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Insercdo do Psicologo no Programa Saude da Familia: Vislumbrando um Percurso
Area Temética de Saude

Resumo

Este trabalho apresenta reflexdes acerca do projeto de extéms@igdo do psicélogo no
Programa Saude da Familia”, desenvolvido entre agosto de 1998 e maio den?00#
pacientes hipertensos e diabéticos assistidos pelo PSF em ®espgd4). Sendo a gestalt-
terapia o referencial tedrico, buscou-se oferecer assistéiiea cvisando a melhoria da
saude da populacéo atendida através da atencéo para com os aspetdggpsicatravés da
ampliagdo da autoconscientizacdo, facilitacdo da comunicacdo e deseentt da
responsabilidade dos pacientes ndo apenas sobre a doenca, mas sobreesnagyeidh A
metodologia utilizada constituiu-se de atendimentos individuais, vismasciliares, grupos
de psicoterapia, grupos tematicos, teatro informativo, participacdceenbes de equipe
multidisciplinar de saude e grupos informativos. Todas as atividades fealizadas pelos
estagiarios de Psicologia com supervisdo semanal. As avaliegdlesadas tanto pelos
pacientes atendidos, quanto pelos profissionais das equipes de saulde, deraeis
depoimentos indicaram que o projeto foi muito bem-sucedido em relac&elmosbjetivos
iniciais. Ademais, configurou-se numa excelente oportunidade para o oegriento
profissional dos alunos de Psicologia envolvidos. Parte dessa expegéhniaou em
diversos artigos publicados, trabalhos apresentados em eventos oeetiii@ projeto de tese
de Doutorado da coordenadora do projeto.
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Introducéo e objetivo

O presente trabalho apresenta reflexdes sobre o projeto de extErs&figdo do
psicologo no Programa Saude da Familia”, desenvolvido entre agosto dem&@8de 2004
junto a pacientes hipertensos e diabéticos assistidos pelo PSEspaskno (MG), numa
parceria entre o Departamento de Psicologia (FAFICH/UFM@®6aReitoria de Extenséo
da UFMG e a Secretaria Municipal de Saude daquele municipio. dawn@ das equipes do
Programa Saude da Familia (compostas por um médico, uma enferumedrauxiliar de
enfermagem e cinco agentes comunitarias de saude) havia urarestdg Psicologia ligado
a esse projeto de extensao.

Conforme apresentado por Cardoso (2002), um dos objetivos principais do
profissional da Psicologia que atua no Centro de Salde € atuar jurdmudidade,
difundindo informacfes sobre salude mental e fazendo uma identificac@estams com
comprometimentos emocionais que demandem assisténcia psicologicartirA disso,
propusemos a assisténcia clinica a populacédo atendida pelo projetocaAdérirabalho foi



facilitar a comunicagdo dos pacientes, ampliar sua consciemtizagdsua responsabilidade
sobre a doenca e sobre si mesmo. Nesse sentido, foram delineadgeimtes®bjetivos
especificos:
- atuar junto a comunidade, difundindo informacfes sobre salde mentaldofanea
identificacdo das pessoas portadoras de diabetes e hipertensaal ader
comprometimentos emocionais que demandem  assisténcia  psicoldgica;
- possibilitar um espaco terapéutico para que as pessoas possarexpmriéncias e
desenvolver suas potencialidades, a fim de uséa-las da forma mgisadaeno
atendimento de suas necessidades, esperando-se, com isso, benetiganaso seu
guadro clinico, mas também desperta-las para seu potencial na éandeugna vida
com mais qualidade;
- atuar junto a equipe do PSF, colaborando com outros profissionais da Ssairutdy vi
a integrar esforgos, estimular a reflexdo e a troca de iaf@@i@s sobre a populacdo
atendida, de modo a facilitar sua avaliacdo e evolucdo clinica;
- proporcionar ao estudante de Psicologia a aplicagdo dos conhecimeittos obt
curso numa atuacdo tanto terapéutica quanto preventiva, mediante o atemdime
supervisionado dos pacientes e do trabalho desenvolvido junto a equipe
interdisciplinar.

Metodologia

Foram desenvolvidas as seguintes atividades:

Grupos Informativos: neles, o objetivo foi a difusdo de informacfes salvenga e
sua evolucdo. Normalmente, eram coordenados por um profissional da equipe de saude.

