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ABSTRACT | Introduction: Given
the need for changes in the practices of health
promotion and disease prevention, in 2008 the
Ministry of Health established the National
Policy on Integrative and Complementary
Practices of the SUS Community Therapy
Integrative (I'CI), which acts as a technology
take care, promote quality of life. Objective:
To know the amonnt of research about

the Brazilian TCI and explain the main
characteristics of these studies. Methods:

It is an integrative literature review conducted
in the year 2012. The keywords used were:
Community Care’, ‘therapy’ ‘Community’
using Boolean indicator ‘and'. For this, we
carried out an electronic search in the database
of BIREME, LII.ACS, MEDLINE,
SciELO and BDENE. Being consolidated
into a structured instrument for later tabulation.
I# was used a structured instrument for
subsequent tabulation of data analyzed,
transformed into percentages and gronped

on a table. Results /Discussion: The
sample consisted of scientific production of
electronic databases, and found 48 papers,

of these, 44% articles, dissertations, 35%,
17% and 4% monographs theses. Regarding
the issue, 77% turned to health promotion
and qualitative research in a total of 84%. It
was found that 69% applied semi-structured
interviews within a setting of Basic Health
Units and Commmnnity 62%. Thus, it realizes
the importance of TCI in the Family Health
Strategy in view of the EU perspective of
practice. Conclusion: The TCI stands out
in scientific and consolidates itself as a strategy
that benefits the community.

Keywords | Community bealth nursing
Health services research; Databases as topic.

| Pesquisas brasileiras sobre terapia

comunitdria integrativa

RESUMO | Introdugio: Diante da necessidade de mudancas em relacio as pra-
ticas de promocio da saude e prevencido de agravos, o Ministério da Saude do
Brasil implantou, no ano de 2008, a Politica Nacional de Praticas Integrativas ¢
Complementares do Sistema Unico de Satide (SUS), com a inser¢io da Terapia
Comunitaria Integrativa (TCI), que atua como tecnologia leve de cuidado, pro-
motora de qualidade de vida. Objetivo: Revisar pesquisas brasileiras acerca da
TCI e expor as principais caracteristicas desses estudos. Métodos: Trata-se de
uma revisdo integrativa da literatura, realizada no ano de 2012. As palavras-chave
utilizadas foram: “Terapia comunitaria’, ‘terapia’ ‘comunitaria’ com o uso do indi-
cadot booleano ‘and’. Para isso, realizou-se uma busca eletronica, nas bases de da-
dos da BIREME, LILACS, MEDLINE, SCIELO e BDENF, sendo consolidada
em um instrumento estruturado, para posterior tabulacao dos dados, que foram
analisados e transformados em estatistica descritiva. Resultados/Discussio: A
amostra foi constituida por producoes cientificas de bancos de dados eletronicos,
sendo encontrados 48 trabalhos, dos quais 44% sdo artigos; 35%, dissertagSes;
17%, monografias; e 4%, teses. Em relagdo a tematica, 77% se voltaram para o
tema promocgao da saude, e as pesquisas qualitativas somaram 84%. Constatou-se
que 69% dos estudos aplicaram entrevistas semiestruturadas tendo como cenario
as Unidades Basicas de Saide, e 62% a comunidade. Desse modo, percebe-se a
importancia da TCI na Estratégia em Saude da Familia, tendo em vista a perspec-
tiva comunitaria da pratica. Conclusdo: A TCI destaca-se no meio cientifico e se

consolida como uma estratégia que beneficia a comunidade.

Palavras-chave | Enfermagem em saide comunitaria; Pesquisa sobre servicos de

saude; Bases de dados.
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INTRODUGCAO |

A evolugao do conhecimento cientifico deu-se a partir da
ruptura da concepcdo da visao mistica para a razio - pet-
meada desde os séculos VIII-VI a.C., na Grécia, pelo des-
cobrimento do /ogos, indo além do mito inspirado pelos
deuses, que ndo tinham preocupagio com a explicacio
dos fatos -, com a dimensio da epistemologia, a qual re-

ptesentava o conhecimento valido'.

