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Neste mddulo, vocé vai recordar os conhecimentos necessarios para
trabalhar com grupos na perspectiva da psicologia grupal.

Para tanto, vamos discutir como os profissionais de salde podem
realizar atividades programadas em grupo, conhecendo tanto as
potencialidades como as limitagdes das intervengdes que poderdo
acontecer no contexto grupal.

Grupos. Conceito e suas caracteristicas no campo da salde mental
e da saude coletiva. A importancia do planejamento, organizacao
e conducdo de grupos no contexto da atencdo basica. Aspectos
necessarios a coordenacao de grupos. Diferentes modalidades de
grupos, seus objetivos e aplicacdes. Grupos de promog¢ao da saude
e prevencado de doencas e sua aplicacdo no contexto da atencéo
basica.

Revisar um conjunto de conhecimentos para trabalhar com
grupos na perspectiva da psicologia grupal;

Desmistificar a metodologia de trabalho dos grupos, chamando
a atencdo dos profissionais de salde para conhecer tanto as
potencialidades como as limitagdes das intervencdes grupais.

Carga horaria: 15 horas.

Unidade 1: Grupos.

Unidade 2: O Trabalho Com Grupos: A Importancia do
Planejamento, Organizacao e Condugéo.

Unidade 3: Grupo: Conceito e Suas Caracteristicas no
Campo da Saude Mental e da Saude Coletiva.






E um prazer recebé-lo(a) para este médulo!

Aqui vocé vai entrar em contato com um contelddo planejado
especialmente para que a sua pratica profissional seja ainda mais
produtiva e eficaz.

Vai compreender também por que € relevante trabalhar em grupo
e como essa dindmica pode trazer beneficios para sua atuacéo na
atencéo basica.

Reuna empenho e dedicacao para explorar esse conteudo e perceba
como as experiéncias do seu dia a dia podem ser melhoradas através
das praticas gregarias.

Bons estudos!

Carmen L. O. O. Moré, Dr?
Carla Ribeiro, MSc
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Na Unidade 1, s&o apresentadas consideracdes sobre o conceito
de grupo e sobre a construcao da teoria de grupo, a luz de seus
principais precursores. Discorre-se também a respeito da importancia
de reconhecer as classificacbes e organizagdo dos grupos e de
compreender as potencialidades de trabalhar neles e com eles. Os
objetivos especificos desta unidade sdo: conhecer o conceito de
grupo; conhecer a construcéo da teoria de grupo, segundo seus
principais precursores; reconhecer a organizacao e as classificagcdes
dos grupos e saber sobre as potencialidades de trabalhar nos e com
0S grupos.

Geralmente se pensa em grupo como um conjunto de pessoas ou
objetos reunidos, como esta explicado no dicionario Aurélio (Figural).

Porém, nao significa apenas a juncao de pessoas que compdem um
grupo, mas sim 0s seus objetivos comuns, 0 mesmo comportamento
e atitudes. Osorio (2003) salienta que € justamente a capacidade de
reconhecer as singularidades, a meta comum e agao interativa entre
individuos que formam um sisterna humano ou um grupo.

A vida grupal faz parte da histéria do homem, pois desde muito cedo
se perceberam as vantagens desse tipo de organizagao, justamente
porque 0 homem é um ser gregario, ou seja, que tem tendéncia de
se juntar e temporariamente perder as caracteristicas individuais para
assumir uma coesao de grupo. Uma origem da formacao espontanea
de grupos vem do grupo primordial — a familia. (ZIMERMAN; OSORIO,
1997, OSORIO, 2003).

Uma sociedade é composta por diversas comunidades, que sio
formadas pela reunido de diversas familias e organizagées institucionais
constituidas por pessoas.

A relacédo do individuo com os grupos faz parte do cotidiano de toda
sua vida, o interjogo entre a identidade individual e a identidade grupal
compde uma dialética formadora do sujeito. Desde seu nascimento
€ ao longo de seu desenvolvimento, o ser humano esta inserido e
interagindo em distintos grupos — familia, escola, trabalho, amigos.
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Nesse sentido, o individuo ndo existe sem a sociedade e vice-
versa, eles se cqmplementam, se interpenetram e se confundem.
(ZIMERMAN; OSORIO, 1997).

Onde existem diferentes tipos de grupos, pode-se primeiramente
subdividi-los em grandes ou pequenos grupos que pertencem as
areas da macrossociologia e micropsicologia, respectivamente.
(ZIMERMAN; OSORIO, 1997).

s

‘G
Os microgrupos tendem a reproduzir, dada as devidas proporgoes,
as caracteristicas sociais (econdmicas, politicas, psicologicas) dos
macrogrupos. Para ler um pouco mais sobre o assunto,

ZIMERMAN, D. E.; 0SORIO, L. C. Como trabalhamos com grupos. Porto
Alegre: Artes Médicas, 1997.

1.2 Breve Contextualizagéo Historia

A atual psicologia grupal nasceu da confluéncia de diferentes
disciplinas, principalmente da associagéo da psicologia individual e
da psicologia social.

O grupo como espago terapéutico vem de um conhecimento antigo

€ que ainda se mantém, seja no contexto das faml’]ias primordiais ou
nos arcaicos clas que iniciaram a ordem social. (OSORIO, 2003; 2007).

e

‘G
Somente no ultimo século do milénio é que surgiram 0s primeiros
estudos acerca de fendmenos grupais.

0SORIO, L. C. Psicologia grupal: uma nova disciplina para o advento de
uma nova era. Porto Alegre: Artmed, 2003.

0SORIO, L. C. Grupoterapias: abordagens atuais. Porto Alegre: Artmed,
2007.

Moré, Ribeiro. Trabalhando com Grupos na Estratégia Saide da Familia



No intuito de estudar a sociedade global ou os grandes conjuntos
sociais, Lewin (1946) criou um método que denominou de pesquisa
acao, em que observava os fendbmenos grupais no ambito de
pequenos grupos, de no maximo 15 pessoas. Nasceu, assim, a
dindmica de grupo, que, para chegar ao que hoje conhecemos,
sofreu, ao longo dos anos, importantes contribuicdes de outros
referenciais tedrico-técnicos. (OSORIO, 2003).

Em 1905, teve-se o registro de outra experiéncia de grupo-terapia
com o tisiologista americano Pratt (1992). Tal experiéncia deu-se em
uma enfermaria de pacientes tuberculosos e iniciou-se com uma
aula prévia sobre higiene e problemas da tuberculose, seguida de
perguntas e de livre discussdo. Essas “classes coletivas” trouxeram
excelentes resultados na recuperacao dos doentes.

Por essa época, também a psicanalise, através de S. Freud, trouxe
importantes contribuicbes para a grupo-terapia. Apesar de nao
desenvolver sua teoria na direcao do debate em grupo, o estudioso
previa a possibilidade de adaptar a técnica. Sua maior contribuicao
foi a teoria das motivagdes inconscientes da conduta humana, que
auxiliou na compreensao do que se passa na interacao dos individuos
no grupo.

Contemporaneo a Freud, outro tedrico importante na compreensao
dos fendmenos dos grupos humanos foi Moreno (1978), com o
psicodrama e a teoria dos papéis, ver figura 2.

A prética de psicoterapia de grupo com enfoque gestaltico, em 1948,
com Foulkes (1948) contribuiu mostrando que o grupo se organiza
como uma nova entidade diferente da simples soma dos individuos.
(ZIMERMAN; OSORIO, 1997, OSORIO, 2003, 2007).

A gestalterapia preocupou-se também com a descricdo detalhada

da abordagem grupal para criar fronteiras com a abordagem da
psicoterapia individual.

0SORIO, L. C. Psicologia grupal: uma nova disciplina para o advento de
uma nova era. Porto Alegre: Artmed, 2003.

0SORIO, L. C. Grupoterapias: abordagens atuais. Porto Alegre: Artmed,
2007.
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A sigla ECRO significa:
esquema conceitual
referencial operativo.
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Bion (1975) apresentou, em sua teoria, a ideia de que 0s grupos tém
movimentos em dois planos: um opera no plano do consciente e
objetiva a execucao da tarefa do grupo, enquanto o outro plano esta
em estado latente. Nesse caso, ambos podem funcionar tanto para a
evolugdo como para o boicote dos objetivos do grupo. (ZIMERMAN;
OSORIO, 1997).

Ja na década de 60, encontra-se o0 aporte de Pichon-Riviere (1969)
através de sua teoria dos vinculos e grupos operativos, aprofundando
0 estudo dos fendbmenos grupais por meio do . (PICHON-
RIVIERE, 1994, 1995, ZIMERMAN; OSORIO, 1997, OSORIO, 2003).

m

A\l

Para ampliar seus conhecimentos sobre o trabalho em grupo, faga a
seguinte leitura:

ZIMERMAN, D. E.; 0SORIO, L. C. Como trabalhamos com grupos. Porto
Alegre: Artes Médicas, 1997.

