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Resumen

Tradicionalmente, el desempe�o de los profesionales kinesi�logos se ha 
concentrado de modo casi exclusivo en la atenci�n cl�nica y hospitalaria, 
limitando las oportunidades para la realizaci�n de investigaciones, la 
realizaci�n de trabajo social en comunidades y la producci�n de 
conocimiento cient�fico en general. En consecuencia, el objetivo de este
estudio es reflexionar sobre las tendencias y las perspectivas de la
kinesioterapia en el Brasil y ofrecer una propuesta de rearticulaci�n entre la kinesioterapia y el paradigma de la 
promoci�n de la salud. La noci�n de kinesioterapia colectiva aqu� presentada puede ser definida como: una
especialidad de la disciplina kinesioterapia que se propone inspirar epistemol�gicamente una praxis del 
profesional kinesi�logo m�s acorde con las necesidades f�sico-motoras de las colectividades. Ella est� relacionada 
con la medicina social y otras disciplinas afines. La kinesioterapia colectiva surge, entonces, como una posible 
respuesta a los desaf�os presentados a la disciplina kinesioterapia por la realidad del mundo actual. Tales desaf�os 
son resultados de los avances en la ciencia y tecnolog�a de la salud, nuevas necesidades de las colectividades y 
de imperativos de naturaleza epistemol�gica. En esta l�nea, parece clara la necesidad de ampliar y profundizar el 
debate sobre el particular.

Palabras clave: SALUD COLECTIVA, KINESIOTERAPIA, PROMOCION DE LA SALUD, SALUD PUBLICA, 
KINESIOTERAPIA COLECTIVA.

Introducci�n 

La kinesioterapia surgi� y se conform� como disciplina cient�fica en un contexto de extrema necesidad de 
rehabilitar las v�ctimas de conflictos b�licos, accidentes de trabajo y enfermedades infecto-contagiosas, entre 
otras. Tal l�gica en favor de la rehabilitaci�n f�sica contin�a siendo predominante en el campo de la 
kinesioterapia. No obstante, las transformaciones en los cuadros de mortalidad y morbilidad ocurridas en los 
�ltimos veinte a�os en muchos pa�ses –relacionadas directamente con las pr�cticas preventivas y con los cambios 
en los h�bitos de vida– han desplazado las discusiones hacia la valoraci�n de la producci�n social de
conocimiento en salud, generando una tensi�n epist�mica o crisis del paradigma terap�utico-curativo vigente 
durante buena parte del siglo xx. 

Surge en este contexto, una nueva forma de pensar y actuar en el campo de la salud, seg�n la cual factores 
pol�ticos, econ�micos, sociales y culturales se convierten en prioridades como medios para promover mejores 
condiciones de vida y salud, siendo las colectividades su principal foco de inter�s. Estos son algunos de los rasgos 
m�s elementales del nuevo paradigma –el paradigma emergente– conocido como salud colectiva, que inspira la 
noci�n de kinesioterapia colectiva aqu� abordada. Vale la pena resaltar que varias disciplinas del campo de las 
ciencias de la salud ya acataron los llamados, reivindicaciones y convocatorias que fueron realizadas en el 
contexto del paradigma de la salud colectiva. Tales disciplinas, entre las que se pueden citar los casos de la 
medicina, odontolog�a, psicolog�a y epidemiolog�a, est�n actualmente participando activamente de este nuevo 
campo de producci�n del conocimiento. A�n as�, tales llamados, reivindicaciones y convocatorias han sido muy 
poco escuchados o asumidos por los profesionales de la kinesioterapia.

