio Basica
(Nasf-AB)'. Entfio, o aumento da oferta dessas
praticas justifica a necessidade de uma reflexéo
critica sobre o modo como atualmente estio in-
seridas no SUS, em especial, no cotidiano da APS.

Algumas controvérsias sio identificadas
quando se pensa em PC e atividades fisicas
inseridas na satde publica: por um lado, como
na PNPS, ha o entendimento de que o processo
saude-doenca é resultante dos determinantes
sociais, o que coloca as PC e atividades fisicas
como acdes prioritarias; por outro lado, existe
uma concepcdo reducionista, pautada em para-
metros bioldgicos e fatores de risco, atrelando
as PC a comportamentos passiveis de mudanca
com responsabilizacido dos individuos2.

A delimitacéio teérico-conceitual adotada
neste trabalho referente ao conceito de PC se
da em uma perspectiva que nio desconsidera
as ciéncias naturais, mas que busca uma apro-
ximacéo com as ciéncias sociais e humanas
com o intuito de ampliar as possibilidades
das PC no campo da satide. Carvalho3(33-34
descreve que:

Essas praticas ampliam as possibilidades de en-
contrar, escutar, observar e mobilizar as pessoas
adoecidas para que, no processo de cuidar do
corpo, elas efetivamente construam relacées
de vinculo, de corresponsabilidade, auténomas,
inovadoras e socialmente inclusivas, de modo a
valorizar e otimizar o uso dos espacos publicos
de convivéncia e de producao de salde, que
podem ser 0s parques, as pracas e as ruas.
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Deste modo, as PC sio pensadas como um
modelo alternativo, se diferenciando da con-
cepcdo restritiva de atividade fisica/exercicio
fisico pautada em uma racionalidade biomédi-
ca. Apesar das grandes possibilidades das PC,
sua concepcdo na saude publica muitas vezes
parte de pardmetros comportamentais, atrela-
dos a transicdes demograficas, epidemiologi-
cas e nutricionais, sendo as atividades fisicas
apontadas como fatores de proteciio contra
as Doencas Cronicas Ndo Transmissiveis
(DCNT). Deste modo, as acdes sdo voltadas
para a promocio de um estilo de vida ativo e
saudavel, com atuacdes preventivas, baseadas
no comportamento e na acio individual4s,
partindo de um modelo centrado na dimenséio
biolodgica. E isto se da pelo fato de que este
modelo é fortemente reproduzido na formacéo
de grande parte dos cursos das areas da satdes®.

Essa concepcio biologicista, voltada para
as acoes do corpo individual, e dos habitos e
estilos de vida das familias e comunidades,
se atrela a discussio da medicalizacio social,
através da qual se pode compreender que tal
processo acontece quando o modo de vida das
pessoas ¢ apropriado pela medicina, influen-
ciando diretamente na moral, nas normas, nos
comportamentos sociais e costumes populares.
Assim, 0o modelo de vida dessas pessoas acaba
sendo influenciado por um pensamento medi-
calizante, mediado por um viés de pensamento
e uma matriz biomédica?10.

Em uma sociedade de normas, a medicina
se mostra como uma técnica de intervencéo
que possui essa funcdo normalizadora; seu
efeito disciplinar sobre os corpos orginico
e bioldgico tem poder regulamentar sobre
a populacio. Deste modo, o poder sobre a
vida perpassa desde uma disciplina voltada
para o corpo individual, até uma regulacio
da populacdo™2, Entdo, as duas formas de
poder levantadas por Foucault™, o biopoder e
a biopolitica, tém se mostrado fundamentais
nas relacdes entre o Estado e a populacéo,
pois, através do poder do corpo individual,
pelas normas e comportamentos, se obtém o
poder sobre o corpo social.
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Através da disciplina, a medicina passa a
exercer um papel de controle, determinan-
do as condutas individuais e coletivas, ndo
somente com relacio a doenca, mas também
nos comportamentos, como sexualidade, fe-
cundidade e fertilidade, entre outros8. Deste
modo, ela controla diversos acontecimentos
dos campos social, coletivo, individual e até
mesmo politico.

Sendo assim, dependendo da maneira como
sdo utilizadas, as PC no &mbito da satide podem
ser instrumentos de poder e controle dos
corpos, pois os discursos dos profissionais sio
passiveis de controlar a existéncia das pessoas,
de modo a prevenir o desgaste do corpo biolé-
gico. Paraisto, a pessoa deve ter governo sobre
si, controlar seus habitos, suas praticas e seus
comportamentos, porque estes envolvem nio
so suavida, mas as de toda a populacéo. Se ha
muitos individuos adoecendo, isto é sinal de
que o Estado nfo esta cuidando das pessoas e
nem conseguindo fazer com que elas cuidem
de si mesmas™®.