A Teoria Sistémica contribuiu também para a percepcédo e a
discriminagdo do jogo interativo dos individuos no contexto grupal
e para a promo¢ao de mudancgas nesse sistema por meio da Teoria
da Comunicacdo Humana, cujo objetivo era o de esclarecer mal-
entendidos e ruidos na comunicagdo que dificultassem o fluxo
operativo. (OSORIO, 2003).

Hoje, existem novos paradigmas que influenciam as praticas de
grupo. Entre eles, temos o pensamento pds-moderno, que propde a
mudanga do foco no grupo, privilegiando a interagdo dos membros
do grupo em vez do intrapsiquico. De acordo com a teoria da
comunicagdo humana, a linguagem verbal apenas expressa ©
pensamento e carece de uma semantica que a comunicagdo nao
verbal possui e transmite o tempo todo no campo relacional. Outro
aspecto importante é que ndo ha a neutralidade na relacédo do
coordenador do grupo e seus individuos, que estdo em constante
troca, porque todos sado influenciados pelos feedbacks emitidos
entre eles. (OSORIO, 2007).

Nesse contexto de construgéo histdrica, que fundamenta o trabalho
Ccom grupos, surge a psicologia grupal como area de conhecimento
reconhecida no campo da psicologia. Seu objeto de estudo s&o os
microgrupos humanos, aqueles que permitem que os individuos se



reconhegam na sua singularidade e mantenham agoes interativas em
prol de objetivos comuns. (OSORIO, 2003).

1.3 Diferentes Classificagcoes/Categorizacoes de Grupos

Até aqui se discutiu 0 que sdo grupos e a sua histdria no campo da
ciéncia. Na sequéncia, verificaremos como 0s grupos se classificam
ou se categorizam conforme seu objetivo ou estratégia de agéo.

A teoria de psicoterapia de grupos, presente na psicologia grupal, €
um conhecimento que auxilia os profissionais a compreenderem 0s
movimentos que sao caracteristicos dos grupos. A abordagem, a
duracéo e o objetivo de um grupo é que irdo organizar ou caracterizar
o seu funcionamento e as regras para se alcangar as metas propostas.

Os grupos podem se organizar para ser do tipo aberto ou fechado,
homogéneo ou heterogéneo. Igualmente podem ser denominados com
ou sem histdria prévia, ou ainda uma classificagdo divisoria: grupos
operativos e grupos psicoterapicos.

Quando a proposta de funcionamento do grupo for classificada como
aberta ou fechada, significa que essa estratégia de funcionamento
tem relagéo direta com o objetivo do grupo e com a sua duragao.

O grupo fechado tem um objetivo com tempo determinado e nimero
de pessoas que sera o mesmo do inicio ao término da atividade, sem
a incluséo de nenhum novo membro. No caso de alguém sair, nao
entra ninguém em seu lugar. (OSORIO, 2007).

O ingresso de um novo membro no grupo fechado pode acontecer
quando o objetivo do grupo esta em risco devido a saida de
algum integrante e deve ocorrer em comum acordo com 0s que
permanecem nele.

Para obter maiores informagoes sobre este tema, indicamos a leitura de:

0SORIO, L. C. Grupoterapias: abordagens atuais. Porto Alegre: Artmed,
2007.

Unidade 1 - Grupos

15
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Os grupos ditos abertos também tém um objetivo. Em contrapartida,
ndo ha um tempo de duracdo definido, e, além disso, o grupo
inicia com um numero minimo de participantes que, ao longo do
funcionamento, podem sair € entrar,

assim como é permitido o ingresso de novos integrantes. O cuidado
no funcionamento desse tipo de grupo se da com relagdo ac nimero
de pessoas, que deve sempre respeitar o limite para que todos
possam se reconhecer em sua singularidade e possibilitar que a
comunicag&o ocorra sem problemas.

Os tipos homogéneos e heterogéneos referem-se a constituicao
do grupo, e essa classificacdo pode ser determinada por varios
elementos: Segundo Osdrio (2007):

Publico-alvo;

Sexo;

Faixa etaria;

Condicao mdrbida de seus membros.

Pode-se ter um grupo de mulheres (Figura 3) de diferentes idades,
0 que caracteriza um grupo homogéneo em relagéo ao género dos
participantes, porém heterogéneo em relagao a faixa etaria.

Outro exemplo é um grupo de idosos, que € homogéneo com relagéo
a populagao-alvo.

Os grupos homogéneos, ou com histdria prévia, selecionam seu critério
de homogeneidade conforme o objetivo do grupo. Por exemplo, pode
ser determinado pelo tipo de sofrimento ou morbidade compartilhado
pelos integrantes. Estudos relatam que tal estratégia abrange um maior
numero de beneficiados de forma eficaz e com menor custo. Nessa
modalidade, deve-se ter 0 cuidado de nao popularizar sua pratica,
descuidando da sele¢do dos integrantes do grupo, e ndo banalizar a
técnica a ser empregada na sua conducao. (OSORIO, 2007).

+

0 fator terapéutico dessa proposta é a possibilidade de os pacientes se
identificarem com sofrimentos similares e juntos superarem dificuldades
e preconceitos, dando continuidade a sua vida com o minimo de danos
possiveis.

0SORIO, L. C. Grupoterapias: abordagens atuais. Porto Alegre: Artmed, 2007.



Os grupos heterogéneos, ou sem histéria prévia, surgem com a
proposta de serem organizados pela diversificagdo dos elementos
psicopatoldgicos apresentados pelos participantes. Quanto maior a
diferenca do espectro dos tragos de carater e da sintomatologia melhor
para o trabalho desse grupo. As indicacdes ou ndo para a citada
modalidade n&o diferem das referidas para a psicoterapia individual.
Com o avango da teoria, outros marcos referenciais surgiram que
n&o a psicanalise, outros fatores de heterogeneidade puderam ser
escolhidos, como faixa etaria, sexo, etc. (OSORIO, 2007).

E importante salientar que a conducao tanto do grupo heterogéneo
quanto do homogéneo nao diferem na sua esséncia, o diferencial
estd no conhecimento do coordenador sobre a natureza do
sofrimento apresentado e na motivacdo pessoal para lidar com esse
grupo. Outro fator que se deve ter em mente é que, mesmo sendo
homogéneo, o grupo carrega em si a sua diversidade, da mesma
forma que os grupos heterogéneos tém suas semelhangas, como
faixa etdria, por exemplo. (OSORIO, 2007).

Por ultimo, apresenta-se a classificacao proposta por Zimerman
e Osorio (1997), que se fundamenta no critério da finalidade do
grupo, uma classificacao diviséria: grupos operativos € grupos
psicoterapicos.

Os grupos operativos tém uma ampla conceituagdo e uma extensa
gama de aplicagdes. A sua teoria nasce com o psicanalista argentino
Pichon Riviere (1969), que construiu o ECRO (Esquema Conceitual
Referencial e Operativo) levando em consideracdo diversos fatores,
tanto conscientes quanto inconscientes, que dominam qualquer
campo grupal. A proposta principal dessa técnica é a de grupos
centrados na tarefa, ou seja, os integrantes mantém relagdo direta
com a tarefa, seja ela de cura, aprendizagem, etc. (PICHON-RIVIERE,
1994; 1995, ZIMERMAN; OSORIO, 1997; OSORIO, 2003).

Os autores apresentam quatro campos de atuagao para 0s grupos
operativos:

Ensino-aprendizagem;
Institucionais;

Comunitarios;

Terapéuticos.

O primeiro campo traz um grupo centrado na tarefa de aprender
a aprender. Os grupos institucionais sdo aqueles formados nas
instituicbes em geral, €, entre seus objetivos e/ou tarefas, cita-se:
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a) Aumentar o rendimento e a producao de uma empresa;
b) Obter um clima organizacional mais harmdnico, etc.

Os grupos comunitarios também trazem uma ampla gama de atuagéo,
com atividades realizadas na comunidade reunindo diversos tipos de
grupos:

a) Gestantes;
b) Lideres comunitarios;
c) Adolescentes, etc.

E, finalmente, 0 nomeado grupo terapéutico, que busca a melhora
de uma determinada patologia, seja em relagéo a saude mental ou
orgénica. A modalidade mais comum desse ultimo tipo € o grupo de
autoajuda, que traz muitos beneficios e eficacia para seus integrantes.
(ZIMERMAN; OSORIO, 1997).

Os grupos psicoterapicos tém por objetivo o desenvolvimento de
um processo grupal que visa trabalhar com questdes psicoldgicas
e esta centrado na busca do insight dos aspectos comportamentais,
relacionais, comunicacionais e/ou inconscientes dos individuos e da
totalidade grupal.

