Um Olhar sobre o Cancer de Mama a Athldade F|S|ca e seu Slgnlflcado para
Mulheres Participantes de Grupo de Apoio*
(A Look at Breast Cancer: A Physical Activity and Its Significance for Participants of
Women Support Group)

Fernanda de Souza Cardoso”
Eliana Lucia Ferreira

Resumo

O referido artigo versa sobre o significado da atividade fisica para mulheres acometidas pelo cancer de mama,
participantes de grupo de apoio. Trata-se de pesquisa empirica, tendo sido utilizados procedimentos
qualitativos, tendo como suporte metodoldgico a Anélise do Discurso (AD), em sua vertente francesa. O
procedimento analitico levou em consideragdo duas nogdes fundamentais da AD: a parafrase e a metafora,
tendo sido permeado pela experiéncia em adoecer de cancer.
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Abstract

The present article deals with the meaning of physical activity for women affected by breast cancer,
participating in support group. In this sense built up research empirical and were used qualitative procedures,
being methodologically supported by Discourse Analysis (AD), in its French side. The analytical procedure
took into account two fundamental notions of AD: a paraphrase and metaphor, and was permeated by the
experience of illness of cancer.
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A Educacdo Fisica, como area da saude, tem ampliado suas possibilidades de
atuacgdo, cada vez mais estes profissionais sdo inseridos em novas perspectivas de atuacéo.
A atividade fisica tem se tornado uma grande aliada nos mais diversos momentos da vida
do ser humano. Ela deixou de ser uma pratica somente de corpos “saudaveis” para ser uma
pratica dos corpos que clamam por estar “saudaveis”, ou seja, sua relacdo com o processo
salde-doenca é bastante evidenciada.

Palma (2000: 97) destaca que é possivel relacionar a atividade fisica a “alteracdes
positivas para combater ou prevenir o aparecimento de diversas doencas, tais como:
doencas cardiovasculares, obesidade, diabetes, osteoporose, entre outras”, e o sedentarismo

apareceria entdo como fator de risco para estas doengas.

Para Fabbro, Montrone e Santos (2008: 534), cuidar de mulheres que enfrentaram
um cancer e a cirurgia, em sua totalidade, é um desafio para os profissionais da satde. “Néao
é suficiente o conhecimento técnico-cientifico e tecnologia avancada, € necessario oferecer
suporte humano”. Desta forma, os grupos de apoio, de maneira geral, podem estar
relacionados nesta conduta, no desenvolvimento de diversas atividades em busca do

processo de cura:.

Sendo assim, o trabalho aqui apresentado se caracteriza, portanto, como uma busca
no sentido de compreender sobre o significado da atividade fisica para mulheres acometidas
pelo cancer de mama, que fazem parte de programas de grupo de apoio. Com a clareza de
que a saude esta relacionada & historia do individuo e deste com a sociedade, e de que ela é,
assim, uma experimentacio do individuo (BAGRICHEVSKY; ESTEVAO; PALMA 2003:
19), buscaremos adiante nos exercitar no sentido de apresentarmos um didlogo dos aspectos
relacionados ao corpo: que é bioldgico, mas que também é social.

O adoecer de cancer de mama, 0S conceitos, as caracteristicas, 0s eventos e de que
maneira 0 mesmo atingird o sujeito; e ainda a relacdo do cancer com a atividade fisica,
fardo parte de nossa investigagdo na busca do entendimento como essa pratica se significa
numa formacdo discursiva dada, tendo como corpus para analise os dizeres de mulheres

acometidas pelo cancer de mama.
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Neste sentido focalizaremos nossos esfor¢cos no sentido de apresentarmos a
atividade fisica enquanto pratica corporal e sua relacdo com o céncer. Prética corporal,
porque ocorre sobre o corpo, no que Le Breton (2006: 39) chamou de técnicas do corpo, ao
recordar Mauss. E essa técnica, sob esse ponto de vista, é considerada uma construcao
socio-cultural, e ndo somente fisica e bioldgica. Por essa razdo, levantamos questdes com
relacdo a quais séo as atribuigdes e os aspectos relacionados a esta patologia e a atividade
fisica, quais 0s mecanismos ai envolvidos, ndo nos limitando apenas aos aspectos
fisioldgicos e efeitos cronicos dos praticantes, mas levando em consideracdo outros
aspectos como: a possivel intervencdo nas relagbes e no convivio social, numa acepgao
ampla da referida relagdo atividade fisica e cancer e do conceito do que vem a ser saude.

Importante ressaltar que concordamos com um pensamento que amplia o olhar
sobre 0 corpo, e 0 processo saude-doenca, ndo admitimos como eixo norteador da
discussdo, apenas o viés biolégico da “atividade fisica”, vislumbramos considerar, também,
as contribuicbes que outras interfaces do conhecimento podem nos oferecer para a
compreensdo da problematica complexa pertinentes ao tema (PALMA; ESTEVAO;
BAGRICHEVSKY, 2003: 8).

Diante de tal problematica relacionada ao sujeito e ao cancer, muito nos interessa 0s
impactos sobre o ser social e as mudancas advindas da “posi¢do sujeito”, mulher com
cancer, ndo no sentido de uma categorizacdo dessa posicdo, mas no sentido daquilo que se
relaciona e constitui o sujeito. O que chamamos aqui de “posicdo sujeito” é colocado por
Orlandi (2007: 40) como os diferentes lugares que se fazem valer na comunicacdo, aquilo
que significa no discurso sdo exatamente estas posigoes, e elas assim o fazem, em relagéo
ao contexto sdcio-histérico e a memoria (o saber discursivo, o ja-dito).

Ha nesse sentido que considerarmos as reflexdes, os problemas, os cuidados com o
corpo, por exemplo, como uma dimensdo da cultura corporal, que constitui um campo de
atuacdo e investigacdo da Educacéo Fisica; “um fendmeno gerado historicamente e do qual
emergem valores questionadores da sociedade como um todo, e sobre o qual sédo exercidas
influéncias da estrutura social vigente” (CARVALHO apud LUZ, 2007: 27).

Ao nos referirmos ao adoecer de céncer de mama se faz necessario o
reconhecimento dos aspectos relacionados a essa doenca e o entendimento de como a

mesma atinge o sujeito acometido por ela. As interferéncias sobre a sociabilidade do ser e
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sobre as relagdes por ele construidas sdo importantes para o direcionamento do nosso
estudo, uma vez que nos propomos investigar se ha, ou ndo, uma relacdo da atividade fisica
com o processo de reinsercdo social da mulher acometida pelo cancer de mama, e se

ocorreu esse deslocamento dentro da dinamica social.