Grupos de Psicoterapia: tiveram frequéncia semanal, duracdo de 90snmendois
estagiarios intervindo em sistema de co-terapia. Como a gestglia € o referencial tedrico
gue permeia todo o trabalho, buscou-se favorecer a conscientizac&aalg@sesivivenciadas
pela pessoa e pelo grupo, de modo a possibilitar o desenvolvimento de rpensstdar
com as experiéncias, o reconhecimento dos limites e o fortaloint® auto-apoio,
aumentando, assim, a auto-estima. Com isso, o foco das intervencdes sivloidea
exploracéo das experiéncias e sentimentos trazidos pelos participantes.

Grupos Tematicos: diante do grande numero de pacientes contra-indicagdos pa
psicoterapia de grupo, optou-se pela oferta de grupos terapéuticos comdooust de
atuacdo. Diferente daquela, configuraram-se por encontros teméticescdede 60 minutos
de duracdo, sem continuidade entre eles, com composicdo flutuante, tnzen@nte
definido e esgotado a cada encontro. Tiveram como objetivo investigpe@éacia de seus
membros a partir do material emergente, enfocando o aspecto emaoasoa@ncas e acdes
de cada pessoa, possuindo também conotacdo pedagdgica na medida em quieyeventua
eram difundidas algumas informacdes. Esses grupos tiveram umaiot@nsao terapéutica,
na medida em que facilitam o insight e a elaboracdo sobre quastjets/as, interpessoais e
sociais.

Além da perspectiva clinica dos grupos, houve também uma conotagéo pealagdgi
pois eventualmente foram difundidas informacfes. Os encontros ja abordaensas
guestdes, dentre as quais, a vivéncia de fazer uso de medicamentpsriéneia de ser
portador de uma doenca crénica, a dificuldade em lidar com os limpestos pela doenca,
a visdo de saude, os sentimentos, violéncia, avaliagdo do trabalho dibgRsicas
preocupacfes mais recorrentes, a experiéncia religiosa, avatlacgervico prestado pelo
Programa de Saude da Familia e conflitos nas relag6es afetivas.

Visita Domiciliar: os estagiarios acompanharam a equipe dtas/gomiciliares com
0 objetivo de divulgar o trabalho, conhecer um pouco da realidade das péssdaias e,



eventualmente, prestar assisténcia psicolégica a pacientes ibilpades de comparecerem
ao Centro de Saude.

Atendimento Individual: apesar de a proposta do trabalho ser grupal, houveasiume
solicitacdes de atendimento individual. Os estagiarios foram at@nt@o sentido de atender
0s pacientes, reconhecer a demanda e fazer o encaminhamento peAiogneucos, 0s
atendimentos individuais foram se delineando como um plantéo psicoldgico.

Teatro Informativo: devido as peculiaridades das atividades desenvohedias
profissionais da Psicologia, surgiu a necessidade da realizacGmalgpalestra para os
pacientes, onde seriam explicitadas a proposta da Psicologia screcate de algumas
caracteristicas principais: objetivos, sigilo, composicdo dos grupoksrerimentos sobre
concepcdes errbneas a respeito da psicoterapia e do psicologo. Eigmer@reriores
demonstraram que a palestra como forma de veicular informacdessgarépo de publico
ndo leva a resultados satisfatérios, pois a sua compreensao figeewtida em funcdo da
abstracdo caracteristica do tema “psicologia”. Nesse sentior@u-se uma peca de teatro,
intitulada “Histérias por um Fio: Falando sobre Psicoterapia de Grupgd objetivo foi
ilustrar e informar sobre a assisténcia psicologica, o psicélogs eeculiaridades da
psicoterapia de grupo de forma ludica e acessivel ao entendimentcigoggsa(Cardoso &
Santos, 2000).

Reunifes de equipe: os estagiarios de Psicologia participaranvedsadi reunides
buscando contribuir com seus objetivos.