Para a fundamentagao tedrico-técnica desses grupos, utilizam-se fontes
tedricas diversas, como: a psicodramatica, a cognitiva comportamental,
a sistémica e a psicanalitica. Deve-se também mencionar a abordagem
multipla holistica, que se utiliza de uma combinacédo de todas essas
citadas anteriormente.

1.4 Por que Trabalhar com Grupos?

Considera-se que trabalhar com grupos implica um resgate do
homem como um ser gregario, o qual se caracteriza pela busca
do outro de forma natural e espontanea. E, portanto, inevitavel a
formacao e a participacdo dos homens nos mais diversos grupos ao
longo da sua vida.

Entende-se que, seja qual for o objetivo do grupo, ele traz na sua
realizacdo uma série de vantagens denominadas, no campo da

Moré, Ribeiro. Trabalhando com Grupos na Estratégia Saide da Familia



psicologia grupal, de fatores terapéuticos, que auxiliam na resolucao
de conflitos e na superagéo dos problemas. O trabalho em grupo
cria um espaco denominado campo grupal que vai além da simples
soma das partes, mas permite um arranjo entre os participantes,
sendo Unico e peculiar a cada encontro. (ZIMERMAN; OSORIO,
1997; YALOM, 20086).

E no campo grupal que circulam as ansiedades, os papéis, as
identificacbes, onde se constrdi uma galeria de espelhos que
possibilita aos integrantes um espacgo de troca. No grupo, faz-se um
recorte do macrossocial, trazendo para dentro dele a possibilidade
de perceber diferente o contexto no qual se esta inserido, 0 que
auxilia na superagéo de dificuldades. A mudanca acontece devido
a uma interacdo complexa e intricada de experiéncias humanas
compartilhadas. Diversos fatores terapéuticos nascem com essa
abordagem, relativamente simples para a complexidade das relacoes
humanas. (ZIMERMAN; OSORIO, 1997; YALOM, 2006).

A seguir, no quadro 4, serdo njostrados diversos fatores terapéuticos
propostos por Yalom (2006). E importante destacar que eles ndo séo
estanques, mas interdependentes.

e Ainstalagdo da esperanga é fundamental para qualquer processo de psicoterapia. O
poder das expectativas traz consigo a fé e a confianca de que tudo dara certo no final.
E a mola que impulsiona 0 homem a seguir em frente e a lutar para a superagéo das
dificuldades.

o A universalidade é outro fator terapéutico que revela ao intergrante do grupo que sua
experiéncia ou vivéncia ndo € (inica, que existem outras pessoas que tém problemas,
impulsos, pensamentos e fantasias semelhantes as suas. A experiéncia de cada um é
(nica, mas as semelhancas das dificuldades vividas trazem alivio e a possibilidade de
perceber a situagdo por meio de outros olhos.

0 compartilhamento de informagdes se refere ao conhecimento e a aprendizagem da
situacgo vivida. Por isso € tdo importante compartilhar conhecimento nos meios em
que o processo educacional esta implicito.

Unidade 1 - Grupos
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e 0 altruismo é fundamental para as atividades em grupo nas quais os sujeitos
aprendem o beneficio de ensinar e aprender, criando um campo rico para trocas de
experiéncias e de papéis.

* A experiéncia do grupo pode resgatar a relagao do individuo com seu grupo primario
(a familia), pois as relagbes dentro dele tendem a repetir aspectos da vivéncia familiar.
Permite também desenvolver técnicas de socializagao, aprendizagem social, criando
habilidades sociais basicas. Isso pode acontecer de forma direta ou indireta na
convivéncia do grupo.

0 comportamento imitativo auxilia o integrante, pois ele pode aprender a lidar com os
seus problemas a partir da observagéo da experiéncia dos outros integrantes e do
coordenador do grupo.

* A aprendizagem interpessoal é fundamental, pois sem a criagdo de vinculos interpes-
soais profundos, positivos e reciprocos néo seria possivel a sobrevivéncia individual
ou da espécie. Em um espago protegido que imita o contexto social, pode proporcio-
nar experiéncias emacionais corretivas que nao foram possiveis anteriormente.

* A coesdo grupal € um importante fator terapéutico. As relagdes e vinculos criados no
grupo serdo desafiados constantemente, desde a confianga nos colegas do grupo a
superagdo de conflitos. Na medida em que se estabelece a confianca e as dificuldades
e resisténcias dentro do grupo sdo superadas, temos uma boa coesdo grupal que
amplia muito a agdo terapéutica, associada a todos os fatores citados anteriormente.

Quadro 1: Fatores terapéuticos propostos por Yalom.
Fonte: Yalom, 2006.

A busca pelo poder faz parte dos sistemas sociais, como nas instituicoes e
nos grupos, e e também da condi¢do humana na dindmica de suas relagoes.
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Ha uma tendéncia a institucionalizacdo dos grupos humanos,
mediante a criagdo de regras ou normas restritivas a autonomia do
outro. O distanciamento

dos objetivos originais do grupo a medida que ele se institucionaliza
e a conquista da manutengéo de estados de poder sao importantes
fatores de obstrucdo nas atividades de grupo. (OSORIO, 2003).

Quando sentimentos como rivalidade, inveja, hostilidade, arrogancia,
servilismo interesseiro ou hipocrisia tomam conta do contexto
grupal, revelam-se as resisténcias do grupo na sua atividade. Esses
sentimentos e agcdes devem ser apontados e trabalhados para que
O grupo possa seguir em frente com seu objetivo. A superagédo de
tais fatores pode ser muito positiva para o grupo, fazendo-o dar
um passo a frente em seu amadurecimento e de seus integrantes.
(ZIMERMAN; OSORIO, 1997; OSORIO, 2003).

As possibilidades do trabalho com e em grupo sé&o amplas e
vao, muitas vezes, além dos objetivos iniciais, pois permitem que
os integrantes fagam um recorte do contexto social €, a medida
que superam dificuldades dentro do grupo, levam consigo essa
aprendizagem para outros espacos em que convivem.

n

\ ¥

Para entender melhor o tema, faga a seqguinte leitura:

ZIMERMAN, D. E.; 0SORIO, L. C. Como trabalhamos com grupos. Porto
Alegre: Artes Médicas, 1997.

Nesta unidade, vocé aprendeu sobre 0 conceito de grupo e conheceu

a construgéo da teoria grupal segundo seus principais precursores.

Além disso, vocé compreendeu a organizacao e as classificacoes
dos grupos, descobrindo suas potencialidades.

Continue empenhado e dedicado para utilizar, da melhor forma, em
sua pratica profissional, os conhecimentos construidos aquil
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UNIDADE 2
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2 0 TRABALHO COM GRUPOS: A IMPORTANCIA
DO PLANEJAMENTO, ORGANIZAGAO E CONDUGAO.

Na Unidade 2, aborda-se a importancia do planejamento,
organizagao e coordenacgéo, evidenciando uma relacao direta entre
esses aspectos e a efetividade do trabalho com grupos. Discorre-se
especialmente sobre as caracteristicas pessoais do coordenador de
uma proposta grupal, as quais influenciarao diretamente a dindmica
de um grupo. Os objetivos especificos desta unidade sdo: reconhecer

Unidade 2 - 0 trabalho com grupos: a importancia do planejamento,
organizacgao e conducao
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Por sua vez, e de modo inseparavel, tal tripé estd diretamente
relacionado aos pressupostos, crengas, possibilidades e experiéncias
que fundamentam o trabalho grupal dos profissionais envolvidos
na proposta de intervencéo. Isto tera uma relacdo direta com a
efetividade dessa atuagéo.

Na experiéncia de intervencao e pesquisa, ao longo de mais de uma
década, no contexto da atencéo bésica, observa-se que o trabalho,
utilizando a proposta grupal, perde sua efetividade ou potencialidade
por:

Falta de qualificacao dos profissionais para intervir com essa
proposta;

Pressupostos e/ou crencgas prévios, em termos de preconceitos,
sobre o alcance efetivo da proposta grupal de promover saude;

Falta de reflexao sobre os processos de trabalho que o profissional
desenvolve.

A falta de reflexdo especificamente sobre as possibilidades e as
potencialidades do trabalho profissional se evidencia na falta de
tempo para pensar e/ou refletir acerca da efetividade de suas agoes,
devido, principalmente, ao cotidiano do processo de trabalho das
equipes. Isso se da tanto pela falta de recursos humanos como pela
constante exposicdo dos mesmos a sobrecarga de demandas, a
qual, na maioria das vezes, transforma os profissionais em meros
executantes de tarefas, seguindo exigéncias institucionais.