Por tanto, la presente propuesta de construir un campo espec�fico de conocimiento sobre kinesioterapia colectiva
tiene como uno de sus principales objetivos sensibilizar a la categor�a de los kinesi�logos en el sentido de que 
asuman la l�gica de las pol�ticas de salud orientadas hacia las colectividades. Ello implica, entre otras cosas, la 
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necesidad de que esta categor�a de profesionales reconozca y valoricen la compleja y din�mica realidad social en 
la cual tanto los profesionales en cuesti�n como las personas por estos asistidas participan, con el prop�sito de 
que su comprensi�n acerca del enfermar no se restrinja solamente a la b�squeda pormenorizada de las
alteraciones funcionales determinantes de la enfermedad, o sea a su localizaci�n precisa, su cuantificaci�n y 
cualificaci�n, disociados de la totalidad constituyente del ser humano en cuanto ser org�nico, ps�quico y social.1

Por tanto, tales profesionales pueden utilizar el considerable y expresivo referencial epistemol�gico, te�rico y
metodol�gico ofrecido por el campo de la salud colectiva y por las ciencias sociales. Todo ello con el prop�sito de 
convertir la kinesioterapia colectiva en una fuente de inspiraci�n epistemol�gica para aquellos profesionales 
comprometidos con el proceso de ampliaci�n de la gama de opciones de las personas, como pregona el 
paradigma del desarrollo humano propuesto por el Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD). 
Es importante aclarar que la categor�a “desarrollo humano” es concebida en este estudio como: potencial humano 
de transformaci�n y oportunidad de acceso a opciones y escogencias; siendo registradas las debidas 
consideraciones al contenido ideol�gico neo-liberal que puede ser asociado a la concepci�n del PNUD/ONU. Aqu�
se procura rescatar la perspectiva emancipadora de ese proceso.

Consecuentemente, este trabajo pretende introducir en el campo de la kinesioterapia el debate concerniente a la 
salud colectiva. En otras palabras, se procura reflexionar y replantear el papel que el kinesi�logo puede venir a
asumir en las sociedades –especialmente en el caso de sociedades de pa�ses en desarrollo, como el Brasil y otras 
naciones de Am�rica Latina y el Caribe.

La kinesioterapia en el Brasil, hoy: tendencias y perspectivas

Resulta curioso y en ocasiones hasta parad�jico que muchos kinesi�logos no dominen una definici�n 
relativamente clara y completa sobre la kinesioterapia y su ontolog�a. �Es acaso la kinesioterapia solamente un 
campo de actuaci�n profesional? �es �rea de conocimiento? �una mezcla de ambos? � �se trata de otra actividad 
de car�cter profesional aunque con un objeto de estudio poco claro? �Qu� es, al final, la kinesioterapia? 
Obviamente, se trata de t�picos extremamente relevantes y que merecen ser abordados. 

El Conselho Federal de Kinesioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO), m�xima instancia corporativa de los 
kinesi�logos brasile�os, sugiere que esta disciplina puede ser definida en los siguientes t�rminos:

Es un �rea de conocimiento en salud que estudia los disturbios cin�ticos y sin�rgicos funcionales, que 
acometen los �rganos y sistemas del cuerpo humano, generados por alteraciones gen�ticas, por 
traumas y por enfermedades adquiridas. Sus acciones profesionales est�n fundamentadas en 
m�todos y mecanismos diagn�stico-terap�utico propios, derivados de conocimientos profesionales 
universalmente consolidados, sistematizados por los estudios acad�micos de la Biolog�a, de las 
Ciencias Morfol�gicas, de las Ciencias Fisiol�gicas, de la Patolog�a, la Anatomopatolog�a, la
Fisiopatolog�a, la Bioqu�mica; la Biof�sica, la Biomec�nica, de las Kinesiopatolog�as, de las Kinesias y 
de los procesos sin�rgicos funcionales de �rganos y sistemas del cuerpo humano y tambi�n de las 
disciplinas comportamentales y sociales.2

Se trata, entonces, de una disciplina del �rea de las ciencias de la salud con gran relevancia social, dirigida a los 
individuos portadores de alteraciones o de ausencia de movimientos. Considerando tales ponderaciones, parece 
necesario insistir en que el objeto de estudio de la kinesioterapia es, fundamentalmente, el movimiento humano, 
que se caracteriza, entre otras cosas, por su sentido de orientaci�n seg�n un prop�sito. N�tese, adem�s, que el 
movimiento humano puede ser afectado negativamente por factores f�sicos, ambientales, psicol�gicos, sociales e
hist�rico-familiares, comprometiendo, de esa manera, la integridad f�sico-motora de los individuos y dej�ndolos, 
en este caso, incapacitados para coordinar las funciones de su cuerpo. Este no es un tema menor, ya que la 
capacidad de mobilizarse orientado por un prop�sito, es un elemento esencial de la salud, del bienestar y del 
desarrollo humano individual y colectivo. 