Mediante uma noc¢éo foucaultiana de
biopoder, percebe-se que o discurso cien-
tifico exerce dominio e controle sobre as
pessoas, pois, através dele, estas sdo exa-
minadas e classificadas, tendo suas verda-
des estabelecidas por outros sujeitos314,
Através desse discurso, as pessoas passam
a ser culpabilizadas e responsabilizadas por
sua situaco de satde, que, na maioria das
vezes, é de cunho social, e estd fora de sua
governabilidade. Desse modo, ‘criou-se’ uma
educaco em saude autoritaria, através da
qual os técnicos e profissionais transmitem
seus saberes biomédicos e reducionistas,
por meio de imposi¢des verticais sobre o
que consideram sadio, assim moldando os
comportamentos através de normas para
estilos de vida ativos e saudaveis51415,

Com base nisso, o objetivo do presente
trabalho foi de analisar como as acdes rela-
cionadas as PC na APS podem ser disposi-
tivos de controle dos corpos, considerando
os conceitos de biopoder e biopolitica de
Michel Foucault.
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Percurso metodologico

Trata-se de um estudo qualitativo, desen-
volvido com profissionais que compdem as
quatro equipes de Saude da Familia (eSF) e
os profissionais da equipe de Nasf-AB de uma
Unidade Basica de Satde (UBS) do municipio
de Itajai (SC). Ao todo, 38 profissionais de satide
atuantes na APS participaram da pesquisa: 27
compunham as 4 equipes de eSF da UBS - 4
meédicos, 4 técnicas de enfermagem, 17 Agentes
Comunitarias de Satide (ACS) e 2 enfermeiros
(1 homem e 1 mulher). Ainda, participaram
11 profissionais que compunham a equipe de
Nasf-AB prestadora de apoio para as 4 eSF,
sendo 2 fonoaudi6logos (1 homem e 1 mulher),
3 psicblogas, 2 fisioterapeutas, 1 farmacéutica,
1 nutricionista (mulher), 1 profissional de edu-
cacdo fisica e 1 terapeuta ocupacional (mulher).

A totalidade dos profissionais da APS foi
incluida porque eles entenderam que, com uma
maior ou menor atuagéo, todos acabam lidando
com as PC, seja através de aconselhamentos,
orientacdes ou prescricdes, ja que esta é uma
modalidade de prevencéo e promocéo da saide
bastante utilizada no campo da satde publica,
especialmente na APS.

Foram realizados cinco Grupos Focais (GF):
quatro com as equipes de eSF e um com a
equipe de Nasf-AB que lhe presta apoio ma-
tricial, abarcando, assim, todos os atores que
fazem parte da UBS em questio.

O GF foi escolhido por se tratar de um
método utilizado para o entendimento de
como se formam diferentes percepg¢des e ati-
tudes sobre um fato, uma pratica, um produto
ou servico. Pode ser considerado uma espécie
de entrevista de grupo, e seu intuito é apoiar
ainteracdo dos participantes, a fim de colher
dados. Uma das maiores vantagens do GF é se
basear na tendéncia humana de formar opini-
Oes e atitudes na interacdo com outros indi-
viduos, diferentemente do que acontece nas
entrevistas e nos questionarios individuais'e.

Os grupos foram norteados por um roteiro
de debate dividido em duas partes: a primeira,
envolvendo questdes relacionadas ao perfil



dos participantes; e a segunda, promovendo
uma discusséo coletiva quanto a percep¢io dos
participantes em relacio as concepgdes de PC,
e a maneira como eram utilizadas na APS. As
intervencodes foram registradas por meio de
gravador digital e transcritas na integra, com
média de duracdo de 45 minutos cada.

Para a apreciacio dos dados transcritos,
foi utilizado o método da Analise Tematica?.
Conforme apresentado por Minayo", ela com-
preende trés etapas: 1?) pré-analise mediante
a escolha dos documentos que serdo analisa-
dos; retomada das hipoteses e dos objetivos
iniciais da pesquisa, podendo reformula-las,
confrontando-as com o material coletado e na
elaboracio de indicadores que possam orientar
a interpretacdo final dos dados; 2%) explora-
céo do material, quando o investigador busca
categorias que configurem expressdes ou pa-
lavras com significados relativos ao conteudo
de uma fala - esta categorizacdo consiste em
um processo de reducéio do texto as palavras
e expressoes significativas; 3%) tratamento e
interpretacio dos resultados obtidos.