Tendo como referéncia a psicologia grupal, a importancia do
planejamento reside nas bases que se estabelecem para a expressao
da dimensao subjetiva individual. Considera-se que toda pessoa
que participa de uma proposta grupal é convidada implicitamente
a expressar/compartilhar suas ideias, emocdes e/ou experiéncias
de vida, o que constitui a base para 0 que se denominou acima
de aprendizado interpessoal. Ou seja, 0 grupo é um espaco onde
acontece a expressao dessa dimensao que constitui, N0 processo
de intervencao, a trama psiquica grupal.

Por sua vez, essa expressao no contexto grupal pode exacerbar tanto
experiéncias positivas quanto negativas no individuo; e, dependendo
do grupo e de sua proposta, podem-se gerar as mais variadas
ressonancias nos participantes.



Nesse sentido, € necessario destacar a relevancia da qualificagdo
técnica dos profissionais, a qual oferece as bases para a ética da escuta
do outro. Isso é uma condicéo basica para o planejamento de um grupo,
principalmente porque a expressdo tem impactos imprevisiveis, em
termos individuais e grupais.

Assim, quando se planeja um grupo, constroem-se as bases tanto
para a expressao da trama psiquica grupal como para sua protecao/
contengéo, tendo em vista sempre o0 necessario cuidado ético/
técnico.

Somando-se as consideracdes do que foi exposto anteriormente e
completando a resposta a pergunta inicial deste item, a importancia
do planejamento reside também na possibilidade de:

a) Estabelecerregras claras do contrato grupal que assegurem o seu
processo e favoregam o crescimento e a mudanga interpessoal,
visando melhor atingir os objetivos propostos;

b) Melhor acolher e motivar as pessoas para sua realizagao, criando
estratégias a luz das realidades de atuacéo;

c) Melhor organizar o processo de trabalho dos profissionais
envolvidos.

2.2 Aspectos Necessarios para o Planejamento de Trabalhos
com Grupos na Atencgéo Basica.

O planejamento de trabalho de grupos, na atencdo basica, tem
como diretriz principal 0 necessario processo de territorializacao
que as equipes realizam para reconhecer o contexto comunitario
em que elas atuam. A partir dessa verificagado, é possivel dar voz as
necessidades comunitérias.

A esse processo associam-se dois elementos importantes para o
éxito dos grupos como proposta de trabalho de uma equipe:

a) As reunides de equipe por area;
b) O trabalho dos agentes comunitarios.
O processo de territorializagdo, construido pela participacao de todos

0s atores comunitarios, entre eles a equipe de saude, traz a tona

Unidade 2 - 0 trabalho com grupos: a importancia do planejamento,
organizacao e conducao
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um conjunto de necessidades através de indicadores ambientais,
econdmicos e psicossociais. Por sua vez, as reunides das equipes por
area de abrangéncia e o trabalho dos agentes comunitarios trazem
indicadores peculiares e especificos, que consistem em informagdes
privilegiadas para melhor planejar o grupo e seus objetivos.

Por exemplo:

O processo de territorializagdo aponta como necessidade um
trabalho com gestantes adolescentes. Todavia, o trabalho das
equipes responsaveis por areas de abrangéncia e o trabalho
dos agentes podem revelar um processo de migracao intensa
de pessoa e/ou familias, seja por causa da violéncia, seja por
causas ambientais, etc., 0 que pode esvaziar propostas grupais
mais direcionadas. Isto é, uma estratégia de intervencéo grupal
na fase de planejamento exige uma andlise dos contextos em
que ela possa vir a ser implementada, por meio de informacdes
de fontes especificas do processo de trabalho dos profissionais
de saude na atencao bésica.

Uma vez avaliada a estratégia de intervencéo grupal como efetiva
para a necessidade da comunidade, em termos de tematicas a
serem abordadas, é importante ter em conta os seguintes aspectos
para proceder a um melhor planejamento, conforme quadro 6:

Considera-se de muita importancia a permanéncia de um ou dois profissionais que se
propuseram a desenvolver o trabalho grupal desde o inicio até o final, seja na modali-
dade de grupos abertos e/ou fechados.

Deve-se evitar a0 maximo a rotatividade de profissionais na coordenagéo dos grupos. A
permanéncia de um ou mais integrantes do grupo de profissionais é o que sustenta o
objetivo do grupo e os vinculos criados entre os participantes. Isso é um fator de
sucesso da proposta grupal. Observa-se que, na experiéncia de atuagdo no contexto da
atencéo bésica, a falta de recursos humanos e/ou sua temporalidade é um fator que
incide negativamente no trabalho com grupos.

o Evitar iniciar processos grupais que possam vir a sofrer interrupcao por datas festivas
e/ou feriados. O que se deseja &€ manter vinculos estabelecidos em torno de objetivos
grupais e evitar que eles venham a sofrer um corte ou interrupcao que pode afetar
diretamente os processos de motivagéo de seus integrantes, principalmente quando
0 grupo esta na sua fase inicial.
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e Esse procedimento tem o objetivo de checar a possivel utilizagéo do local de realiza-
¢éo do grupo, quando falta espaco para a atividade nas unidades de satide. Isso pode
favorecer a proposta grupal/comunitaria, como também pode auxiliar os profissionais
da satde na sua melhor insercéo através de grupos ja presentes na comunidade,
quando eles ja estdo acontecendo, visando ao objetivo principal da atengdo basica,
que é promover salde.

 Agui torna-se necessario o reconhecimento dos processos de trabalho dos diferentes
profissionais que atuam na Unidade Basica de Satde, assim como a criagéo de
estratégias de divulgagdo da proposta na comunidade, seja com os agentes
comunitdrios, seja com usuarios, seja com cartazes em locais de boa circulagdo de
pessoas da comunidade.

Quadro 3: Planejamento de intervenc&o grupal.

Entende-se que, para o sucesso de uma proposta grupal no contexto da
atencdo basica, é essencial essa fase do planejamento, tanto a luz dos
recursos da equipe de salide quanto a luz dos recursos comunitarios.

2.3 Organizando uma Proposta de Intervencao Grupal

Aorganizacao de uma propostade intervencao grupaltem umarelacao
direta com o seu planejamento, no sentido de suas possibilidades e
limites. Especificamente no processo de organizacdo, € preciso ter
em conta 0s seguintes aspectos:

a) Definicdo do objetivo principal e dos especificos, de forma
clara paratodos os envolvidos, sempre a luz das informagoes
advindas das necessidades da comunidade.

Considera-se que a definicdo clara desse aspecto determina
a identidade grupal dos participantes e norteia as acdes dos
profissionais, tanto para favorecer o aprendizado grupal como para
sustentar as possibilidades de promocdo da saide no contexto
comunitario. A importancia dessa definicdo para a psicologia grupal

Unidade 2 - 0 trabalho com grupos: a importancia do planejamento,
organizacgao e conducao
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reside na possibilidade de estabelecer limites a dimensao subjetiva
individual que se expressa no campo grupal, permitindo aos
profissionais uma escuta contextualizada, evitando sempre uma
exposicao desnecessaria de seus participantes, quando extrapola
0s objetivos estabelecidos, a qual pode ter outros desdobramentos,
tais como exacerbagao de conflitos pessoais e/ou grupais. Isso
significa reconhecer a priori a imprevisibilidade da expressdo da
dimensao psiquica individual em uma proposta grupal, assim como
de sua ressonancia, tanto em termos grupais como individuais.

Definicao de lugar e horario.

Esse aspecto decorre das informagdes advindas do planejamento
e do acordo grupal realizado no primeiro encontro, constituindo-
se na base para o contrato e/ou regras que norteardo as agdes
de um processo grupal. Tal aspecto se constitui em uma variavel
de organizacdo do processo dos profissionais envolvidos e do
cotidiano das pessoas/usuarios. Evita-se ao maximo sua mudanga,
sobretudo se a programacao foi decorrente de um acordo grupal.
Na perspectiva da psicologia grupal, lugar e horario de encontro
atuam como organizadores subjetivos de seus integrantes e sua
mudanca afetara o éxito dos objetivos de um grupo.

Critérios e/ou estratégias de inclusdo e nuamero dos
participantes.

Com base nas estratégias definidas para o fluxo dos participantes
de um grupo, no momento do planejamento, pode-se estabelecer
como critério de inclusao a fase do ciclo vital de desenvolvimento
humano (infancia, adolescéncia, adulta e velhice), para a qual a
proposta grupal € o nimero de pessoas vao ser direcionados,
tendo isso uma relacao direta com o espaco, objetivos do grupo,
técnicas de grupo utilizadas e recursos profissionais. Cabe
aqui apontar que, em grupos muito grandes, a passagem de
informacgéo e/ou reflexao fica fragil, pois é dificil avaliar o seu
alcance. E mister mencionar que, para o trabalho com grandes
grupos, torna-se necessario que o profissional tenha uma
preparacao técnica especifica. Um exemplo € a utilizacdo da
técnica da terapia comunitaria, cujo autor € Barreto (2005), que é
um recurso técnico aceito pelo Ministério da Saude. Considera-
se que, para sua utilizagéo, € relevante o conhecimento dos
pressupostos norteadores dessa intervencéo e 0s seus objetivos.
E essa qualificagdo que auxiliard o profissional de salde a
sustentar o principio ético da melhor escuta e a protegéo da
dimensao subjetiva dos participantes no trabalho com grandes
grupos. No caso de nao utilizar a terapia comunitaria e a luz da
experiéncia de trabalho na atencao bésica, recomenda-se que o



numero de participantes de uma proposta grupal gire em torno
de 10 a 15 pessoas, pois permite um trabalho de reflexao da
informacgéao/experiéncia grupal de modo contextualizado. Diante
do referido nimero de participantes, recomenda-se a presenca
de dois profissionais da saude, um atuando no papel de
coordenador do grupo e outro como cocoordenador.

