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Introducao

O conceito de promocgéao da saude, fundamentado ha 30 anos na | Conferéncia In-
ternacional de Promoc¢éao da Saude em Ottawa', vem sendo discutido, no Brasil, desde
a 82 Conferéncia Nacional de Saude, em 1986, quando foi assumido o conceito am-
pliado de saude, que busca superar a mera auséncia de doencgas por meio da Reforma
Sanitaria, que buscava priorizar politicas voltadas para o cuidado pela vidaZ.

Esse conceito é enfatizado na Politica Nacional de Promocao da Saude (PNPS) e na
Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares (PNPIC), ambas de 2006,
e na Politica Nacional de Atencao Basica (PNAB), de 2011. Ganha ainda mais forca com
a redefinicao da PNPS, em 2014, por meio de um processo participativo e democratico,
com a finalidade de sintoniza-la com as novas demandas de saude e principalmente
de fortalecer a promocao da saude como estratégia de promocgéo do cuidado, com
ampla participagao de gestores, trabalhadores da saude, conselheiros, representantes
de movimentos sociais € pesquisadores ligados as instituicdes de ensino®. E também
com a construcao das politicas estaduais e municipais de promog¢ao da saude, a fim de
regionalizar as diretrizes da PNPS e adequa-las a realidade de cada territorio.



A Portaria n°® 2.446, de 2014, que redefine a PNPS, apresenta como referencial teo-
rico a promog¢ao da saude como:

[...] um conjunto de estrategias e formas de produzir satde, no ambito individual
e coletivo, caracterizando-se pela articulacao e cooperacao intra e intersetorial,
pela formagéo da Rede de Atencao a Saude (RAS), buscando articular suas
acoes com as demais redes de protecdo social, com ampla participacdo e
controle social.

A promogéo da saude pressupde o enfrentamento dos determinantes sociais de sau-
de, a opgao por um estilo de vida saudavel, a articulacao intra e intersetorial, a compreen-
sd0 da salide como um processo e 0 empoderamento individual e social*. E uma estraté-
gia de producao de saude que reforca um modo de pensar e de agir, articulada as demais
politicas e tecnologias desenvolvidas no Sistema Unico de Satide (SUS) de maneira a
potencializar agbes que possam responder as necessidades de salde da populacaoc®.
As acdes de promocao da saude devem ter uma visao holistica que permite estimular a
saude fisica, mental, social e espiritual, envolvendo uma concepcao ampliada de saude®.

Entre as diversas estratégias de promover a salde estao as praticas corporais, que
s&o entendidas como as diferentes formas de atividade corporal ou manifestagao cultu-
ral que tenha significado, intencionalidade e que seja um ato consciente’. Elas preconi-
zam o desenvolvimento de habilidades pessoais, a percepcao dos entornos saudaveis,
a consciéncia do corpo, a construcao de vinculos e a responsabilidade pela autonomia
da mudanca do pensar e agir em saude®.

As praticas corporais, inseridas na Atencdo Primaria a Salde como estratégia de
promogao da saude, tornam-se um ponto de atencao e prestagao de cuidados as pes-
soas dentro da Rede de Atengéo a Saude (RAS). Essas praticas refletem uma maneira
de superar o modelo de saude reducionista e curativista ainda vigente, buscando atuar
diretamente nos determinantes sociais de salde®. As praticas corporais sdo normatiza-
das no &mbito nacional pela Politica Nacional de Préaticas Integrativas e Complementa-
res (PNPIC), de 2008, e, no estado de Minas Gerais, pela Politica Estadual de Praticas
Integrativas e Complementares (PEPIC), por meio da Resolugédo SES-MG n° 1.885, de
27 de maio de 2009. A PEPIC define as praticas corporais, no contexto da Medicina
Tradicional Chinesa (MTC), como a forma de fortalecer a salde, prevenir e tratar de-
sequilibrios, devendo ser realizada lentamente para que o praticante esteja presente e
consciente das sensacdes no corpo, das emocoes e dos pensamentos'.

Entre as praticas corporais no contexto da MTC, destaca-se o Lian Gong, que signi-
fica: Lian “treinar, exercitar”; Gong “trabalho persistente”, o qual consiste em um trabalho
perseverante e prolongado de treinar e exercitar o corpo fisico com o objetivo de trans-
forma-lo de fraco para forte e de doente para saudavel, por meio de movimentos suaves,
de simples execugao e acessiveis a pessoas de todas as idades. O Lian Gong em 18
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Terapias (LG18T) € uma pratica de promoc¢ao da salde que propicia o desenvolvimento
de habilidades pessoais que atuam de maneira a fortalecer a autonomia dos praticantes
a fim de reforcar suas escolhas no sentido de melhoria do gradiente de saude''. O LG18T
esta integrado ao grupo das praticas corporais como uma das terapias que auxiliam no
conjunto das praticas desenvolvidas pela rede de atencéo a saude do SUS.