Durante o percurso da analise, as seguintes
etapas foram concluidas: leituras flutuantes
das fontes de pesquisa (conjunto de gravacdes/
transcricdes dos GF); identificacdo de nucleos
tematicos; discussdo dos temas encontrados
que apresentavam o referencial tedrico tra-
balhado anteriormente; e estabelecimento de
conclusdes com base nos resultados do estudo.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade Federal de Santa
Catarina (parecer 3.230.229).

Resultados e discussio

Concepcoes de praticas corporais
levantadas pelos profissionais da
Atencdo Primaria a Saude

O debate referente as diferencas e tensoes
sobre as no¢des de atividades fisicas e PC
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tem ocupado espaco relevante nas producdes
acerca desses termos no campo da satide, nos
ultimos anos™3. Tais apontamentos expdem,
sobretudo, a atribuicéo de sentidos possiveis
em torno dessas concepcdes, destacando um
carater mais prescritivo e biologicista para as
atividades fisicas, e outro, com maior valoriza-
co cultural, que advoga pela autonomia dos
usuarios, vinculado as PC. Estes discursos, na
medida em que conformam redes de saber-
-poder nas quais profissionais se valem para
atuar, medeiam as propostas e os registros das
entrevistas aqui realizadas, como se podera
perceber nos trechos selecionados a seguir.
Entre as principais concep¢des levantadas no
GF dos profissionais do Nasf-AB, as PC foram
relacionadas, em grande parte, a0 movimento
humano, atreladas ao exercicio fisico sistema-
tico, de maneira prescritiva, terapéutica, para
prevencdo de doencas e promocéo da saude,
tendo sido levantada também a possibilidade
da criacéio de vinculos por meio das praticas:

Prdticas corporais € toda e qualquer manifestacéo
do movimento humano, ou seja, danca, ou jogo,
uma luta, o exercicio fisico, a caminhada, a corrida,
toda acdo humana que gera uma cultura corporal.
(GF Nasf-AB).

E importante salientar que a promocio da
saude levantada pelos profissionais foi rela-
cionada a prevencio de doencas, ainda com
foco no controle das DCNT.

Além de estratégias terapéuticas e de vinculo,
também vejo como estratégia de prevencdo de
agravos e de promocdo de salide, para melhorar a
qualidade de vida das pessoas, tanto coletivamente
quanto individualmente. (GF Nasf-AB).

Assim como no GF do Nasf-AB, os grupos da
eSF também apontaram as PC como relacio-
nadas ao movimento humano em geral, sendo
entendidas como atividade fisica e exercicio
fisico. Deste modo, fica claro que o conceito
de PC se da de forma mais restrita no &mbito
tedrico, sendo que, no campo da vida pratica,
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os profissionais, de maneira geral, nfio diferen-
ciam os conceitos de exercicio fisico, atividade
fisica e PC, utilizando-o0s como sinénimos e
encarando todas as formas de movimentos
corporais dentro destas macrocategorias.
Poucas vezes foram mencionadas as PC sob
a perspectiva sugerida por Carvalho3, men-
cionada anteriormente neste trabalho, prin-
cipalmente entre os profissionais da eSF. Esta
analise demonstra que, apesar de existir uma
diferenciacdo entre os termos, inclusive nos
documentos oficiais (como, por exemplo, na
PNPS), percebe-se que tal diferenciaciio ocorre
com predominancia no campo ortografico.

Me lembra atividade fisica, movimento, algo como
sinbnimo de atividade fisica; qualquer coisa que
vocé vd exercitar no seu corpo, a movimentacdo
do corpo, os exercicios laborais, tudo aquilo que
envolve algum tipo de movimento. (GF eSF 04).

Nesse sentido, cabe destacar que, para os
profissionais investigados, embora a distin¢io
entre os termos e as concepcdes possa ocorrer
mais no plano teérico do que nos sentidos
atribuidos as PC realizadas de forma empirica,
isto nfo significa, necessariamente, que, para
0s usudrios, tais acoes ndo tenham diferentes
beneficios e efeitos, incluindo o de autonomia,
mesmo diante de atividades prescritivas de
cunho biologicista. Tais registros indicam a
necessidade da abordagem de pesquisas sobre
essa tematica do ponto de vista dos usuarios,
para além dos profissionais envolvidos, assim
como da ampliacéo das pesquisas desenvolvi-
das em Ambito académico.