Supervisdo: todas as atividades realizadas pelos estagiarios d@@mpanhadas
através de supervisdo semanal, com cinco horas de duracdo. O espaperdads foi
utilizado para discussdo e reflexdo dos atendimentos e situacOeslasc@o longo do
trabalho. Também ocorreu o compartilhar das vivéncias dos estagiamioslacdo ao
trabalho na comunidade. Por se tratar de atividades desenvolvidas compopuiacao
carente, os alunos, por vezes, ficaram muito mobilizados e demandasarpet@sora um
olhar mais atento ndo apenas sobre sua atuagdo, mas sobre suackxpessgoal, a qual, em
alguns momentos, o impediu ou dificultou um discernimento sobre a melhor intervencéao.

Resultados e discussao

A reflexdo sobre os relatos dos pacientes assistidos desde mitel do projeto
demonstra uma mudanca gradual na postura diante de si. Fica evidexte envolvimento
de boa parte deles tanto em relagdo ao tratamento, quanto as questbasas (por
exemplo, varias pessoas comecaram a estudar, outras relataidancas na dinamica
conjugal e/ou familiar). Muitos parecem ter abandonado a posicdo de slceiteos e
assumido a postura de portador de doenca cronica (ou seja, ndo masns@ede@ na
doenca).

Ao refletirmos sobre a experiéncia proporcionada pelo trabalho com gdgos
pacientes menos favorecidos entendemos que uma das tarefas do psidatiiifaré a
comunicacado, construindo um processo junto com eles, através do qual espegiar o
autoconhecimento dos participantes, o contato com 0s sentimentos e aatabgads
consigo mesmo. Os resultados obtidos apontam para o grupo como faciti@ador
desenvolvimento humano. Além disso, este trabalho na area da saude lbuscarpr
processos de decisdo em relacdo as questdes de saude abordadasnuhaensiutocuidado,
a adesao ao tratamento e a constru¢do de novas formas de ver e psadeer qualidade
de vida. Vale ressaltar que somente em 2003, foram realizadodar0€ grupos com cerca
de 2300 pessoas presentes.

Nos grupos tematicos, vale destacar que o tema do encontro serviu epeas
estimulo para as pessoas expressarem sua vivéncia no momento. Quargla ama
guestdo que mobilizava mais o grupo, era esta a ser trabalhada, seesio distinta do tema



proposto inicialmente. Nesse espaco, as pessoas tiveram a oportunigactardes fios da
memoria e expressar seus sentimentos em imagens Unicasa@¥éries foram orientados a
ndo emitirem julgamento de valor, mas a estimular as pesseasx@ressarem e a convida-
las sobre suas falas e sobre os temas emergentes naqueleoernssntpermite que as
pessoas possam revelar sua propria concepgdo de mundo, a partir de suaétpaépo que
se revelou muito util, inclusive para levantar questdes, escolhatiégsis de informacédo e de
orientagdo. A partir desse movimento foram possiveis o estabedeiche um vinculo de
confianca e 0 compartilhar das experiéncias, 0 que se mostrotefafutico em funcdo da
possibilidade de aprendizagem interpessoal. Questbes ligadas als&gateentre pais e
filhos, dificuldades conjugais, alcoolismo, violéncia e familia foram temas mais
recorrentes. Conflitos emergiram e novos significados foram calssruindividual e
coletivamente. E esse processo que se configura na beleza e sensigexpiessao e troca de
vivéncias assumem.

Tanto os depoimentos ao longo de todo o projeto, quanto as avaliacbes fegas pe
proprios pacientes nos grupos cujo objetivo foi a avaliacdo daqueles sabreribuicdes da
assisténcia psicoldgica em sua vida, foram bastante positivas.rasifoeam os relatos de
melhoria em aspectos da vida a partir de uma reformulacdo pgsspalicionada por uma
maior reflexdo de si e pela oportunidade de troca de experiénciagupas. Um paciente
llustrou a contribuicdo dos grupos de Psicologia afirmando o seguageédlavras sdo como
pedras. Elas pesam quando ficam guardadas dentro da gente. Aqui no ggnf@saigmais
leve porque coloca elas para fora e também pode construir com as gedras outros
trazem” (sic).