No entanto, somente ap6s a Segunda Guerra Mundial, e
em virtude dos avancos das tecnologias bélica, aérea e far-
macéutica, houve um despertar mundial acerca da impor-
tancia de a pesquisa cientifica adquirir visualiza¢ao gover-
namental, sendo, assim, uma area-alvo de investimento e
com enfoque para problemas de dificil resolu¢do ou para

divulgacio do desenvolvimento cientifico e tecnologico®

Em 1951, é criado o Conselho Nacional de Pesquisas
(CNPgq), considerado o maior 6rgao de apoio a Ciéncia,
Tecnologia e Inovagdo dos pafses em desenvolvimento
e que contribui grandemente para o aumento da produ-
¢io e da divulgacio do conhecimento. O CNPq é uma
Fundacio vinculada ao Ministério da Ciéncia e Tecnolo-
gia (MCT) e tem a missdo de apoiar a pesquisa brasileira.
Nesse mesmo ano, foi fundada a Escola de Enfermagem
de Ribeirao Preto, que impulsionou o desenvolvimento da
Enfermagem no Brasil como profissio, ao atuar na gradu-

acdo, na pos-graduacio e no aperfeicoamento cientifico™.

Com essa evolugio, a Enfermagem consolidou-se como
area sociopoliticamente responsavel no que diz respeito
a gestdo da saude humana, através da busca crescente de
modos concretos para expressar novas estratégias de hu-
manizacdo nas praticas do cuidado, utilizando estratégias

facilitadoras da promocio da satde®.

Assim, esses profissionais tém utilizado cada vez mais as
tecnologias leves de cuidado, as quais se fundamentam na
construcdo de vinculos entre profissional e usuario dos set-
vicos de satude, desenvolvendo um cuidado eficiente, autén-

tico e de qualidade, promovendo satde efetivamente®.

Nessa direcao, expandiu-se a Terapia Comunitaria Integrati-
va (TCI) como érea de atuagao fundamentalmente comuni-
taria para a Enfermagem. A TCI, por ser uma pratica social,
utiliza como ferramenta terapéutica a ajuda mutua, a aborda-
gem grupal, e promove, desse modo, a¢des para a prevencio

de doengas psiquicas, inseridas na rede de cuidados basicos.

Esse modelo de terapia foi desenvolvido pelo Departamento
de Satide Comunitaria da Faculdade de Medicina da Univer-
sidade do Ceara (UFC), na cidade de Fortaleza-CE, sob a
coordenacao do Professor Dr. Adalberto de Paula Barreto,

psiquiatra, te6logo e antropdlogo’.

Tal tecnologia de trabalho promove encontros interpesso-
ais e intercomunitarios, que valorizam e resgatam a iden-
tidade cultural dos individuos e ampliam a percepgao dos
problemas, possibilitando, com isso, a resolucdo a partir
das competéncias locais, tendo como base de sustentagdo
o estimulo para a construcio de vinculos solidarios e pro-

mocio da vida®.

Nesse contexto, a TCI tem sido bastante utilizada na Estra-
tégia de Saide da Familia (ESF) pelos enfermeiros, dando
respostas satisfatorias a comunidade por ser uma ferra-
menta eficaz para a diminuicio do sofrimento emocional
de seus participantes e contribuir para o fortalecimento de
vinculos geradores de autoestima, empoderamento pessoal
e, consequentemente, de uma melhor qualidade de vida’.

Assim, justifica-se a necessidade deste trabalho, por tra-
tar-se de uma investigacio sobre as pesquisas que estdo
sendo desenvolvidas a respeito da TCI, tendo em vista
sua insercdo, em 2008, na Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares do Sistema Unico de Sat-
de (PNPIC-SUS), com o intuito de disseminar tal pratica

para a Atencdo Basica em Saude.