Estabelecer o nimero previsivel de encontros com o0 mesmo
grupo de pessoas.

Isso determina a possibilidade de atingir as metas estabelecidas
tanto pelos profissionais como pelos participantes. Essa
modalidade de propor grupos com um numero de pessoas e de
encontros previamente estipulado tem se mostrado efetiva, pois
todos os participantes tornam-se coconstrutores do processo
grupal do inicio até sua conclusao, dando bases efetivas para a
compreenséo e sintese do aprendizado grupal. Ou seja, sempre
se busca nas agdes de intervencao grupal que elas tenham um
comeco, meio e fim. Considera-se ainda que determinar, com
um grupo, um numero de sessdes auxilia tanto a cumprir os
objetivos tragados como favorece a possibilidade de constituir
uma rede efetiva de apoio, pois 0 nimero de participantes e de
encontros contribui para 0 compromisso entre 0s seus integrantes
e para a proposta grupal em si. E a partir desse aspecto que
um coordenador de grupo deve argumentar sobre a importancia
da participagdo grupal para evitar as auséncias, assim como
levantar as questdes éticas do cuidado e do respeito da escuta
das experiéncias individuais. Isso porque o espaco grupal €
um lugar privilegiado para compartilhar (evitando comentarios
impertinentes) sobre as questdes individuais que possam vir a
surgir. Um exemplo de proposta de organizacdo grupal, tendo
esse aspecto em conta, seria: utilizar os dois primeiros encontros
para o reconhecimento grupal em torno dos objetivos e das
regras para o funcionamento, permitindo a entrada de algum
novo participante até esse segundo encontro. A partir do terceiro
encontro, estabelecem-se dez encontros, nao podendo entrar
outros participantes. O nono e o décimo encontros s&o utilizados
para avaliar o que o grupo aprendeu e de que forma foram
atingidas as metas individuais de seus participantes. Ou seja,
esses dois encontros favorecem um espaco de sinteses grupal
e de fechamento. Caso venha a se constituir um novo grupo
em continuacdo, podem participar pessoas que estavam no
anterior, ja que o processo grupal de aprendizado sera diferente
pela entrada de novos integrantes. O numero de encontros
aqui mencionado é uma possibilidade e pode ser adaptado
de acordo com os profissionais e com o grupo. Destaca-se
também a importancia de estabelecer processos grupais por
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um determinado tempo € com as mesmas pessoas. Isso cria
condicdes efetivas para o grupo ser um lugar de confirmacao das
vivéncias individuais e de aprendizado interpessoal, favorecendo
0 crescimento pessoal e 0s processos de educacao para a saude.

Considera-se que as questdes do planejamento e da organizagéo
de um grupo sao transversais a qualquer modalidade de grupo
que possa vir a ser trabalhado no contexto da atengéo basica, € 0
profissional envolvido devera estar sempre atento as modificacdes
necessarias para melhor se adequar aos contextos. Os aspectos
supracitados desenharam-se a partir da experiéncia com grupos na
atencéo basica e da avaliacdo de sua efetividade. Assim, observa-
se que, quando nao se tem clareza sobre 0s objetivos e/ou metas
desejadas, acontece um esvaziamento da proposta grupal, gerando
desmotivagéo em todos os envolvidos, podendo vir a ser um espago
negativo para a expressao da dimensao subjetiva.

Existem alguns aspectos técnicos relevantes no que se refere a
condugéo, as etapas da proposta de intervengao e as caracteristicas
pessoais tidas como importantes para a coordenagdo e a
cocoordenagao de grupos.

Considera-se que a figura do coordenador de um grupo, em termos
simbdlicos, é similar a de um guarda de transito em um grande
cruzamento. Ou seja, 0 coordenador ocupa, na comunicagao
interpessoal, um lugar para onde convergem os didlogos, sendo
sua funcéo a distribuicao das falas para todos que fazem parte
de um grupo, estando atento as consequéncias dialdgicas para a
sustentagdo do tema grupal, na busca de um significado comum
para os envolvidos. Assim, o coordenador € um grande organizador
de didlogos de sentido. Por isso, é importante reconhecer as
habilidades pessoais de comunicacao interpessoal e aperfeicoa-las
tecnicamente para o melhor exercicio dessa funcéo.

Para melhor sustentar tedrica e tecnicamente este item, torna-se
necessario apresentar a Teoria da Pragmatica da Comunicacao
Humana, proposta por Watzlawick et al (1993, p. 45), segundo a
qual a comunicagdo afeta o comportamento, tendo implicacdes
fundamentais nas relacdes interpessoais. Dizem eles:



atividade ou inatividade, palavras ou siléncio, tudo possui valor de mensagem,
influencia os outros, e estes outros que, por sua vez, ndo podem nao responder a
essas comunicagoes, estdo, portanto, comunicando também.

Ancorado no pensamento desses autores, entende-se que 0 Processo
de comunicagdo humana envolve uma complexidade de aspectos,
como conteldo, forma e linguagem, presentes em todo momento nos
processos inter-relacionais. Além do aspecto da significagao implicita na
linguagem, a andlise da pragmatica da comunicagao nos auxilia a pensar
a respeito do efeito da comunicacdo no comportamento humano.

Conforme Watzlawick et al (1993), constantemente as pessoas
enviam e recebem uma diversidade de mensagens, por canais verbais
ou n&o verbais, que necessariamente modificam ou afetam umas as
outras. Quando duas pessoas interagem constantemente, reforgam
e estimulam o que estéa sendo dito ou feito, de tal forma que o padrao
de comunicagéo entre os participantes de uma interacao define o
relacionamento entre eles. Observa-se assim que a importancia das
mensagens nao esta vinculada somente a questédo de comunicar
algo, mas também, e especialmente, a influéncia que ela exerce no
comportamento e nas atitudes das pessoas em interagao.

Da teoria mencionada e para fins de coordenacdo de grupos,
destacam-se 0s cinco axiomas que delineiam o processo de
comunicagao.

Nao se pode nao comunicar.

Sempre estamos nos comunicando, seja com gestos, posturas
ou tom de voz (por exemplo, ficar em siléncio € uma forma de
comunicagao).

Toda comunicacdao tem um aspecto de conteido e um
aspecto de comunicacdo, de tal modo que o segundo
classifica o primeiro e &, portanto, uma metacomunicacao.

Segundo os autores, “uma mensagem, seja ela verbal ou
n&o, ndo so transmite informagao, impde um comportamento”
(WATZLAWICK et al, 1993, p.43). Esses dois aspectos podem
ser congruentes ou incongruentes. Um exemplo em que o
aspecto de conteudo é qualificado de metacomunicagéo ocorre
no caso em que a mae afirma que ama o filho, ou com um
gesto de alegria, ou de tristeza. Isto é, os atributos presentes
na metacomunicacao estarao sempre vinculados, em termos de
significagao, a compreenséo do conteudo.
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A naturezade umarelagcao esta na contingénciade pontuacéao
das sequéncias comunicacionais entre os comunicantes.

De acordo com Watzlawick et al (1993), uma série de
comunicagdes pode ser vista como uma sequéncia ininterrupta
de trocas cuja pontuacdo organiza eventos vitais para a
interacdo. Elas ndo séo vistas como boas ou ruins pelos autores,
mas eles chamam a ateng&o para sua existéncia e para como
elas definem as relacbes entre as pessoas. Um exemplo de
sequéncia seria quando uma mulher, ao ser questionada por um
estranho, sempre olha primeiro para o marido. Geralmente essas
sequéncias, para 0s outros, passam despercebidas, ou nao sao
levadas em conta nos processos comunicacionais.

Os seres humanos se comunicam digital e analogicamente.

As palavras, que s&o as que constituem a comunicagao digital,
S20 sinais arbitrarios que se manipulam de acordo com a sintaxe
l6gica da linguagem. Por sua vez, segundo o autor acima, a
comunicagéo analdégica é toda comunicagdo nao verbal que
acontece por meio de postura, gesto, expressao facial, inflexao
de voz, cadéncia das palavras e qualquer outra manifestacao
nao verbal de que o organismo seja capaz, bem como as pistas
comunicacionais infalivelmente presentes em qualquer contexto
no qual uma interagéo ocorra.