Também foram mencionadas as praticas
com o intuito de integrar, de oportunizar vi-
véncias de novas culturas e facilitar mudancas
de héabitos. Mesmo em uma perspectiva mais
pontual, tais aspectos retratam uma compre-
ensdo das PC aproximada de uma concepgio
ampliada de saude, considerando as diversas
potencialidades destas ferramentas, pois, os
beneficios das PC em uma perspectiva biolo-
gica e individual, com um viés de tratamento
e prevencio das diversas disfuncdes do corpo
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biolégico, estdo mais do que consolidados. No
entanto, outras dimensdes que consideram
as potencialidades biopsicossociais também
foram consideradas.

Nesse contexto, fica perceptivel que, apesar
de os profissionais associarem outros benefi-
cios oriundos das PC, seu maior intuito ainda
é voltado para os beneficios atrelados a me-
lhoria da condicio fisica, e os demais benefi-
cios acabam ficando em segundo plano. Mas
a maioria das demandas que se utilizam das
PC ainda parte de uma escuta técnica e voltada
para o corpo bioldgico.

Entendo essas prdticas como uma possibilidade
para adquirir hdbitos sauddveis, atrelados a uma
boa alimentacdo, qualidade de sono; auxilia para
pessoas que precisam modificar hdbitos prejudi-
ciais, como parar de fumar, ajuda para fazer ami-
zades. Entdo, essas prdticas, além de se exercitar,
podem promover outros beneficios. (GF eSF 02).

A partir das concepgdes elaboradas, tanto
nos GF das eSF quanto nas do Nasf-AB,
percebe-se uma concepcio das PC predomi-
nantemente baseada no modelo biomédico,
atrelando-as ao comportamento, estilo de vida
e movimento geral, com finalidades voltadas
a prevencio e/ou tratamento de doencas.
Ceccim et al.’8 apontam que os profissionais
que aplicam as PC pautadas neste modelo rea-
lizam um trabalho fundamentalmente técnico
e com pouco espaco para escuta; com foco
na dimenséo organica, buscando prevenir
doencas, aumentar aptiddo, ou a prescricio
do exercicio como medicamento. Isto restrin-
ge as potencialidades das PC, que, para além
de beneficios bioldgicos, podem trabalhar
na efetivacdo de direitos, de cidadania, e na
producio da autonomia de sujeitos e coleti-
vidades, quando da tomada de decisdes sobre
suas vidas e sobre sua saude.

Nessa logica, no se trata de orientar que
as pessoas se movimentem mais, ou que au-
mentem seu gasto energético, mas que elas
tenham autonomia para acessar e lutar por
seus direitos - como o lazer, por exemplo -,



bem como por um maior envolvimento nos
espacos de construgdes coletivas, para melho-
ria das condicdes de vida e saude.

Nesse sentido, se mostra fundamental a
atuacfo a partir de um cuidado integral, con-
ciliando as acdes que tenham beneficios na
saude individual das pessoas, a partir de um
viés bioldgico, aplicando os conhecimentos e
técnicas de ordem fisioldgica, mas que estas
acdes também considerem aspectos da pro-
mocdo da saude e se alinhem aos principios
do SUS e aos preceitos da satde coletiva®.

Praticas corporais como dispositivo
do biopoder e da biopolitica

Ao se referirem sobre as potencialidades e o
modo como utilizam as PC enquanto ferra-
mentas na APS, os profissionais trazem um
discurso carregado por uma concepgéo biolo-
gica, pontuando sua utilizacio principalmente
para a prevencio, o tratamento ou o controle
das DCNT.

[...] as atividades corporais aparecessem como
aliado no tratamento e acompanhamento de alguns
pacientes, principalmente hipertensos, diabéticos,
obesos, pacientes com dores crénicas, pacientes
que precisam melhorar a qualidade de vida. (GF
eSF o).

Nesse sentido, as PC passam a ser enca-
radas como dispositivos de medicalizacdo
social, pois surgem como estratégias de
controle dos corpos, sendo utilizadas como
intervencdes para o combate aos comporta-
mentos considerados indesejados, contro-
lando e medicalizando as condutas e atitudes
das pessoas.