O LG18T foi desenvolvido na China no ano de 1975 e trazido para o Brasil, em 1987,
pela Professora da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP), Maria Lucia Lee.
Porém, a sua implantacao em Belo Horizonte teve inicio apenas 20 anos depois, em 2007.

O Lian Gong teve a sua implantagéo no Brasil motivado pela necessidade de intervir no
estilo de vida dos individuos e das comunidades, a partir da pratica fisica que busca o pro-
tagonismo do usuario como cidadao e pelo fortalecimento do conceito de praticas de pro-
mocao da saude. Atualmente, € uma pratica regular realizada em 222 espacos de salde,
com a duragao de 30 a 60 minutos, por cerca de 12.000 praticantes em todo o0 municipio'?.

A terapia Lian Gong abrange conceitos que definem uma inversdo do modelo as-
sistencial para ndo focar somente a doenca. O paciente deixa de buscar apenas a me-
dicalizac&o e os meios curativos para resolu¢ao de agravos e passa a uma busca ativa
por saude e por qualidade de vida. Essa concepgao € ampla e as praticas nela apoia-
das vao além do que propde o modelo biomédico de explicacao da salude e da doenca,
encaminhando seus defensores a acrescentar outros componentes para dar conta dos
condicionantes mais amplos desse processo. Pressupde a mobilizacao de recursos
institucionais e comunitarios, publicos e privados € a articulagéo de saberes técnicos e
populares, para a produgao social da saude no cotidiano de vida da populagéo.

A escolha das propostas de praticas que vao ser inseridas em cada local deve ser
feita com planejamento, atendo-se a detalhes que vao desde a formagao do profissio-
nal até a avaliagdo de qual publico esta sendo beneficiado, para que néo se tornem
acoes elitizadas e sem cunho social’®. Portanto, para se obter bons resultados com
as acoes de promocao da saude na populacéo, exigem-se planejamento, avaliagéo e
pesquisa. Como o servico nao dispde de recursos suficientes para lidar para além das
fases de implantacédo e implementagao das praticas, acredita-se que o setor acadé-
mico deva desenvolver pesquisas em avaliagdo e monitoramento, de modo a oferecer
dados confiaveis que sejam suporte para as decisdes do servico.

Diante disso, a Universidade Federal de Minas Gerais, por meio do curso de Gestao
de Servigos de Saude, em parceria com a Secretaria Municipal de Belo Horizonte, rea-
lizou um estudo intitulado “Avaliacao da efetividade do programa de Lian Gong em 18
Terapias na Atencao Primaria a Saude do municipio de Belo Horizonte, Minas Gerais”,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, projeto: CAAE — 14055613.0.0000.5149.
Seus objetivos foram: avaliar o programa de Lian Gong em 18 Terapias para a saude
dos praticantes, para os servigos de saude, no ambito da saude do trabalhador; ca-
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racterizar o perfil da populacéo que frequenta o programa e analisar a percepcao dos
gestores de saude na inser¢do das praticas corporais, especificamente o Lian Gong.
Este trabalho integra essa pesquisa.

Método

Trata-se de um estudo qualiquantitativo.

Os dados para o estudo quantitativo foram obtidos por meio de questionarios apli-
cados aos praticantes, por instrutores de Lian Gong, em 2014, nos nove distritos sani-
tarios de Belo Horizonte (norte, nordeste, noroeste, centro sul, Venda Nova, Pampulha,
leste, oeste e Barreiro). Foi realizado estudo transversal, sobre a avaliagao do programa
de Lian Gong, disponibilizado pela coordenacdo municipal vinculada a Geréncia de
Assisténcia a Saude da Secretaria Municipal de Saude (SMSA/PBH) de Belo Horizonte.
O questionario continha informacdes sobre questbes sociodemograficas, caracteriza-
¢ao quanto a pratica, uso de medicacao, queixa de dor dos praticantes antes e apés a
pratica de LG18T e a demanda por servicos de Atencao Primaria a Saude.

Os sujeitos da pesquisa foram os praticantes de Lian Gong de todos os distritos de
Belo Horizonte, que foram convidados a responder um questionario em 2010 e repetido
em 2014. O critério de participagcao em ambos os momentos foi o preenchimento do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

O estudo foi composto do total de 1.559 questionarios, sendo que 468 foram apli-
cados em 2010 e 1.091 em 2014. Os dados foram digitados em banco especifico cria-
do no programa Epi-data versao 3.1.2 e analisados por meio do programa Statistical
Package for Social Sciences (SPSS) versao 19.0. Foi realizada anélise descritiva com a
elaboracao de tabelas de distribuicdo de frequéncias e graficos de linhas. Na compa-
racao dos resultados relatados pelos entrevistados antes e apds o inicio da pratica de
Lian Gong em 18 Terapias foi utilizado o teste de homogeneidade marginal, apropriado
para dados ordinais (como os niveis de dor) pareados. Em todas as analises conside-
rou-se nivel de significancia de 5% (p < 0,05).