Esse axioma tem como referéncia os trabalhos de Bateson et al
(1975), na década de 1960, com a comunicagao em familias que
apresentavam um membro esquizofrénico. Tal estudo o levou
a postular o conceito de duplo vinculo, que se caracteriza pelo
processo de anulagéo da comunicagao presente nas mensagens,
tanto no aspecto do conteudo como na metacomunicacao,
gerando confus@o e ambiguidade no receptor da mensagem.

Cabelembrar ainda que toda comunicacao implica um contetido e
uma mensagem de relacao, e esses dois aspectos ndo sé existem
lado a lado, mas se complementam em todas as mensagens,
sendo que ambos comunicam. O aspecto de conteudo tem toda
a probabilidade de ser transmitido digitalmente, ao passo que
0 aspecto relacional sera predominantemente analégico em sua
natureza e, portanto, sempre havera margem para diferentes
interpretacoes.

Todas as permutas comunicacionais ou sao simétricas, ou
complementares, porque se baseiam na igualdade ou na
diferenca.



As relagdes podem ser descritas com base na igualdade ou na
diferenga. A interacdo simétrica € caracterizada pela igualdade
e pela minimizacdo das diferencas entre os participantes
da comunicacdo, e a interacdo complementar baseia-se na
presencga de diferencas entre eles. Assim, temos como exemplo
de relagcdes complementares aquelas existentes entre méae e filho,
médico e paciente, professor e aluno.

2.5 Aspectos Necessarios para a Melhor
Coordenacao de um Grupo.

Tendo como referéncia tedrica a Pragmatica da Comunicacao
Humana idealizada por Watzlawick et al (1993), sdo evidenciados
varios aspectos a serem levados em conta quando da condugéo
de um grupo, independentemente de sua classificacdo e de seus
objetivos.

Nao desconfirmar a fala do outro.

Isso é importante para evitar a confuséo de sentido nas mensagens
que se deseja falar. Dessa forma, evita-se ao maximo a utilizagéo de

“nao”, “nao é bem assim” e/ou de expressdes que desconfirmem a
informag&o ou 0 comentario realizado por alguém do grupo.

Por exemplo:

Um participante do grupo pode estar falando algo que contraria
alguma informag&o ou postura da coordenagéo. Aqui pode ser dito:
Deixa eu entender o que tu estas afirmando... A partir do que tu
falas, considero que é possivel pensar em outra perspectiva... Nesse
sentido, se reconhece a opiniao e solicita-se uma melhor descrigéo da
ideia para poder gerar um didlogo de construcao e nao de confronto.
A busca e a articulacéo de didlogos de sentido e significacdo séo
uma das principais tarefas de um coordenador de grupo.

Conotar positivamente as experiéncias de vida dos participantes.

Esse é um aspecto que visa ao reconhecimento das vivéncias
pessoais, pois, na medida em que sdo compartilhadas, servem de
aprendizado para o outro.

Por exemplo:
Uma pessoa do grupo relata uma situagdo dificil e que gera

mobiliza¢do grupal. Num determinado momento, o coordenador
deve resgatar o aprendizado para todos a partir da situacao

Unidade 2 - 0 trabalho com grupos: a importancia do planejamento,
organizacao e conducao
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explicitada, no sentido de auxiliar a pessoa com novas
perspectivas de ver o problema, através do depoimento dos
participantes

Ancorar sempre 0 que se deseja transmitir na fala ou experi-
éncia de algum participante do grupo.

Quando se deseja transmitir algum conhecimento novo ou passar
alguma informag&o, sempre se deve iniciar a fala a partir de um
exemplo de situagéo apontada por alguma pessoa do grupo.

Por exemplo:

Vejam que interessante o que Paula afirmou..., penso que essa
situacao pode nos auxiliar a pensar sobre....

Procurar sempre focar no tema grupal de cada encontro e
conduzilo de modo que faca sentido para todos os envolvidos.

Esse aspecto exige uma escuta atenta dos didlogos entre os
participantes para descobrir 0 tema grupal do encontro e relaciona-
lo aos objetivos do grupo.

Por exemplo:

Um participante pode estar falando de um conflito familiar e
alegar que nao se sente compreendido. Outro pode falar de
um problema no trabalho e o temor de ser despedido, pois
Nao consegue se posicionar a respeito, ja que tem medo da
autoridade do chefe. O ponto em comum que um coordenador
poderia resgatar seria: “como se posicionar diante de situacdes
de conflito nas quais se observam relacdes desiguais, em termos
de hierarquias”.

Prestar atencao ao protagonista do grupo e utiliza-lo como
elemento para dialogar com os outros.

O coordenador de grupo deve estar atento para que algum dos
integrantes n3o “sugue ou absorva” para si o tema grupal. E comum
encontrar, na proposta grupal, alguém que fale muito, seja por
caracteristica pessoal, seja por necessidade emocional do momento.

Por exemplo:
O coordenador deve estabelecer estratégias, evitando a

desconfirmacéo, para produzir um corte na fala do participante
e pedir para 0 grupo opinido a respeito do tema que esse

Moré, Ribeiro. Trabalhando com Grupos na Estratégia Saide da Familia



integrante est4 trazendo. E importante buscar dar voz & maioria
dos participantes, respeitando sempre 0s modos silenciosos de
interagir de muitas pessoas.

Sempre fazer a sintese final do tema grupal em cada encontro.

Essa é uma tarefa obrigatéria do coordenador, que devera sempre
se organizar, principalmente no que se refere ao tempo, para que
aconteca o fechamento do encontro através da sintese do tema
grupal. O coordenador podera langar mao de diferentes estratégias
para realizar tal atividade.

Por exemplo:

Solicitar aos integrantes, individualmente, uma palavra que possa
sintetizar o que aprenderam; usar metaforas ou leitura de algum
texto (previamente planejado) que vai ao encontro do objetivo do

grupo.

Entende-se que o0s seis aspectos acima mencionados, embora
referenciados ao coordenador de um grupo pela sua posicao
no campo grupal, constituem-se em elementos de reflexao para
todos os profissionais envolvidos em qualquer proposta grupal,
independente de posicado, pois 0 que se busca é o bom fluxo dos
processos comunicacionais entre todos os envolvidos.

Nesse sentido, quando outro profissional estiver participando do
grupo como auxiliar do coordenador, ele ndo deve desconfirmar
a fala do coordenador na frente do grupo. Isso gera confusdo no
receptor das mensagens, ja que uma anula a outra.

Por exemplo:

Se um profissional quer expressar algo diferente do falado, ele
deve evidenciar a importancia do aspecto levantado pelo colega,
dizendo que podem existir outros pontos de vista que ele vai
apresentar com o intuito de que o grupo pense junto a respeito. A
ideia € sempre de somar informacoes e refletir sobre as diferentes
perspectivas, buscando consensos grupais. Tem que se evitar
criar situagdes de duplo vinculo, conforme apontado no quinto
axioma da Pragmatica da Comunicag&do Humana.

O conhecimento das etapas de um encontro grupal (Figura 8) e
de suas regras € necessario para auxiliar na organizacao do grupo.
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Mencionava-se acima sobre a importancia da definicao de horario
como uma variavel importante, tanto da organizagdo como das
regras de funcionamento do grupo. Assim propde-se que o tempo
de duracao de um encontro grupal gire em torno de uma hora e meia,
sendo que, nesse tempo, devem ser realizadas as seguintes etapas
que formam um encontro:

* E a fase inicial do encontro, que comega, de preferéncia, com mais de 50% dos
presentes. Essa é inclusive uma regra referida no primeiro encontro para incitar
os participantes a cumprir horarios estipulados e a dar conta de todas as etapas
do trabalho grupal. A atividade de aquecimento é estratégica para o melhor fluxo
da proposta, deste modo, é importante planeja-la e/ou organiza-la antes de cada
encontro. Por exemplo, pode-se pedir uma atividade de reconhecimento corporal
simples: utilizar uma musica suave de fundo e solicitar concentragdo nas partes
do corpo que o coordenador vai mencionando, buscando relaxamento e
disposicao para a tarefa grupal. Tal tarefa de aquecimento pode ser feita por um
dos integrantes, caso ele ja tenha conhecimento dessa etapa e seu significado. O
tempo de duragéo é de aproximadamente 15 minutos.

e Essa etapa dura por volta de uma hora e se caracteriza pelo surgimento do protago-
nista grupal e da tematica em torno da qual se construirdo os didlogos possiveis,
mediante a troca de experiéncias pessoais. Isso dara as bases para o aprendizado

interpessoal

 Nessa etapa, faz-se a chamada sintese do tema grupal. O tempo de duragéo da
referida atividade é de aproximadamente 15 minutos e seguira a proposta da sintese.