Assim como nos grupos das eSF, os pro-
fissionais do Nasf-AB associam as potencia-
lidades e o uso das PC, principalmente, nas
DCNT, a fim de modificar os comportamentos
dos individuos e das familias, favorecendo a
insercdo de habitos ‘saudaveis’, bem como
associam as PC a técnicas terapéuticas voltadas
a reabilitacdo.

As prdticas corporais como dispositivos da biopolitica e do biopoder na Atencédo Primdria a Sadide

As equipes, na verdade, pelo que eu vejo nas
solicitacées, é mais quando tem alguma doenca
crénica, para prevencdo, diabetes, obesidade. E
nesse momento que elas lembram dessa parte.
Aquele velhinho que ndo sai de casa... E ndo sei
se eles associam isso como uma atividade fisica,
ou como uma prdtica corporal, mas associam isso
simplesmente como: ‘Vai dar uma voltinha para ficar
melhor’. Mas, geralmente, pelo que eu vejo, € esse
publico especifico. Af chamam o PEF [Profissional
de Educacéo Fisica] porque € obeso, ou tem diabe-
tes, hipertensdo, ou porque quer emagrecer. E mais
nesse sentido que eu vejo. (GF Nasf-AB).

Nesse caso, as PC se mostram como técnicas
de controle sobre a vida das pessoas, com uma
funcdo normalizadora e o efeito de regula-
mentar a vida da populaco. Para Foucault’, a
sociedade atual esta vivendo uma biopolitica
evidenciada pela estatizacdo do biologico, que
se preocupa com a vigilancia, o controle, as or-
denagdes, intervencdes que visam ao bem-estar
dapopulacio. Desta forma, as doencas devem
ser tratadas e prevenidas, pois diminuem a
forca e o tempo de trabalho, impactando na
economia. Com a biopolitica, as intervencdes
biomédicas passam a medicalizar as pessoas
e a disciplina-las, através de campanhas de
aprendizado, com o intuito de uma higiene
publica. A partir desta discussio, considera-se
que, dependendo da maneira como as PC séo
trabalhadas na APS, elas podem ser inseridas
no quadro de uma estratégia biopolitica, pro-
movendo o controle da vida das pessoas, com
o intuito de diminuir os riscos de ocorréncias
de doencas, o que torna a inatividade fisica e
o sedentarismo fatores de risco.

Nesse sentido, as PC fazem parte dessa estra-
tégia de poder, que atua diretamente no corpo
dos individuos. Foucault®? aponta que:

O controle da sociedade sobre os individuos ndo
se opera simplesmente pela consciéncia ou pela
ideologia, mas comeca no corpo, com o corpo.
Foi no bioldgico, no somatico, no corporal que,
antes de tudo, investiu a sociedade capitalista.
O corpo é uma realidade biopolitica.
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Além disso, nos GF das eSF, foi menciona-
da a utilizacdo das PC relacionadas a satde
mental, e muitos profissionais relataram a
necessidade da utilizacfo destas como ferra-
mentas para a saude do trabalhador.

A saude mental dos pacientes melhora bastante, e
isso estd comprovado: que, para os pacientes com
sauide mental, vocé inserir a atividade fisica, vocé
tem resultados bem positivos. Comeca a socializar
0 usudrio, comeca a inserir ele nessas atividades.
(GF eSF 04).

Acho que isso estd fazendo falta para a gente
enquanto funciondrio também, porque antes,
tinhamos esse espaco, onde a gente relaxava, se
alongava, e isso fazia muito bem, isso ajudava
muito no estresse do dia a dia. As vezes, vocé estava
bem estressada, depois faz um relaxamento e jd
melhorava. O dia e o trabalho rendem mais, as
coisas funcionam melhor, porque estd todo mundo
assim, na gota. (GF eSF 03).

A preocupacdo demonstrada pelos profis-
sionais, com o cuidado de si como profissionais
de saude, através de algumas praticas men-
cionadas, parte de um discurso interiorizado,
de vigilancia sobre as suas praticas sociais
relacionadas a propria saude, com o intuito de
obterem mais rendimento no trabalho. Desse
modo, assim como a biopolitica, o biopoder
também estatizou o bioldgico; a morte deve
ser evitada, através de cuidados com o corpo,
que devem ser tomados para resistir e nega-
la, ou a sua aproximacéo’. Esses discursos de
vigilancia passam a controlar a existéncia das
pessoas, e elas subjetivam que devem governar
a si mesmas, controlando suas praticas e seus
habitos para se distanciarem do adoecimento.