O ADOECER DE CANCER DE MAMA E SEUS IMPACTOS

De acordo com o Instituto Nacional do Céancer (INCA, 2008) “cancer é o nome
dado a um conjunto de mais de 100 doengas que tém em comum O crescimento
desordenado (maligno) de células que invadem os tecidos e érgdos, podendo espalhar-se
(metéstase) para outras regibes do corpo”. Estas células tendem a ser muito agressivas e
incontroléveis levando a formacdo de tumores (acumulo de células cancerosas) ou
neoplasias malignas.

A etiologia do céancer ainda é desconhecida, porém, segundo Jurberg, Gouveia e
Belisério (2006: 140), a populacdo num contexto geral estd muito exposta aos fatores de
risco que podem gerar o cancer como: fumo, vida sedentéria, dieta rica em gorduras e pobre
em frutas e vegetais, alguns virus como o da Hepatite B, Papiloma Virus (HPV) e fatores
genéticos. Esses fatores de risco segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA, 2008)
definem a probabilidade de que individuos sem uma certa doenga, mas expostos a
determinados fatores, adquiram esta moléstia, ou seja, esta associada ao aumento do risco
de adquiri-la.

Em relacdo ao cancer de mama Hegg (2000: 463) demonstrou em um estudo que a
incidéncia do mesmo tem aumentado em todo o mundo, se tornando atualmente um dos
maiores problemas de salde publica e uma das doengas que mais vitima, principalmente
entre as mulheres. Constatou ainda que o diagndstico tardio é a justificativa principal para a
elevada taxa de mortalidade, mas é importante a melhora na forma de lidar com a doenca,
independentemente do estagio em que ela esteja, apds o diagndstico. Varios fatores de risco
estéo relacionados, em maior ou menor associagdo ao cancer de mama, entre eles: fatores
genéticos, hormonais e ambientais, mas a melhor maneira de se estabelecer o diagndstico

da referida doenca, ainda é o exame fisico. E constata também que o tratamento para cancer
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de mama é bastante variado e para que se realize uma terapia ideal, devem ser levados em
consideracdo fatores individuais relativos ao paciente e as caracteristicas proprias do tumor.

Neste sentido Vieira e Queiroz (2006: 63) atentam para 0 momento em que a
mulher se depara com o diagnéstico de cancer, pois a partir dai seu modo de vida e suas
relacdes interpessoais passam a ser objetos de reflexdo e questionamentos, além de passar a
lidar com um aspecto peculiar, assumir um novo papel, além de todos aqueles
anteriormente desempenhados por ela, o papel de doente, e neste caso, “doente de cancer”.

Maruyama et al. (2006: 173) enfatiza que esta € uma doenca associada a uma rede
de significacBes vinculadas as questbes sociais e culturais, ligada a uma morbidade e
mortalidade significativa na histéria da humanidade, e que deve ser compreendida pelos
profissionais da salde no processo de cuidar das pessoas com cancer. E este “cuidado”
envolverd uma rede, um complexo suporte para que a pessoa que enfrenta essa situacao se
sinta atendida: apoio psicolégico, médico, fisioterapico, psiquiatrico, ocupacional,
atividades corporais, levando em consideragdo as diferentes maneiras que a doenca atingira
os diferentes sujeitos.

ATIVIDADE FiSICA E CANCER

No que diz respeito & atividade fisica e salde, € interessante considerar as reflexdes
de Carvalho (2001: 10), onde a autora traz um debate sobre quem é o “sujeito” nessa
relacdo, ou sobre a importancia do mesmo estar explicito, de ser relevado “quem” é o
praticante da atividade fisica e ndo somente 0 que se pratica e 0 porqué.

Em pesquisas realizadas por Prado (2001: 12), a atividade fisica é conceituada como
exercicios bem planejados e estruturados, realizados repetitivamente, trazendo beneficios
aos praticantes minimizando seus riscos atraves da orientacdo e controle adequado. Em
geral, os exercicios realizados regularmente e de forma correta aumentam a longevidade,
melhoram o nivel de energia, a disposicéo e a satde de um modo geral. Isso quer dizer uma
melhora significativa da qualidade de vida.

Com o passar dos anos, 0 aumento das pesquisas e algumas descobertas importantes
a respeito do cancer, houve uma contribui¢do no sentido de aumentar a expectativa de vida

daqueles ja acometidos pela doenca e ainda de detectar precocemente a mesma, garantindo
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um tratamento eficaz (NIEMAN, 1999: 59). Segundo o mesmo autor, no ano de 1996, no
caminho da prevencdo, a atividade fisica regular foi adicionada a lista de medidas
preventivas defendidas pela American Cancer Society, tendo ocorrido uma demora no
sentido de identificar a inatividade fisica como um fator de risco, ja que ligar a mesma a
doenga cronica € uma relacdo complexa devido a tantos outros fatores do estilo de vida
dificeis de serem mensurados.

Pedroso, Araljo e Stevanato (2005: 159) afirmam que no caso do cancer sao fortes
as evidéncias dos efeitos benéficos da atividade fisica nas diferentes fases da doenca e de
seu tratamento. De acordo com os referidos autores, no periodo do diagnéstico e no periodo
que antecede o tratamento, o individuo tem na condicdo fisica o suporte para enfrentar a
terapia; ja na reabilitagdo existe uma preocupagdo em preservar as capacidades fisicas do
individuo e também com a retomada de suas atividades cotidianas. E em alguns casos onde
ocorre intervencdo cirdrgica hd a indicacdo de exercicios para auxiliar a retomada dos
movimentos e reducdo da chance de complicagdes pos-cirdrgicas.

Neste sentido Battaglini et al. (2004: 99-103) salientam que as alteragdes
metabdlicas e morfoldgicas cronicas que a atividade fisica produz pode torna-la uma opgéo
importante no tratamento e no processo de recuperagao de pacientes com cancer.

Em relacdo & populagdo aqui retratada, mulheres com cancer de mama,
mastectomizadas, Prado et al. (2004) considera que os exercicios fisicos devem fazer parte
da rotina das pacientes, parte das atividades da vida diaria das mesmas, sendo que o
planejamento do programa de exercicios fisicos deve ser no sentido de “prevenir, amenizar
ou eliminar o linfedema, a dor, a limitagéo articular, a aderéncia cicatricial, a alteracdo da
sensibilidade, as complicagdes pulmonares e as alteracfes posturais”.

Neste sentido Prado et al. (2004: 501) averiguaram que 0s motivos relatados pelas
mulheres para a pratica da atividade fisica estavam relacionados a percepcdo de
susceptibilidade, como o medo de desenvolver o linfedema, a prdpria necessidade de

melhorar os movimentos dos bragos e ombros e a circulacao linfatica.