Al mismo tiempo, parece prudente resaltar que el profesional kinesi�logo debe ser entendido –en concordancia 
con las recomendaciones de COFFITO como:

Un profesional de la salud con formaci�n acad�mica universitaria superior; �nico individuo profesional 
autorizado por leyes espec�ficas a asumir �tica, cient�fica y t�cnicamente, la responsabilidad por el 
control y por el manejo diagn�stico y terap�utico de las metodolog�as y t�cnicas propias de la 
asistencia fisioterap�utica en el pa�s. 
Su formaci�n acad�mica lo habilita a la construcci�n del diagn�stico kinesiol�gico funcional, basado 
en evidencias anatomo-fisiol�gicas, epidemiol�gicas, cin�ticas, sin�rgicas y biomec�nicas, la 
elaboraci�n de los proyectos terap�uticos indicados y su implementaci�n en la clientela, su control 
evolutivo y el establecimiento de las condiciones de alta del servicio.2

Como complemento, nos parece necesario discutir otros t�picos considerados relevantes para los fines de este 
estudio, que incluyen algunos antecedentes de la kinesioterapia en el Brasil, as� como las tendencias y 
perspectivas que se perfilan para el futuro de la disciplina. 

En las dos �ltimas d�cadas la disciplina kinesioterapia ha progresado de manera significativa en el Brasil. N�tese, 
por ejemplo, que el n�mero de instituciones de ense�anza superior que ofrecen el curso de kinesioterapia en el 
pa�s aument� de 44, en 1990, hasta aproximadamente 250, en el a�o 2002.3

Los avances cient�ficos y tecnol�gicos experimentados por diferentes �reas del conocimiento han provocado 
impactos positivos y duraderos en el campo de la kinesioterapia, especialmente en lo concerniente a los nuevos 
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recursos materiales disponibles. Actualmente, los kinesi�logos brasile�os disponen de una vasta gama de 
opciones en el mercado de trabajo, pudiendo desempe�ar sus actividades profesionales en m�ltiples �mbitos 
tales como hospitales, cl�nicas y consultorios, en centros de recuperaci�n o rehabilitaci�n bio-psico-social, 
programas institucionales de salud p�blica, acciones b�sicas de salud, en el magisterio universitario, en la
industria de equipamentos profesionales, en el control y vigilancia sanitaria, en las auditor�as t�cnico-
profesionales, en las pericias judiciales, entre otros. Este profesional tambi�n dispone de varios recursos 
terap�uticos, lo que incrementa las alternativas de tratamiento para las afecciones que acometen al aparato 
locomotor. 

Entre los aspectos que caracterizan la profesi�n se destaca la prolongada aproximaci�n entre el kinesi�logo y los 
usuarios de sus servicios, adem�s del predominio de las acciones curativas y reparadoras sobre otras formas de 
intervenci�n en el campo de la salud –como, por ejemplo, la promoci�n de la salud y la prevenci�n de las 
enfermedades. Ello es reflejo del persistente predominio del paradigma biom�dico en la l�gica y en las acciones 
de la disciplina. Vale agregar que tal situaci�n dista mucho de ser satisfactoria, entre otras razones por favorecer 
una intervenci�n fundamentada de manera pr�cticamente indefectible en la enfermedad, sin considerar las 
causas que favorecen el surgimiento y el desarrollo de �sta. 