Para o estudo qualitativo, os dados foram coletados por meio de grupos focais, ten-
do como suijeitos instrutores de LG18T, convidados a participar nos dias das aulas de
manutengdes realizadas no Instituto Mineiro de Tai Chi e Cultura Oriental; gerentes das
Unidades Basicas de Saude (UBS), que ofertam a pratica de Lian Gong; e praticantes
de LG18T. Foram realizados 13 grupos focais com participantes de todas as regionais
de saude de Belo Horizonte. Durante esses encontros, os participantes foram estimu-
lados a refletir sobre a pratica de Lian Gong em sua realidade. As falas foram gravadas,
transcritas na integra e analisadas.
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Beneficios da Pratica de Lian Gong em 18 Terapias

Quanto ao perfil dos praticantes de Lian Gong, a maioria é do sexo feminino (89,55%),
61,60% estavam com idade entre 60 e 79. Praticantes de Lian Gong com 80 anos ou
mais representaram 4,86%. A maioria dos praticantes entrevistados era aposentada ou
donas de casa, somando 73,84% (44,45 e 29,39%, respectivamente). Esses resultados
encontrados quanto ao sexo, idade e ocupacao podem ser atribuidos ao fato de esses
praticantes ndo estarem inseridos no mercado de trabalho, possuindo, portanto, mais
disponibilidade para participar do Lian Gong, que é oferecido durante o horario de fun-
cionamento dos centros de saude.

A prética foi indicada principalmente por amigos/parentes (38,56%), seguida por
médicos (20,07%). Indicados por agentes comunitarios de saude (ACS) representaram
apenas 5,50% da amostra, um forte indicador de que é necessario mais treinamento
e educacdo permanente para que esses profissionais entendam como fundamental o
seu papel na divulgacao e valorizacao de praticas de promog¢ao da saude.

Em relag&o a pratica do Lian Gong, 37,36% praticavam ha mais de um ano em 2014.
Os principais beneficios do Lian Gong em 18 Terapias para os praticantes que foram
identificados no estudo quantitativo foram a redugéo da dor referida, na medicalizacao
(principalmente nos medicamentos de ansioliticos, analgésicos e antidepressivos) e na
procura pelo acolhimento nos centros de salde. Quanto a redugao nas dores sentidas
pelos praticantes apds o inicio da pratica regular de LG18T, 63,68% relataram que
houve reducéo no nivel de dor sentida e 45% afirmaram que a intensidade chega a
ser nula. Quanto ao uso de medicamentos para dor, depressao ou indutores do sono,
houve reducéo de 41,04% pelos praticantes que utilizavam esses medicamentos com
alguma regularidade em 2010. Além disso, constatou-se redugao na busca por servi-
cos de saude nas unidades de atencao primaria, representando 78,20 e 78,49% nos
respectivos anos'™.

Livramento et al'* pesquisaram também a indicacdo das praticas corporais chine-
sas para prevenir e tratar sindromes de dor na cervical, ombros, membros superiores e
inferiores e lombar. Dessa maneira, o LG18T, como pratica integrativa e complementar
(PIC) e ferramenta de promoc¢ao da saude, € um importante recurso para o controle e
combate do quadro algico, contribuindo para a redugcéo dos custos na area da saude.

A pratica de Lian Gong oferece ganhos para os praticantes, como a produgédo do
autocuidado, bem-estar, melhora da qualidade do sono, redugao da ansiedade e das
dores, uso de medicamentos e aumento da autoestima. As frases destacadas a seguir
retratam os referidos beneficios.

Eu me sinto bem mais calma, sabe? Calma mesmo. Eu era uma pessoa bem
mais agitada e agora eu estou bem mais concentrada (GF Praticantes, 2015).
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Eu abri méo de ficar cuidando de filho, de fazer almoco no sabado pra cuidar de
mim. O sabado € o meu dia, entdo € importante (GF Praticantes, 2015).

Alongamento melhor, uma condicdo muscular melhor, né, a diminuicdo das do-
res isso e a parte fisica dos beneficios do Lian Gong, [...] (GF Praticantes, 2015),

Existe também um ganho para o grupo de praticantes, que € o aumento da socia-
lizagéo e troca de experiéncias. E esse é um resultado muito importante quando se
observa o perfil dos praticantes, a maioria mulheres, aposentadas ou donas de casa. A
pratica de Lian Gong torna-se um momento de convivio com outras pessoas, em que
se formam redes sociais entre eles, 0 que extrapola 0 momento da pratica corporal.