[...]Que ajuda a soltar os bragos, a num segurar tanto, num pegar... A
ensinar a postura gque ja num... Eu sentia uma dor nas costas, vocé precisa
de ver, so faltava morrer, a hora que eu chegava, que eu sentava... Hoje
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eu sento na lIgreja, tranquila, 6. Cadé a dor nas costas? Nunca mais eu
senti (S5).

Entretanto Prado (2001: 15) destaca que a adeséo a pratica de atividade fisica &€ um
dos grandes desafios dos profissionais da salde que trabalham com o referido grupo, sendo
dificil a incorporagdo deste habito; no entanto, é importante destacar que a equipe de saude
exerce um papel importante na prevencdo, profilaxia e tratamento de complicacBes pds-
cirargicas (PRADO et al., 2004: 495).

Portanto arriscamos dizer que o estimulo & participacdo das mulheres em
grupos especializados de suporte na reabilitacdo de mastectomizadas
possibilita o desenvolvimento de um estado psicoldgico positivo no
espaco de suas vidas, propicia uma atmosfera favoravel & adesdo da
atividade fisica na sua realidade objetiva (PRADO, 2001: 91).

Desta maneira mulheres participantes de grupos de apoio possivelmente estariam
mais motivadas em praticar atividade fisica, aderindo a mesma e dando continuidade ao
processo, 0 que poderia levar a aquisicdo de mais efeitos benéficos com a adesdo ao
exercicio e uma possibilidade de retomar seus vinculos sociais, uma vez que nesses grupos
além destes sujeitos se ocuparem com atividades que vdo desde os exercicios fisicos até
palestras, tém a importante possibilidade de partilharem (a linguagem, o falar, o
compreender, o formular) com outros, em condigdes parecidas, o processo de adoecimento.

Em estudo realizado Prado et al. (2004: 501) verificaram que as barreiras percebidas
pelas mulheres para a pratica da atividade fisica, de um modo geral, foram relacionadas a
falta de animo e condicionamento fisico, como tambem pela propria limitacdo fisica e as
mesmas ddo indicativos de que precisam ter um tempo para si, sair do comodismo, e,
principalmente, terem forca de vontade, qualificadores a serem conquistados por elas
mesmas. Na mesma pesquisa foi constatado “que o grupo de mulheres estudadas tem
consciéncia de que a questdo da adesdo a préatica de atividade fisica esta ligada também a
aspectos dindmicos do cotidiano”, ou seja, h& necessidade de que a mesma ocupe espagos

centrais em suas vidas.
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METODOLOGIA

Esta é uma pesquisa empirica com abordagem qualitativa, tendo como suporte
metodoldgico a Analise do Discurso (AD), em sua vertente francesa. Foi desenvolvida no
Projeto Vida Presente da cidade de Montes Claros-MG, sendo 0 mesmo aprovado como
projeto de extensdo da Universidade Estadual de Montes Claros — UNIMONTES, no ano de
2008, tendo como propdsitos: oferecer um programa sistematizado de atividade fisica para
mulheres com cancer de mama e a0 mesmo tempo oportunizar um espago que permita a
troca de experiéncia e possibilite a sociabilidade.

Ap0s o ingresso da pesquisadora na equipe multidisciplinar do projeto que conta
com assisténcia médica, fisioterdpica, psicoldgica e do profissional de Educacdo Fisica, a
mesma permaneceu, durante um ano, como voluntéria e na posicdo de professora de danca
das mulheres participantes do programa. Desta maneira foi possivel um primeiro contato,
uma primeira via para apreensdo, entendimentos, questionamentos, 0 que posteriormente
gerou um problema de pesquisa.

A partir dos ajustes que se fizeram necessarios, iniciamos nossa coleta de dados.
Para efetuar a coleta utilizamos a entrevista semiestruturada como instrumento, sendo que a
mesma continha nove questdes abertas e foram permeadas pelas seguintes questdes: 1)
experiéncia de ser portadora de um cancer de mama, 2) o significado do cancer na vida de
mulheres participantes de grupo de apoio e 3) as possiveis mudancas ocorridas desde o
diagndstico ao tratamento.

Para realizacdo deste estudo entrevistamos seis mulheres, participantes do referido
projeto hd no minimo dois anos. A idade das mulheres do projeto vai dos 40 aos 80 anos
(populacéo de estudo) e a amostra da pesquisa vai dos 44 aos 66 anos, sendo que todas elas
foram diagnosticadas com céncer de mama, ja haviam concluido o tratamento, estando em
acompanhamento. Todas as referidas mulheres passaram por intervencéo cirdrgica, ou seja,
sd0 mastectomizadas.

As entrevistas realizadas constituiram-se como o corpus do referente estudo, sendo
analisado segundo procedimentos tedrico-metodologicos da Andlise do Discurso para a

compreensdo da linguagem verbal, sendo confrontados com a literatura estudada e com os
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préprios discursos das mulheres da amostra, tentando compreender os sentidos produzidos
pela lingua por/para os sujeitos (ORLANDI, 2007: 17).

Orlandi (2007: 15) entende que a AD trata do discurso, e este é “assim palavra em
movimento, préatica de linguagem”, e ao estuda-lo observa-se 0 homem falando. O que o
sujeito diz “tem relacdo com o seu lugar, isto €, com as condi¢cdes de produgdo de seu
discurso, com a dindmica de interacdo que estabelece na ordem social em que ele vive”
(ORLANDI, 2006: 138).

O procedimento analitico buscou observar as regularidades enunciativas e 0s
deslizamentos perceptiveis nos discursos das mulheres acometidas pelo cancer de mama,
identificando posteriormente quais formagGes discursivas estariam presentes nos mesmos.
Segundo Orlandi (2007: 43), “a formacéo discursiva se define como aquilo que numa
formac&o ideoldgica dada, ou seja, a partir de uma posicdo dada em uma conjuntura sécio-
histdrica dada, determina o que pode e deve ser dito”. A partir dessas estratégias de analise,
nos foi possivel identificar algumas pistas deixadas pelos sujeitos e conseqiientemente 0s
sentidos produzidos.

Desta maneira 0s procedimentos metodoldgicos levaram em consideragdo duas
nogdes fundamentais: a paréfrase, que, de acordo com Orlandi (2007: 36) diz respeito
aquilo que se mantém, o retorno aos mesmos espacos do dizer e a metéfora, ou seja, se
relaciona ao uso de uma palavra por outra (ORLANDI, 2007; 80):

Observemos abaixo alguns exemplos e 0s respectivos procedimentos analiticos:

EXEMPLO 01

S1:[...] Eu me soltei mais. Eu era muito retraida. Dan¢a? Eu nunca tinha dancado, né?