Outro fator desencadeante dessa expansio de publicagdes
sobre a tematica abordada deu-se a partir da realizagdo dos
Congressos Brasileiros de Terapia Comunitaria, iniciados
em 2001 e com um total de seis congressos ja realizados
no Brasil, o que, por sua vez, proporcionou acesso a va-
rios profissionais e terapeutas comunitarios que divulga-
ram as suas expetiéncias para todos aqueles que estavam
presentes. Além disso, ndo se pode esquecer das contri-
bui¢des do Grupo de Pesquisas em Saude Mental Comu-
nitaria (GEPSMEC) da Universidade Federal da Parafba
(UFPB), que tem desenvolvido varias pesquisas sobre a
eficicia da aplicabilidade das rodas de terapia no processo

saude-doenga e na melhoria da qualidade de vida.

Nessa direc¢io, viu-se a necessidade de se perguntar: qual
o quantitativo de pesquisas publicadas em bancos de da-
dos sobre TCI? Quais as caracteristicas das pesquisas que
foram publicadas sobre Terapia Comunitaria Integrativa?

Dessa forma, este estudo teve como objetivo revisar pes-
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quisas brasileiras acerca da T'CI, bem como expor as prin-
cipais caracteristicas de todos os estudos divulgados na
base de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BIREME),
no Sistema Latino-Americano e do Caribe de Informacio
em Ciéncias da Saude (LILACS), no Sistema Online de
Busca e Anilise de Literatura Médica (MEDLINE), na
Biblioteca Eletronica Cientifica On-Line (SCIELO) e no
Banco de Dados em Enfermagem (BDENF). Especifi-
camente, buscou-se: avaliar em qual direcionamento os
pesquisadores estdo trabalhando, ou seja, qual o tipo de
abordagem e o enfoque dados nos estudos (assisténcia,
reabilitacdo, educacio em saude, preven¢do e promog¢io
de saude, entre outros); conhecer as tendéncias de pesqui-
sas clentificas; identificar quais as experiéncias estdo sen-
do realizadas no Brasil; conhecer em quais grupos popu-
lacionais os terapeutas estio desenvolvendo rodas de TCI

e em que regido do pafs mais se publicou sobre o tema.

METODOS |

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura realizada
pelo nome por extenso do Grupo de Pesquisas em Saude
Mental Comunitaria da Universidade Federal da Paraiba. O
periodo de coleta de dados foi de marc¢o a julho de 2012.

Para tanto, inicialmente, o processo de busca se deu a partir
da associac¢do das palavras-chave “Terapia comunitaria’, ‘te-
rapia’ ‘comunitaria’ com o uso do indicador booleans ‘and’.
O universo foi constituido por artigos cientificos, mono-
grafias, dissertagoes e teses, adquiridos através de busca
eletronica, utilizando-se as bases de dados da Biblioteca
Virtual em Saude (BIREME), do Sistema Latino-America-
no e do Caribe de Informacao em Ciéncias da Saude (LI-
LACS), do Sistema Online de Busca e Analise de Literatura
Médica (MEDLINE), da Biblioteca Eletronica Cientifica
On-Line (SCIELO) e do Banco de Dados em Enfermagem
(BDENF). Assim, sua amostra constituiu-se de 21 artigos,
17 dissertacoes, 08 monografias e 02 teses.

Os critérios de inclusio definidos para a constituicdo da
amostra foram: estudos disponiveis gratuitamente oz-/ine, na
integra e realizados no Brasil, considerando que a TCI é uma
pratica criada e implantada inicialmente nesse pafs. Assim,
foram considerados artigos completos, dissertacoes e teses
e monografias. Foram excluidos os estudos realizados em
outros paises, os com enfoques diferentes dos definidos e

0s que estavam repetidos nos bancos de dados pesquisados.