Para além de pardmetros bioldgicos, os
profissionais da eSF relataram as PC como
dispositivos de disciplina sobre o corpo, mas,
dessa vez, deslocados do controle voltado
para o corpo bioldgico, de fato, partindo para
um controle do corpo enquanto ser politico e
social, mencionando os jovens e adolescentes
como publicos-alvo, controlando, assim, suas
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atitudes, suas condutas, ensinando valores
impostos socialmente, com um objetivo
final de corpos economicamente rentaveis e
normatizados.

Se quiser disponibilizar alguma coisa no periodo
da tarde, o que tem de molecada a toa... Quanto
que custa para contratar dois professores, por
exemplo, de ‘taekendo’ e ‘konf-fu’, para colocar
essa molecada a comecar a ter disciplina, comecar
a ter respeito, e, ao mesmo tempo, expor ndo sé
a prdtica de um esporte, mas também a uma
cultura... Tem que fazer uma prdtica com algo de
cultura oriental, porque as pessoas sdo movidas
muito por curiosidade. Vocé pée algo diferente,
comeca expor afilosofia, a comida deles diferente.
Pelo menos, ganha um gds maior de pessoas, do
que com algo que jd € mais batido. (GF eSF 03).

[...] e também penso que o esporte pode ser uti-
lizado com os jovens, para que, ao invés de eles
estarem na praca fazendo o que ndo deve fazer,
possam estar praticando uma atividade fisica. (GF
eSF 04).

Entender os esportes como dispositivos para
‘educar’ os jovens possibilita uma concepcéo
ainda mais voltada para a disciplinarizacio dos
corpos. Soares20 aponta que os esportes foram
e continuam sendo modos eficazes encontra-
dos pela biopolitica para executar a producéo
do corpo-espécie, além de fabricarem seres
generificados, através das normas sexistas,
sempre presentes nas praticas esportivas. Esse
controle sobre a vida também se mostra nas
relacdes de género, pois o esporte tornou-se
algo ainda mais separador, sexista e difusor
da heteronormatividade. Essas afirmacoes
podem ser comprovadas em diversos outros
trabalhos, nos quais seus autores apontam que
os esportes configuram um territério mascu-
lino por exceléncia?123,

Outro ponto levantado, tanto no GF do
Nasf-AB quanto nos GF das eSF, foi a cen-
tralizacdo das PC em profissionais que as
tinham como técnicas, mais fortemente atri-
buidas aos profissionais de educacio fisica,



e, algumas vezes, relacionadas aos fisiotera-
peutas. Pode-se observar que, mesmo as PC
sendo cotidianamente trabalhadas por toda a
APS, os membros das equipes ainda carregam
uma concepcio bastante técnica e centrada no
profissional, desconsiderando essa proposta
de trabalho na APS, que visa a um trabalho
pautado no compartilhamento, na troca e na
articulaco entre os profissionais do Nasf-AB
e eSF23,

Para o profissional de educacdo fisica, até cultural-
mente, ndo tem como desvincular da prdtica corpo-
ral. E até como uma forma de concretizar a politica
ptblica de promocdo da satide, que incentiva e, na
verdade, inclui as prdticas corporais/atividades
fisicas como uma estratégia de enfrentamento as
doencas crénicas ndo transmissiveis. Entdo, estd
muito interligado na pratica profissional e, prin-
cipalmente, na formacdo de grupos, ou na prdtica
em grupos, que seria, em termo de proporcdo, em
torno de 90% da participacdo em grupos, com
atividades ludicas ou exercicios sistemdticos. E ai,
10% em consultas, em visitas, em orientacées e
matriciamento, que € muito pouco. (GF Nasf-AB).

E importante pensar que essas relaces de
poder exercidas pelos profissionais de satide
nio se demonstram de maneira intencional ou
calculada. Os profissionais passam a utilizar as
variadas ferramentas de satide com a intencéo
de promover saude a determinadas pessoas e
comunidades, assim como foram ensinados,
mas acabam reproduzindo uma relacio de
poder encontrada em todas as instituicoes
disciplinares. Foucault aponta que as relacdes
de poder sio, a0 mesmo tempo, intencionais
e ndo subjetivas, e, mesmo sendo inteligiveis,
elas ndo resultam da escolha ou decisdo de um
sujeito ou uma equipels.