S4: E, é, essa mudanca é para o social. Eu me socializei mais.

S5: Tem. Igual eu falo com meus filhos, eu era muito timida. Eu tinha problema, era
caladinha, quietinha, num abria a boca, num falava nada, ficava sempre quietinha [...].

Destacamos nos exemplos acima a presenca tanto da parafrase, quanto da metafora.

As mulheres repetem, por exemplo, o fato de serem, anteriormente caladas, timidas e ainda
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usam outras palavras para dizer o mesmo: mudanca para o social, ““me soltei mais”, ou “era

quietinha”, “num abria a boca™.

EXEMPLO 02

S3a: A saude? Eu tenho que ter cuidado, eu tenho que fazer meus... faco a bateria de
exame, de quatro em quatro meses [...] Num posso assim... Descuidar.

S3b: O, atividade fisica é de acordo com... a gente tinha que fazer avaliagdo, que ndo sao
todas as atividades que a gente pode fazer, né? S0, procuro assim... [...] Limite. Que eu té
achando que eu té muito boa, depois vou fazer coisa... [...] Entdo... tem que ta sempre...

No exemplo acima, temos a met&fora presente. S3 ressalta, o “ter cuidado”, ndo
poder se descuidar e num segundo momento faz uso da palavra “limite””, parecendo
destacar o fato de ter que estar sempre “atenta”. Desta maneira, 0 sujeito se utilizou de

outra palavra, substituindo o termo *““cuidado’ para retomar a mesma ideia.

EXEMPLO 03

S5a: Igual que eu falei com vocé. Eu num fazia caminhada, eu num fazia nada. Entéo

agora, depois entdo... que eu faco esses exercicios e eu me sinto bem [...].

S5b: [...] Entdo, a minha vida mudou muito. Eu procuro assim... fazer tudo igual eu falo
com vocé, fazer tudo pra viver bem. Bem, bem com os outros, bem comigo.

Neste ultimo exemplo, temos novamente a presenca da metafora, onde S5 reafirma
a mudanca na vida empregando termos como: “num fazia..., ““mas agora”... e cita, em
outro momento, retomando a mesma idéia, o0 exercicio como parte dessa mudanga, como
um dos fatores de um possivel “sentir-se bem”.

Os depoimentos foram coletados em abril de 2009, sendo que as seis mulheres
entrevistadas foram identificadas como sujeitos (S), indo entdo de S1 a S6. Quatro dessas

mulheres foram entrevistadas em suas residéncias e duas foram entrevistadas apds o
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término das aulas realizadas no Projeto Vida Presente. Em todos os momentos da coleta de
dados, permaneceram no local apenas a pesquisadora e a entrevistada.

ANALISE E DISCUSSAO

Para iniciarmos nossas analises destacamos como primeiro ponto a sensacdo dos
sujeitos ao receberem a noticia de um diagnostico de cancer. Paulo (2004: 25-7) afirma que
todos 0s pacientes entram em choque quando se deparam com o diagnostico de cancer,
alguns chegam até mesmo a entrar em panico, pois ninguém esta preparado para lidar com
a doenca, uma vez que nos comportamos como seres imortais: “Eu, eu comecei entrar em
panico, sé comigo mesma. Eu num queria falar com meus filho, eu senti que pra mim era
um ultimo...”” (S4); ou ainda (S3) relatando: ““acho que num existe uma pessoa que fala que
quando vocé faz o exame e fala, vocé tem cancer de mama, num fica apreensivo, meia
triste”. E o paciente apds este impacto inicial ainda ter4 que enfrentar o impacto do
tratamento.

Na opinido de Bergamasco e Angelo (2001: 278) embora varios aspectos sobre os
efeitos psicossociais do cancer sejam conhecidos, a experiéncia especificamente do cancer
mamario ¢ ampla e envolve diversos momentos com significados distintos, que trazem
implicagdes na vida diaria e nas relacfes sociais da mulher com cancer e as pessoas do seu
contexto social.

Paulo (2004: 70) afirma: “é evidente que o cancer provoca profundas modificagdes
no estado emocional das pessoas. Fragilidades vém a tona, muito embora, a0 mesmo
tempo, forcas até entdo insuspeitadas brotem com grande intensidade”; porém, o cancer traz
em si inimeros paradoxos, fraqueza e/ou forca, medo e/ou coragem, reclusdo e/ou

aceitagao.

[...] eu era muito fechada, na minha... Meu mundo era s6 casa, trabalho,
trabalho, casa, escola, filho. Entdo, eu comecei a... Eu num, eu num
resgatei amigos, mas eu, eu fiz novas amizades. [...] eu, eu, eu fiz novas
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amizades e conheci [...]. Depois do céncer, conheci pessoas... que eu, eu
nunca imaginava que eu fosse ter... Eu tive contato [...] (S4).

Para (S4) vemos exemplificado esses paradoxos: apesar da presenca da doenga, uma
ressignificacdo da vida, era assim: “fechada”, e fiquei de outra forma: “conheci pessoas™.
Parece ocorrer uma maior disponibilidade para a vida, uma “abertura” aos outros, o
reconhecimento de novas experiéncias.

Vieira e Queiroz (2006: 66) em sua pesquisa com pacientes internadas na oncologia
do CAISM-UNICAMP apresentam pelos relatos dessas mulheres que a fase de recebimento
do diagnostico promove uma experiéncia de desestruturacdo psiquica com reavaliagdes das
relagOes e de atitudes anteriores ao mesmo. Muitas vezes a experiéncia de se estar com
cancer € apenas partilnada com as pessoas mais proximas, em funcao do receio desse olhar

da sociedade, do ndo entendimento, dos preconceitos e pessimismos.

A gente fica, né? Eu fiquei assim... um pouco deprimida, achando que...,
né? Com vergonha, né? Que nem todo mundo sabia! A gente as vezes
num fala. Eu figuei muito tempo assim... sem gquerer sair de casa (S2).

Pra mim ndo mudou nada. SO assim... s6 assim, que tem dia né que cé
num quer ficar naguele muntueiro de gente. Mas a gente vai, né? As vezes
a gente... cé senta numa mesa, conversa... Muito barulho, né? [...] Eu
acho que é a fase, né? (S1).

Pelos ditos acima referenciados algumas mulheres viverdo um momento de
restricdo, de afastar-se de algumas atividades sociais, de adaptar-se a novas situacgoes.
Percebemos deslizamento de sentido em (S1) quando a mesma chega a relatar que “mudou
nada”, mas ao final fala de uma “fase” e por consequiéncia desta fase, uma certa recluséo,
um certo incomodo em lugares cheios ou barulhentos.