Utilizou-se para coleta e consolida¢do dos dados um ins-
trumento estruturado, que foi submetido a pré-testagem
com aplicagdo em cinco trabalhos (quando foi observado
que o instrumento respondia aos objetivos propostos) e,
posteriormente, aplicado nos demais estudos. Por se tra-
tar de um estudo quantitativo, os dados foram digitados
e armazenados em um banco de dados, utilizando-se o
Microsoft Excel e, em seguida, analisados estatisticamen-
te através de calculos percentuais simples. Os resultados
estdo apresentados em forma de tabelas para facilitar a vi-
sualizacido e o agrupamento das informacdes, bem como

sua discussio e interpretacio.

RESULTADOS |

A amostra deste estudo foi constituida por 48 trabalhos
referentes a Terapia Comunitiria Integrativa. Nesse to-
tal, havia 21 artigos cientificos publicados em periddicos
(44%), 17 dissertacoes (35%), 8 monografias (17%) e ape-
nas 2 teses (4%).

A Tabela 1 mostra o direcionamento dos estudos e prati-
cas mais comumente abordadas pelos pesquisadores e o
enfoque dado as produgdes cientificas. Verificou-se que
a maioria delas, 37 produgdes (77%), esta voltada a pra-
ticas promotoras de saude, o que leva a uma percep¢io
sobre as praticas integrativas validadas e sua relevincia de
atuacdo na ESF de acordo com os preceitos de cuidado

da estratégia.

Essa primeira tabela ainda demonstra que o tipo de aborda-
gem mais frequente entre as produgdes ¢ a de natureza qua-
litativa (40 trabalhos, gerando um total de 84%), o que per-
mite ao autor a liberdade de interpretar os dados de forma
subjetiva. Deste modo, para coleta do material de trabalho,
fica explicita a preferéncia dos pesquisadores por roteiros
de entrevistas semiestruturados, compondo o quantitativo

de 33 trabalhos e consequente percentual de 69%.

Outro ponto relevante apresentado pela tabela se rela-
ciona ao cenario em que as pesquisas foram efetivadas:
17 (35%) delas foram realizadas em Unidades Basicas de
Satde da Familia, o que aponta mais uma vez a importan-
cia das praticas de tecnologias leves de cuidado nas redes
de servicos do SUS. Outros locais, a exemplo de Centros
de Atencao Psicossocial (CAPS), representaram 37% (18)

dos trabalhos analisados.
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Tabela 1 — Resultados das tendéncias de pesquisas brasileiras sobre Terapia

Comunitaria Integrativa. Joao Pessoa, 2012

Tabela 2 — Resultados das tendéncias de pesquisas brasileiras sobre Terapia

Comunitaria Integrativa. Joao Pessoa, 2012

Frequéncia Percentual

absoluta (%) Frequéncia Perc(:;r;tual
Tipo de producio o
Tese 02 04 Pesquisadores
Dissertagéo 17 35 Docente 10 21
Monografia 08 17 Discente de graduacéao 6 12
Artigo 21 44 Discente de mestrado 27 56
Total 48 100 Discente de doutorado 02 04
Enfoque dado no estudo Discer_1t$ de 02 04
Reabilitagao 02 04 e?PeC'a izagao
Educacdo em satide 07 14 T|‘PC.> de’e.studo
Promogao da satide 37 77 Bibliografico 02 04
Prevencao 14 29 Descritivo 12 25
Outros 11 23 Exploratério 14 29
Tipo de abordagem Documental 03 06
Qualitativa 40 84 N&o informado 15 31
Quantitativa 02 04 Outros 14 29
Quanti-qualitativa 06 12 Relato de experiéncia 03 06
Total 48 100 Referencial de analise
Tipo de instrumento utilizado Estatistico/descritivo 05 10
Questionario 02 04 Analise de contetdo 14 29
Entrevista 33 69 Programa~de 01 02
Outros 18 37 computagéo
N&o informado 03 06 Historia oral 14 29
Tipo de cenario Fenomenologia 01 02
Instituicoes Nao informado 03 06
hospitalares 02 05 Outros 05 10

Regiado do Brasil

Unidade Basica de N gd t s -
Saude da Familia/ 26 62 ordeste
Comunidade Sudeste 07 15
Outros 05 12 Centro-Oeste 05 10
Nao informado 01 02 Sul 01 02
Escola/Universidade 18 43 Total 48 100
Total 48 100 Fonte: Pesquisa em bancos de dados eletrénicos.