Tambi�n es posible constatar que la kinesioterapia brasile�a, aun experimentando un fuerte desarrollo en los 
�ltimos a�os, no ha conseguido satisfacer de modo eficaz, pertinente y equitativo la demanda reprimida de 
atenci�n de un considerable segmento de la poblaci�n, sobre todo en las �reas rural y urbano-perif�ricas. La gran 
paradoja de esta realidad reside en el hecho de no existir una pol�tica asistencial bien planificada y definida, que 
logre garantizar el acceso y seguimiento de significativos segmentos de la poblaci�n que necesitan de servicios 
kinesioterap�uticos. Ello es particularmente preocupante cuando se trata de portadores de limitaciones f�sico-
motoras y que, adem�s, se debaten en situaciones de exclusi�n socioecon�mica. No hay que olvidar que 
fen�menos sociales t�picos de las sociedades contempor�neas, tales como la violencia, tambi�n han aumentando 
significativamente el n�mero de personas lesionadas que procuran los centros cl�nicos especializados donde 
kinesi�logos trabajan en los procesos de rehabilitaci�n y reinserci�n social. 

Colocadas as� las cosas, conviene insistir que el presente texto pretende que los kinesi�logos repiensen su papel 
en la sociedad, pasando a reflexionar y analizar cr�ticamente sobre su desempe�o actual y sobre su potencial, 
procurando transformar su intervenci�n y eventualmente actuar sobre nuevas bases epistemol�gicas,
congruentes con la l�gica inherente a la salud colectiva. 

La salud colectiva: introducci�n al debate

El uso del t�rmino “salud colectiva” es cada vez m�s frecuente al referirse a las acciones en el �rea de producci�n 
de conocimiento en salud, especialmente cuando se trata de conocimiento de y sobre la atenci�n a la salud de las 
colectividades. Sin embargo, es procedente preguntarse: �de qu� realmente estamos hablando cuando nos 
referimos al t�rmino “salud colectiva”?, �qu� diferencias y semejanzas presenta la “salud colectiva” con relaci�n a 
la tradicional “salud p�blica”?, �cu�l es su objeto de estudio espec�fico?, �cu�les son, bajo el punto de vista 
te�rico, sus principales pilares de sustentaci�n?, �qui�nes son sus agentes m�s importantes? Estas son
solamente algunas de las interrogantes que precisan ser aclaradas en este estudio, porque la l�gica inherente a 
la salud colectiva es uno de los componentes centrales –posiblemente el m�s relevante– de lo que aqu� se 
llamar� la kinesioterapia colectiva. 

Tradicionalmente, la salud p�blica se ha caracterizado por una fuerte tendencia al biologicismo, propio de las 
acciones de atenci�n cl�nica y hospitalaria orientadas para las actividades individualizadas. Desde el punto de 
vista institucional, no parece incorrecto afirmar que la salud p�blica siempre fue dependiente y subordinada a las
escuelas y facultades de medicina, siendo la figura del m�dico sanitarista, su principal agente de salud, en un 
contexto socioecon�mico en el cual el estado de bienestar social era el principal proveedor de pol�ticas sociales, 
en general, y pol�ticas p�blicas de salud, en particular. 

A finales del decenio de 1970 e inicio de los a�os ochenta, las pol�ticas econ�micas y sociales que sustentaban al 
Estado de bienestar en Brasil y otros pa�ses latinoamericanos sufrieron una profunda crisis originada b�sicamente 
por tres factores: a) los altos intereses cobrados por la deuda externa; b) los graves desequilibrios
macroecon�micos, y c) la alta vulnerabilidad de las estructuras productivas de los pa�ses en desarrollo en relaci�n 
con el mercado externo. Estos problemas fueron enfrentados por el gobierno brasile�o mediante la aplicaci�n de 
rigurosos programas de ajuste estructural inspirados en el as� llamado Consenso de Washington.4

Fue en este contexto de crisis econ�mica y sociopol�tica que la salud p�blica tradicional tuvo su plataforma de 
sustentaci�n comprometida y amenazada. Ello contribuy� para el surgimento de una serie de discusiones y 
debates entre profesionales de la salud, principalmente entre los especialistas en salud p�blica, que culmin� con
el surgimiento de un nuevo consenso estrat�gico por la salud conocido, actualmente, como salud colectiva. 