O corpo atingido pelo cancer e pela cirurgia, que ndo intervém apenas no exterior,
no visivel, transforma desta maneira todo o universo social da mulher mastectomizada, se
refletindo em novas maneiras de ver, ser visto e sentir seu corpo. A doenca ndo se resume
entdo a um estado organico diferenciado, ndo esté isolada em 6rgdos ou tecidos, ela se
entrelaga nas redes sociais, onde esta inserida a pessoa doente. Como ser relacional, o
doente ndo pode viver sua doenca fora dos contextos sociais do qual é parte e esta inserido;
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estes contextos vao se refletir na experiéncia da doenca e vice-versa (AURELIANO, 2007:
124).

Indo de encontro aos ditos referenciados acima, temos o discurso de (S4): “[...] Eu
nasci ontem, eu, eu num sou aquela, aquela até de, de, de... final de agosto de 2006 pra ca
eu sou outra, eu mudei completamente™, e essa nova pessoa parece demarcada por novas
atitudes, outras maneiras de lidar com as pessoas, com as coisas da vida: [...] “Entéo
assim... coisas que eu, eu me surpreendi, eu nunca imaginava que eu fosse chegar a ser téo
aberta com o jovem, sabe? E brinco... Nossa™!

Como podemos observar, para enfrentar de forma mais positiva e esperangosa uma
possivel retomada de espacos, papéis e atividades, a mulher com cancer necessitard de
suportes sociais, no sentido de se sentir integrada, aceita, atuante, numa atitude menos
passiva e de menor dependéncia em relagdo as pessoas com as quais convive: [...] as
amizades aumentaram, bem mesmo, muito... lagos, assim, sabe que até hoje, fica” (S1) ou
ainda, ““[...] depois, que eu vim praqui, que eu conheci 0 grupo, passei a participar... Eu
hoje num incomodo cum nada, hoje pra mim é normal” (S2).

Neste sentido compartilhamos com Paulo (2004: 77) em seu entendimento sobre a
atuacdo dos servigos de assisténcia social como algo de extrema importancia no sentido de
abrir caminho para a dificil fase de readaptacdo a vida normal, criando uma possibilidade
para que novamente o sujeito tenha a sensagdo de pertencimento e um apoio no sentido de
que este processo de “recolocar-se” progrida.

Falamos entdo em reinser¢do social, pois, como discutem Barbosa, Ximenes e
Pinheiro (2004: 21), com o estabelecimento do céncer e do tratamento, papéis antes
desempenhados pela mulher mastectomizada podem ser impossibilitados, e estes ndo séo
desempenhados satisfatoriamente por se encontrarem afetados. Desta maneira pode ocorrer

um sentimento de tristeza, vergonha, exclusdo, ndo aceitagéo e

Quando a propria pessoa acredita que é incapaz ou impotente frente a
dindmica de sua vida, ha o surgimento de um estado de inércia e
diminuicdo de sua condicdo para o enfrentamento das dificuldades
vividas, situagdo que pode ser modificada @ medida que o apoio da rede
social se amplia (LUSSI; PEREIRA; PEREIRA, 2006: 449).
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Neste sentido essa retomada de papéis ou a conquista de outros, esse enfretamento
das situacOes estaria no sentido de estabelecer novamente o sentimento de pertenca, de
aceitacdo, sendo de extrema importancia o suporte social para o desempenho de novos
papéis adquiridos pelas mulheres mastectomizadas, como forma adaptativa (BARBOSA,
XIMENES; PINHEIRO, 2004: 22).

Analisando especificamente o Projeto Vida Presente, enquanto suporte social
podemos dizer que percebemos a importancia das atividades do grupo na vida dessas
mulheres gerando aquisicdo de novos papéis, por seu préprio esforgo, promovendo
oportunidades de lazer, aprendizagem, descontragéo e bem-estar (BARBOSA, XIMENES;
PINHEIRO, 2004: 22). Reforgando essa idéia temos Fabbro, Montrone e Santos (2008:
535):

depoimentos das mulheres sobre sua participacdo no grupo revelaram que
espacos como estes devem ser incentivados visto que a partir do dialogo
podem ser feitas as interpretacdes e ampliacfes das visdes de mundo, 0
interesse e disposicao por apoiar 0 outro, a preocupacdo com seu entorno
e com o das colegas do grupo. Ao compartilharem as experiéncias,
temores, sentimentos e angustias, essas mulheres se fortaleceram.

E nos discursos das mulheres que ali se inseriram percebemos uma mudanga no
sentido de que com o diagndstico do cancer e com uma nova realidade se instalando parece
ter ocorrido, para algumas, no primeiro momento uma reclusa, uma reducgéo nas atividades
sociais, um receio com relacdo ao entendimento social da doenca. No entanto apds a
integracdo no grupo, parece ocorrer ndo somente um sentimento de aceitagcdo, como

também uma ampliacéo na rede de amigos, a redescoberta da sociabilidade:

Pausa. [Mudou alguma coisa depois do Projeto?] Mudou. Eu sempre fui
assim, muito calada, muito timida. Sabe? [...]eu sempre ia numa festa,
mas sempre com meu esposo, mas depois do grupo Presente pra mim
melhorou muito, fiquei mais... passei a conversar mais, entrosar mais com
as pessoas (52).

E esse ““eu senti que sou gente” (S4), ou 0 “eu encontrei uma outra familia”, de
(S6), trazem a tona a ideia de partilha, de aceitagdo, de pertencimento. Nesses fragmentos a

presenca marcante primeiramente, de uma “posi¢do-sujeito” e ndo de uma posicdo-sujeito-
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cancer, que também as identifica. E esse ““senti que sou gente” ainda nos provoca para a
questdo da visibilidade social. Para o sujeito, portanto, a possibilidade de um processo de
identificacdo com um grupo, e em suas manifestacdes, também a possibilidade de ocupacéo

de uma posicdo de enunciacao que o tornaria visivel e restabeleceria o elo social:

Eu acho que alegria, né? De conviver com as colegas, tudo, da
assisténcia uma ir visitar a outra. E, é, participar das festividades que
tem, eu num deixo de participar, sabe? Mesmo quando eu tava
trabalhando, saia, num deixava... Eu nunca deixei de participar de nada...
Eu acho que, muito bom, esse projeto (S3).

Ocorrem mudancas no convivio social: falam mais, se apresentam como “mais
abertas”, mais seguras, apoiadas: “[...] Entdo eu acho que mudou muito pra mim, foi bom
demais, porque eu acho que se eu num tivesse entrado, talvez eu seria hoje assim...num
tinha muito amigas, num tinha muito apoio™ (S6).