Fonte: Pesquisa em bancos de dados eletrénicos.

A Tabela 2 refere-se aos autores das pesquisas: 27 (56%)
eram discentes de mestrado e outros 10 (21%) eram docen-
tes. De todos os trabalhos avaliados, 15 (31%) nio informa-
ram o tipo de estudo realizado, o que, nesse caso, pode ser
considerado uma fragilidade; outros 14 (29%) fizeram utili-
zagao da pesquisa do tipo exploratéria.

Nessa perspectiva dos artigos cientificos, as metodologias de
escolha preferencial para analise do material empfirico foram:
analise de contetdo, percebida em 14 (29%) trabalhos; hist6-
ria oral, também identificada em 14 trabalhos (29%).

Outro foco da Tabela 2 foi quanto a regido do pais que mais
produziu trabalhos sobre Terapia Comunitaria Integrativa no
petiodo investigado. Observou-se, entdo, que a regido Nordes-
te foi a maior pesquisadora desse tema no pafs, com o quanti-
tativo de 35 dos 48 trabalhos (73%), seguida da regido Sudeste,
com 7 trabalhos (14%), da regiao Centro-Oeste, com 5 (10%),
e da regido Sul, com apenas 1 (2%) das publicagoes.

DISCUSSAO |

No que se refere ao tipo de produgio e aos pesquisadores,
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observou-se um maior quantitativo de publicagdes em for-
mato de dissertages e artigos, visto que a maiotia era de
alunos de mestrado e que a exigéncia atual em producao de
artigos - por parte do Conselho Nacional de Desenvolvi-
mento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq) e da Coordenagio
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES)
- faz com que esses pesquisadores tenham maior incentivo

em desenvolver produgdes de cunho cientifico.

Os Programas de P6s-Graduagio se constituem, desse modo,
em espagos de pratica que possibilitam o desenvolvimento de
pesquisadores, das a¢es investigativas, dos processos de cons-
trucdo de conhecimento e de novas tecnologias, em que as
linhas de pesquisa representam um dos principais eixos norte-
adores dessas atividades. Além disso, tais programas se encon-
tram intimamente ligados a uma mobilizacdo permanente da
comunidade académica nacional e a um processo continuo de
integracdo com a comunidade cientifica internacional, orques-
trados e apoiados pela CAPES e pelo CNPq'*'.

Em relacio a promocio da saude, pode-se inferir que os
dados revelados no estudo devem-se ao fato de que a TCI
se propoe a reforcar a rede de apoio, a criar espacos de
inclusdo e valorizacdo da diversidade, resgatando a heranca

cultural e a histéria pessoal do sujeito.

A situagdo estudada corrobora com pesquisas publicadas
que dédo enfoque a promogido da sadde, pois elas evelam a
TCI como um instrumento inovador e importante para a im-
plementacio de uma politica de saide mental, por meio da
consolidacio de uma rede solidaria e cooperativa, conforme

vetsa o Pacto pela Vida do Ministério da Saude' "',

Logo, entende-se que a sociedade esta diante de um dado
fundamental, pois a comunidade tem recursos para lidar com
seus sofrimentos do cotidiano; aos especialistas cabem as pa-
tologias, o que requer diagndstico e intervengoes especificas;
e a0 espago da TCI cabe acolher o softimento, evitando sua

medicalizagdo com consequéncias graves para a saude.