Seg�n Nunes5 el t�rmino salud colectiva comenz� a ser utilizado en Brasil, a partir de 1979, por un grupo de 
profesionales de la salud p�blica y de la medicina preventiva y social cuyo objetivo era fundar un campo cient�fico 
con una orientaci�n te�rica, metodol�gica y pol�tica que diera �nfasis a lo social como categor�a anal�tica. Un a�o 
m�s tarde, fueron creados en varias facultades de medicina y en los departamentos de medicina preventiva y 
social, los as� llamados N�cleos de Estudios en Salud Colectiva (NESCs), cuyo objetivo principal era la formaci�n 
de recursos humanos y el desarrollo de investigaciones en el campo de la entonces llamada salud colectiva.6 Es 
importante resaltar que el actual sistema de salud brasile�o, denominado Sistema �nico de Salud (SUS), tambi�n 
tuvo su origen ideol�gico en este per�odo y en este contexto del movimiento por la salud colectiva, siendo 
llamado el conjunto de sus propulsores “partido sanitarista.” 
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Ahora, �de qu� estamos hablando cuando nos referimos a la salud colectiva? Paim y Almeida Filho7 plantean 
que:

Como punto de partida, se puede entender la salud colectiva como “campo cient�fico”, donde se 
producen saberes y conocimientos acerca del objeto “salud” y donde operan distintas disciplinas que 
lo contemplan desde varios �ngulos; y como “�mbitos de pr�cticas”, donde se realizan acciones en 
diferentes organizaciones e instituciones por parte de distintos agentes (especializados o no), dentro 
y fuera del espacio convencionalmente reconocido como “sector salud”.

Su objeto de estudio se concentra en estudiar las necesidades sociales en salud, lo que lo lleva a contemplar 
aspectos tales como: a) investigaciones sobre el estado de salud de la poblaci�n; b) la naturaleza de las pol�ticas 
de salud; c) las relaciones entre los procesos de trabajo y enfermedad; d) las intervenciones de grupos y clases 
sociales sobre la cuesti�n sanitaria.8 En otras palabras, aqu� se estudian los problemas de salud que repercuten 
en las colectividades, actuando de manera destacada en las intervenciones de promoci�n de la salud y 
prevenci�n de las enfermedades, as� como en la b�squeda por mayor calidad de vida para la poblaci�n en 
general.

Por tanto, el campo de actuaci�n de la salud colectiva se concentra en apoyar los sistemas de salud, elaborar 
pol�ticas y construir modelos, producir explicaciones para el proceso salud, enfermedad, intervenci�n, y, sobre
todo, producir pr�cticas de prevenci�n y promoci�n de salud. 

Para una mejor visualizaci�n de los aspectos que vienen caracterizando a la salud colectiva en las dos �ltimas 
d�cadas se puede observar un cuadro ilustrativo conteniendo las caracter�sticas propias de la salud p�blica y de 
la salud colectiva (cuadro). 

CUADRO. Principales caracter�sticas de la salud p�blica y de la salud colectiva 

Salud p�blica Salud colectiva

Origen

Tiene origen en el paradigma 
microbiano, fundamentado en la 

tecno-ciencia y en el modelo
biom�dico. 

Nace de la cr�tica al
positivismo, en el contexto de 

los programas de ajuste 
estructural del decenio de 

1980. 

Modelo de 
referencia

Informe Flexner – de car�cter 
experimental de base sub-

individual.

Propuestas: “Salud Para
Todos en el A�o 2000” y el 

paradigma de la Promoci�n de 
la Salud (Carta de Ottawa). 

Objeto de 
estudio

Historia natural de las 
enfermedades, con privilegio al
individuo y a la fisiopatolog�a. 

Determinaci�n social del 
proceso salud-enfermedad-

intervenci�n. 

Pilar de
sustentaci�n

La l�gica de control de
endemias/epidemias, por medio 

de la medicalizaci�n de la 
poblaci�n.

La salud de las colectividades 
por medio de intervenciones 
de promoci�n y prevenci�n. 

Tipo de 
pr�ctica Preventiva predictiva.

Preventiva previsional: 
propone visiones, formas, 
figuras y escenarios en un 

contexto hol�stico y sist�mico.

Agente de 
salud

M�dico sanitarista, especialista 
aislado.

Equipo de salud, con 
participaci�n de la comunidad 
y articulaci�n intersectorial.