Figura 4: Etapas de um encontro grupal

Cabe destacar que o reconhecimento técnico das etapas a percorrer em
um encontro grupal auxilia diretamente no fluxo dos dialogos. Por sua
vez, 0 respeito a essas etapas gera um campo grupal que tem valor de
aprendizado interpessoal para todos os envolvidos.

Moré, Ribeiro. Trabalhando com Grupos na Estratégia Saide da Familia



Entende-se que a pessoa do coordenador de grupo e as suas
caracteristicas e/ou estilo pessoal de coordenar tém uma relacao
direta com a construgdo do campo grupal. Entédo, com base na obra
Como trabalhamos com grupos, de autoria de Zimerman e Osoério
(1997), tém-se os seguintes atributos pessoais de um coordenador
de grupo:

Ser continente: Reconhecer em si mesmo a capacidade de
controle de suas angustias/ansiedades para, assim, conter as
angustias dos outros.

Empatia: Ter a capacidade de colocar-se no lugar do outro, o
que auxilia na busca de sintonia emocional no grupo.

Comunicagao: Buscar que o conteudo das mensagens seja
coerente com a sua forma de expressao. Isso sustenta uma
comunicacado adequada e estd ancorado no quarto axioma da
Pragmatica da Comunicagao.

Coeréncia: Ser coerente nas agdes em relagdo ao objetivo
proposto na intervenc&o grupal, pois essa atitude sustenta uma
funcao educadora.

Senso de ética: Ter o cuidado de ndo invadir o mundo subjetivo
dos outros, impondo valores, crengas e expectativas. Sustentar
o sigilo necessario diante do que o grupo compartilha gera bases
para a confianga e o respeito para com 0s outros.

Respeito: Reconhecer a capacidade de despir-se de rétulos e/ou
preconceitos, através de seu necessario reconhecimento pessoal,
para, assim, olhar e escutar o outro com certo distanciamento
das experiéncias individuais.

Paciéncia: Ser continente e perceber o tempo necessario que
as pessoas necessitam para reduzir a ansiedade diante de
situacdes de exposicao grupal.

Funcao de ego auxiliar: Emprestar as capacidades egoicas
do coordenador para pessoas que ainda ndo as possuem,
principalmente quando se trata de participantes com condutas
regressivas, no que diz respeito a comportamentos e/ou tarefas
a desempenhar.

39



40

Funcao de pensar: Refletir sobre atos, palavras e sentimentos.
Vai além de simplesmente descarregar e depositar no outro as
angustias, sentimentos ou experiéncias. Ser capaz de incitar os
participantes do grupo a pensar sobre os diferentes aspectos
que sao verbalizados/e ou comunicados para dar vez a reflexao,
necessaria para qualquer aprendizado interpessoal.

Sinteses e integracéo: Extrair dos didlogos um denominador
comum, unificando as vozes em torno dos objetivos ou metas
grupais. Permite a integracao dos diferentes aspectos individuais
gue convergem no campo grupal e que, muitas vezes, aparecem
confusos ou pouco claros para 0os demais.

n
v

0 ponto em comum dessas abordagens é que todas se fundamentam
na teoria das motivagodes inconscientes.

ZIMERMAN, D. E.; 0SORIO, L. C. Como trabalhamos com grupos.
Porto Alegre: Artes Médicas, 1997.

Nesta unidade, vocé verificou a importancia do processo de
planejamento, organizagdo e coordenacao nos trabalhos em
grupo. Compreendeu também a relacao direta entre o processo de
concepcao e a efetividade dos trabalhos grupais, além de descobrir
e detectar as caracteristicas pessoais do coordenador de grupo.

Percebeu como esse conteudo faz diferenca no seu dia a dia de
trabalho? Aproveite bem 0s conceitos desenvolvidos aqui para
aperfeicoar sua pratica profissional!
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3 GRUPO: CONCEITO E SUAS CARACTERISTICAS
NO CAMPO DA SAUDE MENTAL E DA SAUDE CO-
LETIVA

Na Unidade 3, sdo estudados os tipos de grupos trabalhados nos
campos da saude mental e da saude coletiva com base nas teorias
de Zimerman e Osdrio (1997), enfatizando as diferengas entre eles.
Sendo que 0 maior destaque € dado para o segundo campo, que
€ a area de atuacao e realidade das Equipes da Saude da Familia.
O objetivo especifico desta unidade é estudar os tipos de grupos
trabalhados nos campos da saude mental e da salde coletiva,
salientando as diferencas que existem entre eles.

3.1 Campo da Saude Mental
Para Zimerman e Osorio (1997), o grupo no campo da saude mental
(ou grupo psicoterapico) tem o objetivo voltado para que seus

integrantes adquiram insight dos aspectos inconscientes, tanto
individuais como coletivos.

Como ja foi apontado na construgdo historica da teoria sobre grupos,
muitos aspectos das técnicas e teorias que hoje temos descendem de
teorias psicoldgicas que inicialmente se preocuparam com o olhar para
o individuo e ndo para 0s grupos.

Segundo autores citados, podem ser observadas quatro linhas de
grupos psicoterapicos no campo da saude mental:

a) psicodramatica;

b) cognitivo-comportamental;

c) psicanalitica;

d) teoria sistémica.

Cabe lembrar que essas ndo sao as unicas, no entanto sao as que

apresentam maior evidéncia em termos de consisténcia e producao
cientifica.

Unidade 3 - Grupo: conceito e suas caracteristicas no campo 43
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A primeira linha apresentada é a psicodramatica, que vem ampliando
seu espaco nesse contexto. Nasce com Moreno na década de 30 e
se fundamenta em seis elementos:

a) cenario;

b) protagonista;

c) diretor;

d) ego auxiliar;

e) publico;

f) cena a ser apresentada.

A dramatizacdo permite reconstituir aspectos primitivos dos estagios
evolutivos do homem.

ZIMERMAN, D. E.; 0SORIO, L. C. Como trabalhamos com grupos. Porto
Alegre: Artes Médicas, 1997.

A corrente cognitivo-comportamental € uma teoria de aprendizagem
social que se fundamenta no entendimento de que todo individuo é
um organismo que processa informacdes, recebe estimulos e dados
€, COmM isso, gera apreciacoes.

A psicanalise se compde de muitas escolas:

a) Freudiana;

b) Teoria das relagdes objetais;

c) Psicologia do ego;

d) Psicologia do seff;

e) Estruturalista, entre outras.

Portanto, quando falamos de grupo-terapias psicanaliticas, nao

existe um unico referencial tedrico, mas é essencial que 0 grupo-
terapeuta tenha sua formacao psicanalitica.

Moré, Ribeiro. Trabalhando com Grupos na Estratégia Saide da Familia



A teoria sistémica entende o grupo funciona como um sistema, em
que a complementacao e a suplementacao dos papéis de cada um
dos membros do grupo estejam em constante interagdo. E uma rede
interligada em que a acdo de um afeta o todo e, assim, produza o
movimento no sistema.

No campo da saude coletiva, os trabalhos de grupo, em sua maioria
do tipo operativo, oferecem uma extensa aplicagéo, e s&o muito Uteis
nas praticas de salde (ZIMERMAN; OSORIO, 1997). Entre algumas
modalidades, podemos citar os campos de:

ensino-aprendizagem;
institucionais;
comunitarios;
terapéuticos.

Os grupos operativos também tém uma acao terapéutica importante,
mas essa nao é a sua meta principal. O trabalho desenvolvido
por esses grupos, as relagdes que se constroem em tais espacos
coletivos e o proéprio trabalho com grupos possibilitam um processo
terapéutico. Por sua vez, os trabalhos de grupos de ensino-
aprendizagem objetivam essencialmente o “aprender a aprender”, o
que faz com que existam muitas formas de aplicagdo dos grupos
operativos. (ZIMERMAN; OSORIO, 1997)

Os grupos institucionais sdo comuns em instituicbes como, por
exemplo, em escolas, que, com essa técnica, promovem encontros
entre pais, mestres e alunos com o objetivo de discutir a ideologia da
formacao. (ZIMERMAN; OSORIO, 1997)

A dinamica de grupo pode acontecer em outros dmbitos das instituigoes,
inclusive entre os trabalhadores de uma Equipe de Satde da Familia,
criando um ambiente no qual se podem discutir acdes e praticas do dia
a dia. Como tarefa final, o grupo deve organizar melhor as estratégias do
trabalho entre si e com a comunidade.
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Os grupos comunitarios também s&o importantes no contexto da
Equipe da Saude da Familia, pois visam trabalhar com a comunidade
diversos aspectos. O objetivo é o incentivo as capacidades positivas
dessa comunidade, trabalhado dentro da técnica dos grupos
operativos, ou seja, centrado na tarefa de reconhecer suas limitagoes.
Podem ser criados grupos de lideres da comunidade, com criancas,
adolescentes, gestantes, idosos, mulheres, etc. (ZIMERMAN;
OSORIO, 1997)

Os grupos operativos terapéuticos objetivam a melhora de algumas
patologias organicas dos participantes (ZIMERMAN; OSORIO, 1997).
Proporcionam um espaco de autoajuda entre seus integrantes, em
que podem:

discutir e aprender a conviver com a sua doenca;
construir coletivamente estratégias de acoes;

trocar experiéncias vividas.