No que se refere ao tipo de estudo utilizado nas pesquisas cien-
tificas, outros autores''®, em seus estudos sobre TCI na ESE,
utilizaram como método uma pesquisa exploratdria e descriti-
va com abordagem qualitativa, por ser esse um tipo de estudo
que busca conhecer um fendémeno ainda pouco estudado e que
carece de um maior aprofundamento teético para se sedimen-
tat'®. ‘Tais autores alegam, também, que nio se pode resumir o
método a varidveis quantificaveis, pois se pretende retratar um

universo de significados, motivos, aspiragdes, crengas ¢ valores.

Dessa maneira, um estudo realizado por Erdmann'® corro-
bora os dados apresentados na pesquisa, pois, ao avaliar teses
produzidas nos programas de Pés-Graduagiao em Enferma-
gem de 1983 a 2001, ele identificou um nimero relevante de
pesquisadores que adotaram métodos qualitativos na investi-
gacdo. Isso se deve 2 mudanca de paradigmas adotados - dos
métodos quantitativos para os qualitativos - o que demons-
tra um interesse em objetos de estudo que resultem numa
producido que avance o dominio da pratica de Enfermagem,
para uma constru¢ao tedrica mais ampla sobre o setor sad-
de, buscando a totalidade do fen6meno e uma aproximagio
mais ampla da realidade.

Com relagio ao tipo de instrumento utilizado nos acervos
pesquisados, observou-se uma predominancia da entre-
vista semiestruturada, que foi o método de coleta de da-
dos de 69% dos estudos. Dessa forma, Quaresma'” afit-
ma que esse instrumento é mais empregado devido a sua
importincia para a captagdo de dados subjetivos que se
relacionam com os valores, as atitudes e as opinides dos

sujeitos entrevistados.

Outro ponto relevante apresentado pelo estudo se relacio-
na com o cenario onde foi realizada a maior parte das pes-
quisas, nesse caso, a Unidade Bésica de Saude da Familia
(UBSF) - fato que constata que a implantagdo da TCI na
rede SUS e na ESF reflete a mudanca de uma pratica as-
sistencialista para o modelo participativo, orientacdo esta
sintonizada na promocdo da saude e no desenvolvimento

comunitario e social da populagio'®.

Esses dados corroboram com estudos nos quais o cenario de
coleta do material empirico foi uma UBSE, pois os pesquisa-
dores revelam que nesse local existe uma demanda significati-
va de usudrios que apresentam conflitos emocionais e que es-
tao vivenciando situacdes de crise. Entao, a TCI torna-se um
instrumento que pode auxiliar no acolhimento dessas pessoas
que se encontram em sofrimento, pois é um espaco de escuta,
partilha e reflexdo, e que tem por objetivo promover o empo-
deramento, ao estimular os participantes a buscarem as res-

postas dentro de si mesmos, ao valotizar sua subjetividade'™".

Nessa dire¢io, viu-se que a comunidade traz os seus proble-
mas, mas também pode apresentar as suas proprias solugoes,
e no seu lugar de origem é que devem ser transmutados os
sintomas em formas conscientes e coletivas de lidar com as
situacoes do cotidiano, considerando-se também o social
como um fator de produgio de doenca e a cultura como um

mecanismo de superagio'.
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Em relagdo ao tipo de cenétio, as Escolas/Universidades
também foram citadas, dado que também é demonstrado
no estudo de Botges™, o qual evidencia que a TCI contri-
buiu positivamente para os alunos da graduacdo em Enfer-
magem, pois ao longo da disciplina houve redimensiona-
mento de valores, conceitos e papéis sociais dos alunos, o
que demonstra que a TCI pode contribuir com o processo
de aprendizagem do profissional enfermeiro no procedi-

mento de cuidar em saide mental.