P�blico 
objetivo El individuo. Las colectividades.

Disciplinas de 
referencia

La disciplina con capacidad de 
explicar la historia natural de la 

enfermedad. 

Pol�tica, gesti�n,
epidemiolog�a, ciencias 
sociales, estad�stica, 

demograf�a, geograf�a, entre 
otras. 

Fuente: Elaboraci�n propia. 

Como se puede percibir en el cuadro, la salud colectiva incorpora una serie de t�picos que exigen mayores
compromisos sociales de los profesionales del campo de las ciencias de la salud. Ya en 1988, la Asociaci�n 
Brasile�a de Post-grado en Salud Colectiva (ABRASCO) planteaba que los profesionales de la salud deb�an estar 
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comprometidos �tica y pol�ticamente con las necesidades y aspiraciones de la poblaci�n, adem�s de poseer un 
elevado grado de capacitaci�n t�cnica para contribuir con la implantaci�n de las propuestas pol�ticas de cambio 
en el campo de la salud.

Es importante destacar que la salud colectiva a�n debe enfrentar importantes desaf�os, tales como: (a) la 
desmedicalizaci�n de la salud, (b) la formaci�n de profesionales especializados, (c) la garant�a de producci�n de
conocimientos en salud colectiva, (d) la renovaci�n conceptual y epistemol�gica dentro del campo institucional, 
entre otros. 

Por �ltimo, vale mencionar que la l�gica de la salud colectiva viene gradualmente reemplazando a la mentalidad 
inherente a la salud p�blica, debido a los motivos mencionados. No se puede olvidar que la l�gica de la salud 
colectiva ha transcendido varias disciplinas del campo de las ciencias de la salud. Es as� que el planteamiento
aqu� presentado propone, incluso debido a consideraciones �ticas, insertar a la disciplina kinesioterapia en este 
paradigma emergente. 

Kinesioterapia colectiva: proleg�menos de un paradigma emergente en kinesioterapia

Por kinesioterapia colectiva debe entenderse: un ramo de la kinesioterapia encargado de investigar, analizar e 
inspirar epistemol�gicamente una pr�ctica profesional kinesiol�gica m�s acorde con las necesidades f�sico-
motoras de las colectividades. Ella tiene el prop�sito de ampliar la gama de opciones de las personas y 
colectividades en justa igualdad de oportunidades para todos. Vale agregar que el objeto de estudio espec�fico de 
la subdisciplina kinesioterapia colectiva es la promoci�n de la salud en el �mbito del movimiento humano,
mediante la potencializaci�n de las capacidades f�sico-motoras, todo eso orientado a contribuir con el proceso de 
desarrollo humano individual y colectivo. 

Es importante mencionar que la kinesioterapia colectiva, tomando en consideraci�n que la definici�n de “salud”, 
seg�n la OMS, es un estado de completo bienestar f�sico, mental y social, procura fortalecer el bienestar 
espec�ficamente social de las colectividades. En todo caso, conviene resaltar que el bienestar físico y mental
tambi�n son t�picos de estudio de la disciplina kinesioterapia colectiva, aunque ambos aspectos son abordados 
principalmente por los otros dos grandes ramos del campo de estudio e investigaci�n de la especialidad: la 
kinesioterapia preventiva y la kinesioterapia rehabilitadora. En t�rminos operativos, aqu� se acepta que la
kinesioterapia colectiva surge y conforma, junto con los otros dos ramos, uno de los tres brazos principales de la 
disciplina kinesioterapia, la que, a su vez, es parte del conjunto de disciplinas que conforman el �rea de las 
ciencias de la salud. 

Al mismo tiempo, debemos resaltar que la kinesioterapia colectiva pretende y debe convertirse en el interlocutor 
directo –dentro de la disciplina kinesioterapia– del debate acad�mico relacionado con la visi�n interdisciplinaria 
promovida por la salud colectiva. 