A maioria das acbes que foram desenvolvidas de acordo a proposta de atnac
projeto funcionou ndo apenas como intervencdes deliberadas, mas tambémdicadores
para a melhor compreensao critica da realidade onde intervimos oeste anos. Muitos
beneficios — alguns mais facilmente mensuraveis, outros ainda eesgwocforam obtidos
pela populacdo. Em relacdo as pessoas atendidas, conseguimos peestbrsd® desses
beneficios seja por meio dos servigos obtidos (como o acesso a ateadosieoldgico,
participagdo nos grupos e em eventos como caminhadas, encontros fésligefaeatraves
de mudancas em sua participacdo na vida comunitaria, seu posicionamergtagio a
formas de se organizar para enfrentar os problemas comuns e a dermperceber sua
realidade subjetiva.

Nosso papel de facilitadores da comunicacao, da construgéo coletivagsrgoupos
favoreceu, a olhos vistos, 0 processo de ampliacdo do autoconhecimento dipauptad, o
contato com 0s sentimentos e a responsabilidade consigo mesmo, incluaspecss nao
apenas referentes a doenca, mas a sua vida como um todo. Enfim, defatguanpudemos
contribuir para facilitar o desenvolvimento humano.

Quanto as dificuldades encontradas, um dos maiores desafios foi jutgana a
profissionais da equipe multidisciplinar de saude, tanto no que seaefdesprezo diante do
trabalho da Psicologia, quanto a algumas posturas assumidas diattagies envolvendo
pacientes. Em diversos momentos nosso trabalho foi dificultado ou impta$ibipela
tensdo despertada em algum membro da equipe. Levantamos o0 questionaimenta s
conscientizagédo dos profissionais acerca das propostas do PSF regpgeiaquelas que se
referem a atencdo primaria a saude.

O impacto deste projeto de extensdo se fez sentir de forma r@arformacao
profissional dos estudantes de Psicologia que se engajaram cogiariestanos Centros de
Saude. Isso porque foi criado um contexto propicio a confrontacdo da forataghmica
com a pratica e a aplicacdo dos conhecimentos obtidos no curso, nunéo dardQ
terapéutica quanto preventiva, mediante o atendimento supervisionado dosepaeieiat
trabalho desenvolvido junto a equipe interdisciplinar. Foram 49 alunos partaspadesse



projeto. Em sua reflexdo final, todos avaliaram positivamente stiaig@gao no projeto,
muitos dos quais enfatizaram nao apenas a aprendizagem profissional, mas tandséal.a pe
A atuacao neste projeto também parece ter contribuido para quedsstst atentassem para
inUmeros aspectos do seu processo de formacdo, pois eles se depararanportantes
guestionamentos. Que tipo de profissional se est4 formando em nossd3 Aqgisee preso
as areas especificas de atuacéo ou capaz de lidar com asgunessd@mplas que atravessam
seu universo social? Outro item de reflexdo ao longo das supenosaeguiestao do perfil
necessario no trabalho com comunidades carentes, visto que a proxinoihadariséria, a
violéncia, o desemprego e o desamparo institucionalizado por parte digess@blicos
mobilizam em demasia os profissionais, especialmente aquelesxpej@ncia se restringe a
clinica particular.

Acredito que o impacto do projeto na realidade mostrou que a identidade@ogusi
deve passar pela construgcdo de um perfil profissional que possa ditsr@etes situacoes,
como as institucionais e comunitarias e ndo apenas se concenirdaemencdes curativas.
Nossas reflexdes devem incluir, nesse sentido, uma postura sofiigaas questdes politicas
e sociais presentes no contexto onde se da a intervencéo do profdsigsaiologia. Tais
reflexdbes devem estar presentes ao longo da formacao, permitind® auele o debate das
guestdes teodricas e das praticas delas derivadas e, fundamesetathisentir a funcéo social
do profissional de Psicologia, dentro de uma realidade de pobrezausdexdh maioria da
populacao.

Desdobramentos

Além das contribuicBes citadas anteriormente, a experiéncia popEia neste
projeto permitiu a publicacdo de trés artigos em periddicos del&®ga (Cardoso, 2001,
2002; Cardoso & Santos, 2000), dois artigos ja aceitos para publicac@img@;a2004;
Cardoso, Mayrink e Santos, 2004a) e um encaminhado para apreciacdo do aahiseinb
(Cardoso, Mayrink & Santos, 2004b). Também ocorreram dez apresentact®seios
cientificos e a confeccdo de um video. Em varios destes trabalhos pbaigacao
discente.