Quanto aos referenciais de andlise mais utilizados, destaca-
ram-se a andlise de conteddo e a histéria oral. Estudos”!?
utilizaram a andlise de conteido como metodologia, pois
relatam que esse método pode ser empregado como ferra-
menta para compreensdo dos textos. Em relacao a historia

oral, os autores!*?!

que a utilizaram em seus estudos revelam
que é um recurso moderno que aborda um tema especifico
e compromete-se com o esclarecimento ou opinido do en-

trevistador sobre algum evento definido.

Congquanto se saiba que a regiao Sudeste representa a regido
pioneira em construgdes cientificas, tendo em vista os in-
centivos financeiros e o seu crescente desenvolvimento tec-
noldgico, este estudo apontou um dado relevante quanto a
regido do pafs que mais produz trabalhos sobre TCI. Verifi-
cou-se que a regiao Nordeste foi a maior pesquisadora desse
tema no pafs, o que decorre de ter sido essa pratica criada e
desenvolvida nessa regido pelo médico cearense, psiquiatra
e antropdlogo, Adalberto Barreto, mas também devido ao
empenho do GEPSMEC da UFPB, que tem produzido pes-
quisas relacionadas a TCI de forma relevante, haja vista seu

vinculo junto ao CNPq para projetos de pesquisas.

Ainda, segundo a Associacdo Brasileira de Terapia Co-
munitaria Integrativa (ABRATECOM), existem 12 polos
formadores de TCI na regido Nordeste, enquanto a regido
Sudeste possui 23 polos de formagio. Percebeu-se, entio,
que, embora o quantitativo de polos no Sudeste seja maior
em numeros, essa regido precisa melhorar a divulgacio de
suas praticas e pesquisas'®. Tal fato confirma ainda mais o
apoio dos polos formadores da Paraiba e do GEPSMEC na

formacio e disseminac¢do da pratica da TCI no pais.

CONCLUSAO |

Observou-se, neste estudo, que as pesquisas brasileiras refe-

rentes a TCI, apesar de recentes, vém ganhando espago no

meio cientifico, pois se consolidam como estratégia de saude
efetiva que tem beneficiado significativamente a comunidade
por aproxima-la do meio académico, tendo em vista que a
maioria dos seus pesquisadores é composta por docentes e
discentes de Universidades, proporcionando, com isso, um
estreitamento entre o conhecimento cientifico e o popular, e
contribuindo, dessa forma, para a melhoria da qualidade de

vida dos usuirios inseridos nas comunidades.

Assim, evidencia-se que os objetivos propostos pelo estudo
foram alcancados e expGe-se a razdo pela qual os objetos de
estudo que versam sobre a compreensdo da realidade tém
demonstrado ser importantes para o avango e consolidagio
do conhecimento na area da Enfermagem e da Satde Men-
tal Comunitaria, ao apontar uma concentracao de pesquisas
que revelam a necessidade do aprofundamento cientifico no
contexto da ESF e com usudrios que apresentam demandas
subjetivas, sendo a T'CI um instrumento valioso para o en-

frentamento do sofrimento mental dessas pessoas.

Desse modo, a TCI mostra-se eficaz como dispositivo de
cuidado, a0 atuar através da promogao e prevencdo da satude,
sendo suas pesquisas realizadas predominantemente de for-
ma qualitativa, com o intuito de captar a subjetividade dos
seus participantes por meio de entrevistas. Portanto, a comu-
nidade e as UBSFs sdo os cenarios de pesquisas mais citados,
devido a funcao primordial da TCI de auxiliar a Atengio Pri-
maria como uma tecnologia leve de cuidado que tem benefi-

ciado os que dela tém usufruido.

Os dados apresentados ¢ discutidos ao longo deste estudo
fundamentam essa afirmativa, pois permitem evidenciar a
sinergia existente entre a terapia e as politicas publicas de
saude vigentes, em especial aquelas relativas a PNPIC-SUS.
Desse modo, a TCI atua aproximando-se dos principios de
universalidade, integralidade e equidade do SUS, numa pers-

pectiva humanizada.
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