Adicionalmente, la kinesioterapia colectiva convoca los participantes de esta microcomunidad estruturada de 
conocimiento –conforme definici�n de Thomas Kuhn9– a un constante y constructivo crecimiento profesional, lo 
que incluye una revitalizaci�n de las actividades de investigaci�n y desarrollo de nuevas tecnolog�as. La 
kinesioterapia colectiva estimula tambi�n una reflexi�n cr�tica del desempe�o profesional –individual y colectivo–, 
procurando perfeccionar progresivamente la intervenci�n del kinesi�logo en el proceso de desarrollo humano. En 
otras palabras, no parece incorrecto sugerir que la kinesioterapia colectiva consiste en un cuerpo integrado de 
conocimientos vinculado con el paradigma de la promoci�n de la salud, con finalidad human�stica y fundamentado 
en el marco del proceso de desarrollo humano desde el punto de vista de emancipaci�n citado anteriormente. Por 
tanto, estamos considerando una subespecialidad que surge de la necesidad de proporcionar a la sociedad una 
asistencia kinesiol�gica orientada para los preceptos de la promoci�n y prevenci�n en salud, donde acciones de 
car�cter colectivo priman sobre las acciones individuales y la equidad en la asistencia constituye uno de los 
objetivos a ser alcanzados. 

Por tanto, es importante mencionar que la kinesioterapia colectiva comparte con la salud colectiva y con otras 
disciplinas afines un conjunto m�s o menos estructurado de principios fundamentales, discursos te�ricos, 
m�todos y t�cnicas de estudio e investigaci�n. En suma, comparten una significativa filosof�a de trabajo.
Siguiendo estos lineamientos generales, nos parece importante reconocer que lo que aqu� se ha llamado 
kinesioterapia colectiva es, en realidad, la incorporaci�n del debate sobre salud colectiva a la disciplina 
kinesioterapia. Parece obvio que la recuperaci�n y apropiaci�n de este importante debate por parte de los 
profesionales de la kinesioterapia es realmente relevante, significativo e impostergable. 

Desde este punto de vista, el debate sobre la l�gica y las pol�ticas inspiradas en la propuesta de kinesioterapia
colectiva parece ser, sin duda alguma, pertinente. No es sustentable, posible, ni satisfactorio que la disciplina 
kinesioterapia contin�e omitiendo la actitud de asumir una discusi�n tan prometedora, constructiva e importante 
del campo de las ciencias de la salud. B�scase, insistimos, una intervenci�n kinesiol�gica que contribuya a 
resolver o atenuar las enfermedades correspondientes no solamente en la fase del tratamiento, rehabilitaci�n y 
cura, sino tambi�n en la promoci�n de acciones en las diversas �reas de conocimiento.

S�ntesis

Este ensayo aborda la proposici�n de la kinesioterapia colectiva. Siendo uno de los tres m�s importantes 
subcampos de la kinesioterapia, la kinesioterapia colectiva se encarga de investigar, analizar e inspirar 
epistemol�gicamente una pr�ctica profesional kinesiol�gica m�s adecuada a las necesidades f�sico-motoras de las 
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colectividades. Ello con el prop�sito de contribuir para ampliar la gama de opciones de las personas y 
colectividades en justa igualdad de oportunidades. 

En este orden de ideas, tambi�n conviene recordar que la kinesioterapia colectiva se fundamenta en ciertas
premisas, entre ellas: a) el paradigma de la promoci�n de la salud; b) el paradigma del desarrollo humano; c) 
una s�lida formaci�n profesional (incluyendo los aspectos jur�dicos y �ticos de la misma); d) la considerable y 
expresiva tradici�n de conocimientos espec�ficos de la medicina y disciplinas auxiliares; y, e) la intenci�n de 
incentivar la investigaci�n y producci�n cient�fica en las diferentes instituciones de la sociedad, particularmente 
en las de ense�anza universitaria, institutos de investigaci�n p�blicos y privados, consultor�as, entre otras. 