[...] entéao foi otimo e so da gente estar com as amigas, ne? (GF Praticantes, 2015).

Eu acho que o Lian Gong socializa as pessoas, confraternizacao, festinhas |[...]
comemora-se o dia do professor, os aniversariantes (GF Instrutores, 2014).

S0 de conviver com as pessoas, conhecer, fazer amizades (GF Praticantes, 2015).

Tanto no estudo de Cintra e Pereira em 2012'® quanto no de Yamakawa'® em 2006,
a socializagao aparece como grande vantagem do programa Lian Gong, pois ele ofe-
rece a possibilidade de conviver, criar lagos de amizade e companheirismo, além de
fortalecer o coletivo.

A prética de Lian Gong, neste estudo, sinaliza uma possivel inversdo de modelo
assistencial em que o sujeito passa a ser 0 centro da integralidade do cuidado, em
detrimento da doenca, a fim de incentivar modos de vida favoraveis a saude. Outro
sinalizador dessa inversao é o usuario tornando-se protagonista nao s6 de sua saude,
mas também da pratica em si. Na fala do grupo focal transcrita a seguir & possivel
notar que eles deixam de apenas participar da pratica para serem responsaveis por
garanti-la, encontrando locais e equipamentos para a sua realizacao dentro da propria
comunidade.

E um momento em que a pessoa ta ali para se empoderar com seu proprio
cuidado (GF Gerentes, 2014).

Eu dirla assim, que eu me sinto privilegiado, pelo fato do meu horario de servico
eu fazer o Lian Gong, [...] este beneficio se estende ao longo do dia (GF Instru-
tores, 2014).

Sinceramente eu nao aguentaria se ndo tivesse o Lian Gong, ndo aguentaria as-
sim o nivel de tenséo, do trabalho, se a gente ndo tem de consciéncia corporal,
de ponto de tenséao, de respiragéao (GF Instrutores, 2014).

Estudo realizado em Floriandpolis demonstrou que existe aceitacao das praticas in-
tegrativas e complementares (PIC) pelos profissionais de saude das Unidades Basicas
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de Saude, devido as praticas poderem contribuir para que a equipe de saude da familia
fortaleca seu papel de cuidado, prevencao de doencgas e promogao da saude'. Esse
resultado reforga o que foi encontrado, os profissionais que cuidam da prépria salde
apresentam melhores resultados e mais satisfagdo com a sua ocupagéo.

Ainda existem algumas barreiras a serem enfrentadas pelo programa e séo elas: a
pouca aceitagao da pratica corporal como uma atividade institucional por parte de muitos
profissionais da saude, o desconhecimento da sua efetividade para o SUS, poucos centros
de saude possuem espacos adequados para a pratica do LG18T, a qual ¢ realizada em
espacos cedidos pela comunidade e, por fim, a pouca divulgagéo nos centros de saude.

Ainda ha grande necessidade de investimento em educacao permanente e divul-
gacao da efetividade do Lian Gong. As discussdes sobre o andamento do programa
sdo uma estratégia que contribui na relagéo gestao, profissionais envolvidos e usuarios.
O enfrentamento das barreiras e dos dificultadores ndo se faz sem uma sinergia dos
atores envolvidos.

Conclusao

A prética de Lian Gong tem ganhado destague e valorizagao na cidade de Belo Ho-
rizonte apos a realizacao de estudos com parceria entre pesquisadores da Universidade
Federal de Minas Gerais (UFMG) e gestores de salde da Secretaria Municipal de Saude de
Belo Horizonte (SMSA). Esses estudos garantem a sua eficiéncia ao atuar no enfrentamen-
to dos determinantes sociais, gerando melhores condi¢des de vida para os praticantes.

A academia oferece os meios para o entendimento e avaliacdo do processo de
implantac&o do programa e 0 monitoramento dos resultados obtidos, pois os profissio-
nais envolvidos em sua implantagao nao possuem tempo e recursos para a realizagao
da pesquisa. Desse modo, essa interagéo se mostra necessaria para os bons resulta-
dos e aprimoramento dos programas da saude.

Os beneficios a saude proporcionados pelas praticas corporais sao visiveis aos pra-
ticantes e instrutores, mas ainda é clara a necessidade de mais estudos que busquem
comprovar cientificamente esses beneficios. Também € preciso que sejam desenvol-
vidos mais estudos que reforcem a interacao entre academia e os servicos de saude,
para as atividades de avaliagdo e monitoramento das agdes de promocao da saude.
Desse modo, as Universidades estariam cumprindo seu papel social junto a sociedade,
de promover estudos que fagam sentido para a melhoria dos servigos ofertados.
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