Esse processo de identificacdo do sujeito no grupo, como enfatiza Koury (2008: 40)
leva a uma sensacdo de confianca e confiabilidade, funcionando assim como elementos
categoriais importantes entre os membros envolvidos para a definicdo de pertenca ao grupo,

levando internamente a um sentimento de solidariedade e irmandade:

Confianca, entdo, € uma agdo que permite aqueles que a possuem, ou
pdem em prética, uma espécie de seguranga intima de procedimento: o
outro passa a ser visto como uma extensdo ou prolongamento do eu. Um
lugar de familiaridade, onde os lagos afetivos sdo intensos, onde existe
uma crenca no valor do grupo que parece sobressair ou sobrepor-se aos
diversos membros que dele fazem parte, tornando-os parceiros da vida, ao
mesmo tempo em que assegura um espaco de diferenciacdo de cada
membro em relacdo a sociedade em geral (KOURY, 2008: 40).

E para Orlandi (1998: 205-6) o sujeito se inscreve em redes de significagdes, as
formacdes discursivas, para fazer sentido, sendo a identificacdo, o que surge dessa inscrigéo
nas redes, e € quando “o sentido faz sentido”. Sob este aspecto Hashigutti (2008: 79)
entende que “o sujeito se filia pelo préprio funcionamento do processo discursivo, por uma
identificacdo com uma rede de sentidos que identifica um grupo (uma instituicdo) e o

identifica”.
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Na discursividade destas mulheres o sentimento e sentido de pertencer, a sensacéo
de estar pertencendo, de fazer parte, assim, parece que concretizam os lacos de confianga e
os sentidos de confiabilidade, fazendo do individuo uma pessoa relacional que se encontra e
se submete e se revela no e para o grupo (KOURY, 2008: 42).

O fato de se reunirem, de conversarem sobre seus cotidianos e sobre os diferentes
aspectos relacionados ao adoecer de cancer ja atua no sentido de confortar, de se sentirem
aceitas, percebidas, pertencidas, e esse pertencimento ndo somente a esse grupo, mas em
diferentes espacgos sociais. Estas mulheres socializam o processo da doenga, 0 que pode
levar a aprendizagem de maneiras, outras, de lidar com a experiéncia do cancer, tendo

efeitos positivos sobre a mesma.

[...]. Que a gente... Porque em casa vocé num faz, né? Vocé num procura
fazer um relaxamento e la ndo, 14 € mais... Num sei se é por causa da
turma a gente quer fazer, todo dia cé t4 pronta pra...(S2).

Sobre a pratica dessa atividade fisica, é relevante considerar nos discursos dos
sujeitos dessa pesquisa a presenca do discurso médico no que diz respeito & mesma. Pistas
nos levam a inferir que a Gltima é considerada importante muito mais pelas colocactes

médicas do que pela atuagdo do profissional da Educacéao Fisica.

[...] se a pessoa tem e depois num fazer exercicio fisico, ela pode é,
ficar... Como é que fala? E... Ela tem que fazer exercicio, ou caminhada
ou exercicio... Ela ndo pode deixar de fazer. Porque é, é, 0s médico
mesmo falam, né? Ele tem que fazer os exercicios fisico (enfatica) toda
vez que pergunta: num pode ter aquela vida sedentéria ali, tem que ter
uma vida ativa. E minha vida é ativa, gragas a Deus, continua ativa (S3).

Nessa perspectiva Pereira (1998: 229-30) comenta que a Educagdo Fisica se
assemelha a Enfermagem, em alguns aspectos, por exemplo, no fato de comumente
médicos recomendarem a pratica de atividade fisica com objetivos voltados para a saude,
com os professores de Educagdo Fisica atuando de forma semelhante a um técnico, como se
fossem assistentes de médicos, exercendo, dessa forma, funcdo auxiliar destes. Com o
aprofundamento dessa situacdo, os professores em questdo acabam utilizando justificativas
médicas para motivar a préatica de atividade fisica pela populacdo em geral, mesmo quando
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0 primeiro ndo se encontra a mercé do ultimo e essa é uma situagdo pouco discutida pelos
profissionais da area, mas amplamente aceita pelos mesmos. Payer (2005: 14-5) esclarece
desta maneira que em cada tempo histérico, “alteram-se também o0s enunciados
fundamentais das praticas discursivas”, sendo que o que ocorre “é que a transformagdo no
poder das instituicbes sociais se faz acompanhar de uma transferéncia de poder entre
enunciados”.

Sobre a questdo acima levantada entendemos que a atividade fisica continuara sendo
de responsabilidade da Educagdo Fisica, porém, abrem-se duas questdes: uma sobre quais
fatores realmente estariam motivando o sujeito a essa pratica e ainda refletirmos sobre a
atividade fisica e a area do conhecimento a qual ela pertence, como especificidade.

No que diz respeito ao significado da atividade fisica para as mulheres do Projeto
Vida Presente, nos pareceu, que para algumas, inclusive, ja ocorreu um entendimento da
importancia dos exercicios e estes como parte da rotina, mesmo quando elas ndo estdo no
contexto do projeto. Mas existem ai outros pontos importantes a serem considerados, como,
por exemplo, a presenca de um profissional para acompanhar a préatica e/ou o fato de em

suas casas outras ocupagdes poderiam dificultar ou reduzir o tempo para a mesma.

E quando eu num faco ai, que eu lembro eu faco em casa [..]. Hoje
mesmo eu falei: 0 di4, se eu lembrasse que Fernanda ia fazer aquilo eu
tinha trazido a maquina do meu menino pra filmar, que ai ele colocava na
televisdo, pra eu poder fazer exercicio em casa, a hora que eu ndo
pudesse vim. Que eu fazia a noite ou entdo de manhazinha, na hora que
eu acordo. Entdo, me ajudou demais e me ajuda demais (S5).

Temos os dizeres de (S4) “[...] Claro que tem uns exercicios que eu num posso, eu
sei que eu num posso, né?” revelando uma possivel compreensdo sobre o que seu corpo
suporta, sobre quais exercicios podem ser eficazes ou prejudiciais, e a carga de trabalho
pode e deve ser considerada nesse exercitar-se, até mesmo pelas particularidades do proprio
grupo.

Ainda sobre estas limitagdes Prado et al. (2004: 499) verificaram em pesquisa que
dentre as mulheres que ndo identificaram barreiras na adesdo a atividade fisica, estas
“explicaram que essa atividade deveria ser feita de acordo com o limite de cada uma delas e

de forma a produzir prazer na sua realiza¢do, sendo que, o fato de fazer com que se sintam
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bem, faz com ela aconteca naturalmente. “Acreditamos que sentir prazer na realizacdo da
atividade fisica é o primeiro passo para que a pratica seja incorporada na rotina diaria”
(PRADO et al., 2004: 498).