Desse modo, a formacio dos profissionais
de saude é um ponto crucial, ainda bem dis-
tante do ideal para uma pratica voltada ao
cuidado integral, sendo pautada na doenca,
na clinica tradicional e no especialista. Desta
forma, ainda se encontra nos servicos de satde
uma especializacio dos cuidados, de carater
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curativo e imediatista, centrado na figura do
meédico, ocasionando um distanciamento do
profissional e do paciente. Cabe destacar que
tais relaces néio sio totalitarias, e é no espaco
dos encontros que se estabelece, entre os su-
jeitos, que se pode pensar e agir de maneiras
distintas, muitas vezes, inclusive, isto se tra-
duzindo na postura de um usuario requerer
para si justamente a posicdo de sujeito que
envolve ser direcionado. Talvez, aqui, resida
uma forma de autonomia regulada.

Silva et al.25 apontam, através de uma
revisio sistematica, que a formacéo dos pro-
fissionais da saude ainda é focada na atencéo
curativo-individual, e desconsidera os aspectos
socioculturais e o contexto das familias que
atendem. Os autores ainda apontam que os
académicos de saude tém uma visdo de que
as pessoas sfo leigas, e que elas precisam ser
curadas, prevalecendo na APS uma hierarquia
de saberes.

Deste modo, a formacio dos futuros pro-
fissionais da saude, bem como a educacéo
permanente e a formacio continuada dos pro-
fissionais que ja estdo inseridos nos servicos
de satide se mostram como imprescindiveis
para que seja possivel pensar uma maneira
ampliada de fazer saude, tendo profissionais
que considerem os aspectos sociais e humanos,
ampliando, de fato, as possibilidades de in-
tervencdo, adequando-as as realidades das
pessoas e comunidades.

Praticas corporais como ferramentas
para a consolidacao da APS

Como analisado nos topicos anteriores, as
acoOes relacionadas as PC na APS apareceram
nos GF realizados com predominancia do con-
trole do corpo bioldgico, servindo como dis-
positivo do biopoder e da biopolitica, quando
se relacionam com os conceitos desenvolvidos
por Michel Foucault.

Entretanto, algumas falas no GF dos pro-
fissionais do Nasf-AB foram de encontro ao
conceito de PC desenvolvido por Carvalho,
ja citado anteriormente, tornando esta

49

SAUDE DEBATE | RIO DE JANEIRO, V. 45, N. 128, P. 42-53, JAN-MAR 2021



50

Oliveira Junior JB, Grisotti M, Manske GS, Moretti-Pires RO

ferramenta condizente com os principios do
SUS e da APS, demonstrando que tais pro-
fissionais percebem as PC levando em con-
sideracdo a determinacéo social no processo
saude-doenca das pessoas, assim ampliando
as possibilidades dessas praticas na APS.

Acho que outra potencialidade que eu vejo nas
prdticas corporais € até a questdo da formacdo
politica nesse sentido de que € meu e o que eu
posso fazer a respeito disso, e de que forma me
relacionar com esse territério e com as pessoas
que estdo aqui. Entdo, eu vejo uma potencialidade
também na formacdo politica, no controle social,
tudo isso. (GF Nasf-AB).

E até da possibilidade de vinculos que sdo constru-
idos a partir disso, porque muitas dessas prdticas
sdo feitas coletivamente, e elas ganham outro
sentido quando € feito coletivamente também.
Entdo, o vinculo se estabelece nesses movimentos,
e ddo outro sentindo para a pessoa na sua satde.
(GF Nasf-AB).

Avalorizacdo cultural das pessoas e do terri-
torio foi um ponto bastante abordado no GF do
Nasf-AB, onde os profissionais apontaram que,
por meio desses aspectos, se pode estabelecer
uma problematizaciio da realidade dos indivi-
duos, além de uma construcio compartilhada
dos conhecimentos, assim demonstrando uma
valorizacdo dos aspectos sociais no processo
de sauide e doenca das pessoas.

A valorizacéo da cultura daquela populacdo,
daquele territdrio, a integracdo dessas pessoas
na comunidade, com a Unidade Bdsica de Satide
e com outros servicos, como a cidade em si. Fazer
uma clinica também coletiva, diferente, com vdrias
técnicas, corporais ou ndo; vdrias dindmicas que
considerem a importdncia da territorializacdo e
de toda a questdo social, psicossocial que existe,
e que necessita, na socializacdo, na interacdo da
comunidade, no protagonismo, a autonomia, enfim,
da clinica, da satde. Precisa, enfim.... NGo € sé isso
aqui. (GF Nasf-AB).
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A fala acima corrobora os achados de
Beccalli et al.26, ao afirmar que as PC, no campo
da Satde Coletiva, tém um papel amplo, nio se
reduzindo ao tratamento de doencas, podendo
fazer com que as pessoas se apropriem dos
espagos sociais presentes no territorio, como
pracas, parques e calcadas, entre outros. E que
esta apropriacdo se dé para além do espaco
geografico propriamente dito, como um espaco
de producéo de sentidos e subjetividades,
sendo um espaco de promocio de satde.