O projeto culminou também no meu projeto de tese de Doutorado: A &perde
Familia em Classe Popular: Um Estudo Fenomenoldgico, aprovado peladbsselacdo da
Po6s-Graduacdo da PUC-Rio em dezembro de 2003. E importante registrf@ai a licenca
para capacitacdo docente que me impossibilitou de dar prosseguimendgetm em funcao
das normas da UFMG.

Conclusodes

Algumas vezes, vivenciamos desafios no processo, mas a percepgidtr@ des éxitos, dos
impactos positivos, dos bons resultados, mesmo se de pequena monta, epteseates e
foram importantes para realimentar o entusiasmo e 0 compromisso da equipe.

Dessa forma, conseguimos constatar que a atuacdo do psicologo dere daa
formacdo meramente tecnicista, que so6 reforca a dicotomia-peaéxia. A insercdo social da
psicologia mostra-se clara a medida que, no contato com o trabalhoasqrassoas,
refletindo em supervisdo, apreendemos a estreita ligacdo que banesso papel de
“promover saude” e a transformacgéo social propriamente dita.

Assim, para além de se fechar no enquadre curativo, a atuacaodiagpmsipode se
mostrar cada vez mais atenta a um novo modelo que privilegia a poordec8aude,
observando as questdes clinicas sim, mas em toda a sua profundidade, wa Seq inter-
relacdo com os aspectos ligados a qualidade de vida e dignidade.eEsemtigo que se
vislumbra o maior impacto do trabalho: as pessoas viram-se instigatgspertar sua propria



responsabilidade frente a vida, no sentido de que o tratamento passédearaoiws“ser”
doente e ndo apenas o poder de cura e ajuda da equipe de saude frente a patologia.

Outra questéo relevante refere-se a importancia de se considdpmspectiva da
comunidade. A utilizacdo do método fenomenoldgico, proposto pela abordagelticgesta
enfatizando uma postura flexivel e aberta, permitiu uma aproximam@io as pessoas
atendidas e 0 acesso as suas experiéncias e compreensdo do mundo, ddeesnca
significativa ndo sé na relacdo estabelecida entre nés, masabspate na qualidade dos
servicos prestados. Nesse sentido, o cuidado dos profissionais com a&alequaguagem
utilizada, tornado-a acessivel aos pacientes se torna fundameata estabelecimento de
um canal de comunicacdo com a comunidade a qual permita a troteds sAlém disso, é
importante considerar a perspectiva e a “légica” de alguns pexipata que seja possivel
acessar o universo cultural deles, muitas vezes tdo distinto dosimrmdisda saude. A
experiéncia que nem sempre os profissionais prestam atencéaoknisalguns momentos 0s
estagiarios de Psicologia funcionaram como intérpretes entren attembro da equipe de
saude e um paciente.

Como coordenadora do projeto, acumulei uma imensa bagagem a partir dessa
experiéncia, tanto em termos pessoais, quanto profissionais. Depacermsituacdes que
me emocionaram (frente aos depoimentos das pessoas da comunidadesraiéle alunos
em supervisdo), me inquietaram, me instigaram a buscar instruneeat@primorar meus
conhecimentos a fim de prestar um servico de melhor qualidade, m@anawvo(diante de
determinadas atitudes de alguns profissionais perante outro ou eéo ralalgum paciente,
ou mesmo diante dos entraves institucionais), me levaram a questieoar proprios
referenciais de vida, me sensibilizaram com cada conquistad@lpélas pessoas envolvidas
no projeto (fossem pacientes, alunos ou colegas).

Dificil resumir em palavras a miriade de emocdes, reflexdepestionamentos
experimentados. Diante da impossibilidade de continuar trabalhando no puojetoa
comunidade, fica o desafio de sistematizar a experiéncia e dlaulgs meios pertinentes.
Inimeros foram os desafios e as dificuldades, mas igualmente sabiljplagles. Ficam a
certeza da contribuicdo social que o psicologo pode oferecer e 0 desgpimoramento
profissional visando a prestacdo de um servico cada vez maior ndo apenasnidade, mas
também aos alunos em formacdo. Creio ser essa uma das maioneélsuicbes dos
programas de extensao universitaria.
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