Entdo, juntou tudo isso, a atividade fisica serviu pra: perder peso, parar
com essas dores, alongou, alongar tudo e eu me senti bem melhor, muito
mesmo (S4).

[...]Que ajuda a soltar os bragos, a num segurar tanto, num pegar... A
ensinar a postura que ja num... Eu sentia uma dor nas costas, vocé
precisa de ver, so faltava morrer, a hora que eu chegava, que eu
sentava... Hoje eu sento na Igreja, tranquila, 6. Cadé a dor nas costas?
Nunca mais eu senti (S5).

Vale a pena considerar nos enunciados uma presenca da equipe de saude, ou a
importancia de outros profissionais da area em questdo. Foi possivel encontrar
regularidades enunciativas no que diz respeito a presenca dos VAarios profissionais
envolvidos no grupo de apoio, destacando-se a complementaridade e o didlogo entre as
diferentes areas: [...] “parece que falta, os exercicios que eu fago com o outro™... (S5). Os
fisioterapeutas, por exemplo, sdo lembrados, pelo auxilio com relacdo a problemas
articulares, mas ainda parece acontecer uma certa confusdo com relagdo ao que é especifico

de cada area:

[...JEu num fago muito exercicio Ia na fisioterapia com doutora Simone,
que ela faz a drenagem no brago. Entdo os exercicios, eu fago ai [...]
(S5).

[...] Na época que nds... a gente fez pouca atividade, eu tive que retornar
no médico e passar a tomar aquele monte de remédio. Tive problema no
joelho, que eu tava mancando, que nunca tinha acontecido. Ai a hora que
retornou a fisioterapia, sumiu [...] (S4).

Gostariamos de finalizar com uma coloca¢do que nos parece bem pertinente e da
qual ndo poderiamos nos abster: pelos discursos das mulheres com as quais realizamos esta

pesquisa foi possivel entender que o que elas buscam parece estar mais proximo de uma
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“atividade corporal” do que de uma “atividade fisica”. A importancia parece ter sido dada
mais a outras questdes do que ao exercitar-se, Ndo NOS parece que seja necessariamente pelo
“fisico” que se sintam atraidas a participarem do grupo.

E fortalece essas idéias a prdpria experiéncia da pesquisadora pelo tempo que
passou com o grupo como professora de danca. O fato de algumas das mulheres-alunas
chegarem as aulas, sentarem e assim permanecerem até o fim da aula, ocorrendo em alguns
momentos falas como: “hoje eu ndo vou fazer porque ndo estou conseguindo, mas posso
ficar aqui com minhas colegas e assistir?””. Mesmo que elas ndo estivessem fazendo a aula,
exercitando-se, ainda assim 0os momentos vividos continuariam a servir o corpo. Embora
estes ndo provoquem adaptacbes fisiologicas, nem mesmo a perda de calorias,
“alimentam”, tocam o corpo, provocando-0 para outros sentidos, outras percepcOes que

também vao gerar alegria, prazer, ter significado.

A, melhorou bastante. [Por que vocé acha que melhorou?] A Fernanda,
porque 6... Que as vezes... Igual eu t6 te falando que a gente fica, né?
Num faz nada. E cé fica: uma dor aqui hoje, outra dor ali amanha, entao,
cé ta 14, cé td convivendo com todo mundo, a0 mesmo tempo cé ta
conversando, cé ta rindo, vocé ja td fazendo os exercicios. Entdo, s6 de
fazer tudo isso, cé ja se sente bem. Vocé as vezes chega 14 com uma dor,
quando cé sai ja num t4 mais sentindo dor. Entendeu [...] (S6).

Na contraface da dor, da doenca, dos receios, outras formas de viver o corpo: o
dancar, o alongar-se, 0 recrear-se, praticas corporais, mais e além disso: as relagdes
humanas, o prazer, os sentidos, a comunicacgéo, as partilhas. Importante esclarecer que nao
estamos de maneira alguma tentando minimizar os beneficios da atividade fisica ou dizer
que sua pratica regular é desprovida de qualquer interferéncia positiva sobre o corpo. “A
literatura também apresenta trabalhos bem conduzidos, que evidenciam sua acéo
terapéutica benéfica sobre varias patologias ou potenciais comprometimentos do organismo
e, por isso mesmo, ndo é nossa pretensdo nega-la” (BAGRICHEVSKY; ESTEVAO, 2005:
67).

Pensamos que esta pode estar sim, associada a saude do sujeito, porém, o que

pretendemos enunciar € que € importante pensarmos também sobre uma atividade
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“corporal”, e ndo somente “fisica”, e em contrapartida pensarmos o conceito de salde de

forma ampliada:

J& h& bons indicios entre nossos pares de que talvez a Educacdo Fisica
esteja dando mostras de seu amadurecimento como campo cientifico e de
intervencdo, inclusive, em decorréncia de uma interrogacdo mais
veemente sobre seu pertencimento exclusivo a um papel majoritério de
promotor de atividades fisicas, cuja génese advém do ideéario militar de
disciplinamento e controle biopolitico de corpos servis. Entendemos que
para poder se reconhecer, efetivamente, como area ‘promotora da saude’,
a Educacdo Fisica precisa incorporar a mudanga do prdprio conceito de
salde, ressaltando antes de tudo, as inter-relacdes com a equidade social,
postura que, de forma alguma, a far4 perder sua especificidade e
legitimidade  frente as questdes do  movimento  humano
(BAGRICHEVSKY; ESTEVAO, 2005: 72).

Pensamos como um avancgo nesse sentido, as diferentes agdes que mobilizam a
existéncia do Projeto Vida Presente: as aulas; os exercicios fisicos; a assisténcia médica; a
fisioterapia; as terapias; mas também as palestras; as festividades; as visitas as casas
daquelas que estdo em tratamento, ou com recidiva; o vale-transporte ou as cestas basicas
doadas; os ténis dados pelo exército ao grupo e tantos outros atos, “movimentos”. E desta
maneira que pensamos que deve ser, a partir dai é possivel uma mudanca, por isso € que se
faz “complicado consentir na aceitacdo acritica de que € tdo simplesmente mantendo-se
‘ativo’ que se obtém satde” (BAGRICHEVSKY: ESTEVAOQ, 2005: 67).