Sobre la base de todas las ponderaciones anteriores conviene agregar que esta evaluaci�n preliminar sugiere que 
la eventual capacidad de convocatoria de la kinesioterapia colectiva parece ser favorable a mediano plazo, dado 
que: 

a) Por ser innovadora, la kinesioterapia colectiva ciertamente generar� un debate que, m�nimamente, ser� 
favorable para el crecimiento y perfeccionamiento de la profesi�n. Tal debate debe ser encarado como positivo y 
constructivo, por ser caracter�stico de las disciplinas cient�ficas, lo que es una de las aspiraciones permanente de 
la kinesioterapia, entendida como otra de las ciencias que forman parte del campo de la salud.
b) La proposici�n es pertinente, porque pretende responder –desde una perspectiva nueva y supuestamente m�s 
eficiente– a los desaf�os y necesidades de aproximadamente diez millones de brasile�os y brasile�as que, seg�n
investigaciones del Instituto Brasileiro de Geograf�a y Estad�stica,10 son portadores de deficiencias f�sico-
motoras. Dado que la estructura social y econ�mica del Brasil es tan desigual en la distribuci�n de la riqueza, 
ciertamente una considerable proporci�n de la poblaci�n se debate no solamente con sus limitaciones f�sico-
motoras sino tambi�n con alguna forma de exclusi�n social. As�, tanto la rehabilitaci�n como la lucha contra la 
exclusi�n y por una sociedad m�s justa y equitativa constituyen objetivos centrales y permanentes de la 
propuesta de la kinesioterapia colectiva. 
c) La kinesioterapia colectiva es relevante porque pretende rescatar o traer para la comunidad de los kinesi�logos 
un debate sobre promoci�n de la salud y salud colectiva cuya discusi�n es urgente. 
d) La kinesioterapia colectiva es factible de operacionalizaci�n a mediano plazo. Se estima que la receptividad a 
la l�gica y a las pol�ticas inspiradas en la kinesioterapia colectiva merecer� cr�ticas favorables en el seno de la 
comunidad estructurada de conocimiento, integrada por el cuerpo profesional o comunidad epist�mica de 
kinesi�logos y por los colegas de otras disciplinas del campo de la salud. 
e) Finalmente, pero no por eso menos importante, conviene reconocer la considerable y profunda relaci�n de lo 
que aqu� se llama kinesioterapia colectiva con el paradigma del desarrollo humano. Aqu� se procura rescatar la 
perspectiva emancipadora de ese proceso.

Conclusiones

En resumen este ensayo crea las condiciones para iniciar una discusi�n sobre c�mo articular o vincular, por un 
lado, la kinesioterapia, y por otro, los paradigmas de la salud colectiva, de la promoci�n de la salud y del 
desarrollo humano. En segunda instancia, se ha tratado de identificar virtudes y debilidades que pueden 
influenciar en la difusi�n y en el debate que ciertamente ser� provocado a partir de la introducci�n de esta rica 
tem�tica. Argumentamos en este trabajo que las perspectivas generales de la propuesta de kinesioterapia 
colectiva son relativamente favorables, dado que la l�gica y las pol�ticas inherentes a la misma, de una manera u 
otra, ya est�n siendo aplicadas en diferentes experiencias en el Brasil. Por tanto, uno de los desaf�os m�s 
importantes de la propuesta es el de conceptualizar tales experiencias desde la perspectiva actualmente 
dominante entre las ciencias de la salud.

SUMMARY

Traditionally, professional physical therapists have mostly concentrated on clinical and hospital care, limiting the 
opportunities for research, social work and production of scientific knowledge in general. Therefore, the objective 
of this study is to analyze trends and prospects of physical therapy in Brazil and to make a proposal to create a 
new articulation between physical therapy and the paradigm of health care promotion. The notion of collective 
physiotherapy stated here may be defined as a specialty of physical therapy that is aimed at epistemologically 
causing praxis of professional physical therapist in accordance with the physical and motor requirements of the 
populations. The collective physical therapy is related to social medicine and other related disciplines and then 
emerges as a possible answer to the challenges that physical therapy faces as a result of the present world 
realities. Such challenges originate from the advances of health sciences and technologies, new collective needs 
and imperatives of epistemiological nature. It seems that there is a need for expanding on and delving into the
debate about this particular issue. 

Key words: COLLECTIVE HEALTH, PHYSICAL THERAPY, HEALTH PROMOTION, PUBLIC HEALTH, COLLECTIVE 
PHYSICAL THERAPY.
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