E importante ressaltar que tais apontamen-
tos néo retiram das PC o seu carater também
bioldgico e, consequentemente, seus beneficios
fisico-corporeos. Pelo contrario, ressalta-se,
também, que as PC possuem elementos discur-
sivos e empiricos relacionados a concepgoes
biologicistas e os efeitos que destas decorrem.
Porém, as PC néo se apresentam de forma
restritiva a uma unica concepcio, sendo, por-
tanto, mais abrangentes. Assim, quando as PC
se relacionam a nocdes culturais e biologicas
- incluindo o entendimento de que a propria
biologia é também cultural -, tal concepcio se
aproxima mais da nocfio de satide ampliada,
e pode promover, nessas relacdes, reflexdes,
praticas e sentidos atrelados ao desenvolvi-
mento de autonomia, por exemplo.

Nesse contexto, se mostra a importancia
dos profissionais do Nasf-AB, no sentido de
consolidar a APS, néo s6 ampliando acdes e
servicos, mas também qualificando o traba-
lho, através de um olhar ampliado em saude,
e de um suporte as eSF pautado nos princi-
pios da APS, levando em conta o territorio, o
trabalho em equipe, a acfo interdisciplinar e
intersetorial, bem como se preocupando com a
autonomia individual e coletiva da populacéo.

Nesse sentido, como levantado por
Foucault13, em seu termo amplo, as PC podem
ser encaradas como formas de resisténcia ao
poder, tensionando os modos de vida, infla-
mando certos habitos e comportamentos que
n#o sio tio modificaveis quanto o sugerido
pelo modelo comportamental, tensionando
também as diversas maneiras de vida, desi-
gualdades e tipos de comportamento.



Consideracdes finais

Este trabalho relacionou a utiliza¢do das PC
na APS com o conceito de biopoder e bio-
politica, na perspectiva de Michel Foucault,
problematizando como tais ferramentas vém
sendo utilizadas, na maioria das vezes, em
desacordo com os principios do SUS e da
propria APS.

Através dos achados deste trabalho, foi
possivel verificar que as a¢des que envolvem
as PC ainda sfio realizadas predominan-
temente voltadas para o bioldgico, com o
intuito de controle e prevencéo das doencas,
assim regulando a vida das pessoas, norma-
tizando seus comportamentos, seus habitos
e suas praticas de vida.

Mesmo se tratando de uma PC, ela ainda
¢ medicalizada por conta da formacio dos
profissionais, pautada na fragmentacédo dos
problemas de satide das pessoas, com pouca
formacédo interdisciplinar e com foco mais
especializado, dificultando um olhar inte-
gral e voltado para o trabalho em equipe.

Apesar da grande predominéncia das PC
pautadas em uma matriz biomédica, em
todos os GF, os profissionais do Nasf-AB
mencionaram algumas perspectivas pau-
tadas em uma concepcio de satide mais
ampliada, se aproximando do conceito de
PC utilizado neste trabalho, demonstran-
do a importancia desses profissionais no
ambito da APS, com o intuito de consolida-la
e ampliar as possibilidades das eSF.

As prdticas corporais como dispositivos da biopolitica e do biopoder na Atencdo Primdria a Satide 51

E importante salientar que nfo se pode des-
considerar a importincia da dimenséo biologica
na saude das familias e comunidades, pois os pa-
rametros fisioldgicos sdo fundamentais e devem
fazem parte do trabalho em saiide na APS. Porém,
restringir-se a esses parametros, utilizando as PC
de forma prescritiva e reducionista, é tornar tais
ferramentas dispositivos do biopoder, contro-
lando os individuos e os culpabilizando por seus
processos de satide-doenca. Além disso, as PC se
mostraram como técnicas de controle sobre avida
das pessoas, com uma funcfio normalizadora e um
efeito de regulamentar a vida da populacio. Vale
ressaltar que existe uma demanda por maiores in-
vestigacOes sobre o que foge e resiste a perspectiva
reducionista, especialmente em relacio a como as
PC,na APS, podem vir a contribuir para construir/
consolidar autonomias, tal como foi identificado
em algumas falas dos profissionais de saude.
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