Trata-se, sobretudo, de uma questdo de principio: o profissional especifico
precisa estar atento ao fato de que para que as populag¢Ges alcancem niveis
adequados de salde é necessario ir além do acesso a servigos médico-
assistenciais ou da prética de atividade fisica. [...]. Ndo conseguiremos
interferir no processo salde-doenga se a Educacdo Fisica ndo ouvir,
estudar, analisar, e avaliar o que se pensa e se faz em salde hoje,
especialmente na sua dimensdo coletiva, publica e social (CARVALHO,
2009: 102).
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A afirmagdo “Educacdo Fisica promove salde” é bastante corriqueira e nos parece
aceita por grande parte dos professores de Educacdo Fisica e pela maioria da populagéo.
Ainda hoje, quando se questiona a importancia da pratica de atividades corporais, ou seja,
quando se busca legitimar a Educagdo Fisica nos mais variados espagos de intervencéo,
recorre-se a essa premissa (DELLA FONTE; LOUREIRO, 1997: 126). Destaquemos o fato
de que os referidos autores ja se referiam a “préatica de atividades corporais”, termos com 0s
quais concordamos, uma vez que lidamos e interferimos no corpo e ndo somente no fisico,
0 que nos remete a um discurso ja presente no campo da Educacgdo Fisica, numa abordagem
da tradigdo filosofica em uma compreensdo do homem como um ser fragmentado ou em
duas partes (corpo e mente) ou em trés (corpo, mente e espirito).

Assim, ouve-se falar que "fisicamente se esta saudavel, mas mentalmente se esta
doente", "psicologicamente se estd sdo, mas socialmente se estd morbido", porém a saude
ndo expressa a satisfacdo de uma Unica necessidade, mas sim a satisfagdo de um conjunto
de necessidades que se confunde com o existir pleno do ser humano como agente histérico
(DELLA FONTE; LOUREIRO, 1997: 130-2).

A premissa atividade fisica-salde como uma relacdo de causa e efeito € parte do que
se constitui enquanto imaginario social, constatacbes estas “que ndo estdo
descontextualizadas historicamente; pelo contrério, encontram-se demarcadas por uma
consideravel tradicdo cultural”. Na &rea da Educacdo Fisica o0 que prevalece é a idéia que
busca advogar a existéncia de uma relacdo de ‘causa e efeito’, quase exclusiva, entre
‘exercicio” e ‘saude’. Nestes estudos, a saude poderia ser tomada, a priori, como
consequéncia de efeitos fisiolégicos (mensuraveis quantitativamente) produzidos pela
pratica regular de atividades fisicas, porém estas interpretacdes adotam um olhar parcial da
realidade, “que ndo leva em conta outros fatores contextuais relevantes aos quais as pessoas
estdo submetidas e que ndo podem ser dissociados de seus cotidianos” (BAGRICHEVSKY:;
ESTEVAO, 2005: 66-8). Sobre esta questdo Pereira (1998: 30) alerta que “o pretexto de
que a atividade fisica promove salde ndo deve ser utilizado para motivar a sua pratica, ja
que esta ndo é 100% causadora desse fendmeno™.

Pelas colocagdes acima referenciadas percebemos que pode estar ocorrendo um
equivoco do imaginario social sobre a atividade fisica. E o equivoco, como aponta Orlandi

(2008: 102-3), é fato de discurso, é a falha da lingua, na histéria. Porém, o discurso é

Revista Rua | Campinas | Nimero 16 - Volume 1 | Junho 2010 213



Um Olhar sobre o Cancer de Mama: a Atividade Fisica e seu Significado para Mulheres Participantes de Grupo de Apoio

palavra em movimento e por sua mediacdo € “possivel tanto a permanéncia e a
continuidade quanto o deslocamento e a transformacdo do homem e da realidade em que
ele vive (ORLANDI, 2007: 15). E para Della Fonte; Loureiro (1997: 130) “consumir uma
mercadoria € também consumir o seu simbolo, o significado que lhe é conferido
socialmente”, ou seja, 0 modo como identificamos e a maneira como atuamos e nos
fazemos entender, de maneira geral, parece consentir com o0 entendimento de que tratamos
de atividade fisica e ndo corporal. Mas como bem coloca Orlandi, se Somos o0s responsaveis

pela permanéncia, também somos pelos deslocamentos, pelas mudancas.

CONSIDERACOES FINAIS

Para o grupo estudado, foram destacados beneficios com a prética da atividade
fisica como: auxilia na recuperacdo das articulagfes, na diminui¢cdo da dor, melhora a
postura, auxilia nos movimentos dos bracos, garante bem-estar e alegria, promove a
sociabilidade. Porém, os dizeres presentes neste estudo nos provocam para pensarmos a
relacdo céancer-atividade fisica de maneira ampliada, reformulada, uma vez que pelos
discursos das mulheres nos pareceu mais apropriado nos referirmos a uma atividade
corporal que a uma atividade fisica.

Desta maneira é necessario que os profissionais da area da Educagdo Fisica
enquanto area da salde estejam atentos para uma mudanca de atitude, no sentido de se
constituir numa formac&o discursiva que se faz presente, motivando de forma legitima para
a adesdo as praticas corporais, do que se constitui em sua maneira particular de intervir no
corpo. Importante o entendimento da parceria e da acdo de integralidade sobre este corpo,
considerando 0s aspectos bioldgicos, fisicos e sociais do adoecer, considerados pelas
diferentes areas e envoltas em um sentido Unico: o sujeito.

O fato de se exercitar tendo como estimulo os demais envolvidos no projeto e ainda
outros momentos que por consequéncia venham a ocorrer, como: as conversas, as risadas, a
convivéncia parece provocar essa disponibilidade maior para 0 movimento, ja que o dia-a-
dia dessas mulheres ndo se resume no “cuidado de si”. Desta maneira, 0 projeto poderia
estar ai funcionando como um motivador para a construgdo de um habito, uma cultura da

atividade fisica, embora muitas vezes, ainda pare¢cam ocorrer ddvidas dos praticantes, sobre
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as funces especificas dos diferentes profissionais envolvidos no processo de tratamento ou
ainda esclarecimentos sobre o porqué de se exercitar.

As formagdes discursivas ja estabelecidas: a medicina, a igreja, que podem
funcionar como parceiros no processo para o estabelecimento daqueles que se encontram na
“tentativa de rompimento”, ou de se mostrarem como significantes no processo que
envolve esses sujeitos. Acreditamos que quando isso se da numa acepcao interdisciplinar,
complementar, ai entdo as formacGes discursivas que se apresentam ndo atrapalhariam uma
a outra, no sentido de perseguirem objetivos diferenciados, de discursos que se contrapdem,
mas sim auxiliariam para a materialidade da finalizacdo das etapas necessérias a “saude”
dos sujeitos. Na linha ténue entre o discurso dos autorizados e dos que buscam se legitimar,

encontramos as mulheres, essas mulheres de corpos, histérias, discursos.
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