Na Unidade 2, sdo explicitadas as modalidades de grupos e suas
caracteristicas especificas para auxiliar o coordenador na utilizagéo
das técnicas mais adequadas para cada uma.

Existe uma variedade de denominacbes para o trabalho com grupos,
bem como é possivel encontrar diferentes classificacbes para eles,
conforme apontado na Unidade 2.

Especificamente na atencao basica, observa-se a utilizagéo de trés
modalidades de classificacdes de grupo, as quais podem se valer do
arsenal de técnicas ja reconhecidas como efetivas no trabalho grupal:

Grupos Denominados de Educacao para Saude

Nesse tipo de grupo, podem ser utilizadas as técnicas de grupo
operativo, propostas por Pichon-Riviere (1969), da problematizagéo
dos temas trazidos pelo grupo, seguindo a linha de Paulo Freire e
da terapia comunitaria, proposta por Barreto (2005), e que visam
a um objetivo informativo e de reflexdo sobre temas vinculados as
necessidades de promoc¢ao da saude, decorrentes do processo de
territorializagao.



Exemplos disso séo grupos que podem receber denominagdes dadas
pelos participantes, que se reinem em funcéo de uma tarefa a partir
da qual se constroem dialogos que visam promover a informagao.
Assim, encontramos denominagdes como: grupo do fuxico, grupo
do cha das trés, grupo das caminhadas, grupo do encontro, etc. A
tarefa nada mais € do que um elemento integrador e de identidade
do grupo. A riqueza esta nas possibilidades dos didlogos que surgem
espontaneamente € que podem vir ajudar a tecer reflexdes sobre o
cotidiano das pessoas ou da comunidade, de um modo geral.

Grupos Psicoterapéuticos

S&0 grupos em que a coordenacgao é realizada por psicélogos e que
objetiva o desenvolvimento emocional/cognitivo dos participantes
a partir da perspectiva grupal. O amago dos didlogos, em tais
grupos, € o de resgatar as potencialidades e/ou recursos pessoais
para o melhor enfrentamento dos dilemas humanos, seja da ordem
relacional, emocional, de sobrevivéncia, familiar, etc., e que afetam a
qualidade de vida dos envolvidos.

Grupos especificos de informacgéo e adesdo a tratamento

Essa modalidade refere-se, por exemplo, aos grupos de hipertensos,
diabéticos, gestantes e portadores de disturbios alimentares.

Os referidos grupos poderiam entrar na classificacdo de educacao
para a salde, no entanto, dada sua especificidade, considera-se que
constituem uma classificacéo ja presente nos grupos desenvolvidos
na atencéo basica.

O diferencial desses tipos de grupo se da na medida em que podem
ser coordenados por profissionais de salde ou por algum de seus
membros. Esse aspecto de convidar algum dos participantes para
a coordenacdo deve se constituir em um objetivo dos profissionais
da saude que atuam na atencdo basica, visando ao protagonismo
de todos os envolvidos nas acdes de saude. Recomenda-se que
se instrumentalize o coordenador-usuario com aspectos técnicos
que favorecam o fluxo do didlogo grupal. O convite para um usuario
coordenar grupos € o exemplo da possibilidade de distribuir a ideia do
cuidado na comunidade e de corresponsabilizacdo pela salde no seu
sentido amplo.

Em relagdo a esses grupos, é importante assinalar que muitas
vezes sao denominados “grupos de autoajuda”, e aqui se concorda
plenamente com Osoério (2003, p. 126) sobre a inapropriagéo de tal
denominacao, pois a proposta desses grupos “é que uns ajudem
aos outros”. A denominacao, segundo o autor, seria de grupos de
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ajuda reciproca, mais condizente com 0s objetivos desse tipo de
proposta de intervengéo grupal.

,’Q

0SORIO, L. C. Psicologia Grupal: uma nova disciplina para o advento de
uma nova era. Porto Alegre: Artmed, 2003.

3.4 Grupos de Promocao da Satde e Prevencdo de Doencas e
sua Aplicacao no Contexto da Atengéo Basica

Esta unidade finaliza 0 médulo “Trabalhando em grupos na atencao
basica”, trazendo para a discussao dois temas recorrentes na salde
coletiva hoje: promocao da saude e prevencédo de doencas, ambos
estreitamente relacionados ao contexto dos grupos.

Os objetivos especificos desta unidade sao conhecer e compreender 0s
grupos de promocao da saude e os grupos de prevencao de doengas.

As origens e 0s conceitos da promog¢ao da saude e da prevengao de
doengas séo distintos em seus principios e em sua abordagem ao
tema da saude. O que se deseja evidenciar aqui € a uniao entre 0s
beneficios do trabalho com grupos e os conceitos presentes hoje no
campo da saude coletiva.

A promoc¢ao da saude propde que as solugdes sejam construidas em
conjunto. Isso significa respeitar as limitagdes dos sujeitos, buscando
compreender a realidade, avaliar as condi¢cdes e as ferramentas que
a comunidade tem para combater os problemas e buscar formas
alternativas para a sua solugao, quando necessario.

Nesse ponto, ndo se deve ignorar 0 saber da prevengdo, mas sim
tomar cuidado para que nao se recaia numa postura autoritaria como
a proposta de prevencéo de doengas permite.

Para a melhor compreensdo do conceito de promogdo da salde,
¢ importante rever o conceito de salde, que vai muito além da
centralizag@o na doenca.

Moré, Ribeiro. Trabalhando com Grupos na Estratégia Saide da Familia



A salde é um campo complexo em que o adoecer € uma forma na
qual a vida se manifesta em suas experiéncias singulares e subjetivas.
Essa nocao esté diretamente ligada a compreensao da saude como
um conceito amplo e interdisciplinar. (CZERESNIA, 20083).

A proposta dos grupos de promocao da saude é fundamentada no
conceito amplo de saude, numa abordagem que amplia o olhar da
saude para as dimensdes biopsicossociais, com vistas a construcao
da autonomia dos sujeitos. Busca romper com a representacao
social da doenca, t&do arraigada na nossa sociedade pelo modelo
biomédico. (SANTOS et al, 2006, DA ROS, 20086).

O trabalho com grupos, nessa modalidade, potencializa muito a
proposta de tal conceito, em que se objetiva a participagdo cooperativa
entre os membros da comunidade, permitindo a construcao de um
espaco coletivo de troca que facilita 0 desenvolvimento da autonomia
dos sujeitos e a melhoria das condicdes de vida. As relagbes se
constroem baseadas no didlogo e no respeito as singularidades
individuais, em que os conhecimentos variados se integram. Sendo
assim, o processo de aprendizagem é duradouro na construcao de
novas crengas e cogni¢des. (SANTOS et al, 2006, DA ROS, 20006).

Como ja dissemos antes, a promoc¢ao da saude vai além do conceito
de prevengéo. Isso porque a prevencao se preocupa com a doenca e
visa a uma intervencao com o objetivo de prevenir/eliminar a doenca,
partindo da realidade da patologia € ndo do contexto em que ela
surge. (BUSS, 2003; CZERESNIA, 2003).

A promogao vem trabalhar para a saude, ou seja, busca o0 espaco
social como um aliado, possibilita 0 pensar da saude-doenca
partindo da reflexdo problematizadora do cotidiano em que possa
encontrar solugdes, respeitando as reais possibilidades dos sujeitos
e comunidades, através da troca e da constru¢do de uma saude que
parte da realidade desse contexto € ndo de outro.

Outro aspecto relevante dos grupos de promog¢ado da salde e da
sua atuagdo no campo comunitério € o alcance politico que eles
proporcionam. E um espago onde os sujeitos t&ém oportunidade de
reconhecer seu direito a vida em condi¢cdes dignas e construir, desta
forma, sua cidadania. (SANTOS et al, 2006, DA ROS, 2006).

O desenvolvimento das atividades dos grupos de promogao deve
considerar as peculiaridades dos contextos socioecondémicos, 0s
conhecimentos cientificos e saberes disponiveis na comunidade
na qual se inserem, e, como em qualquer atividade de grupo, estar
atento as mobilizacdes emocionais que surgem desse tipo de
trabalho. (ZIMERMAN; OSORIO, 1997, DA ROS, 2006).
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A proposta das acdes de prevencdo de doencas, por sua
vez, é centrada na doenca seguindo a tradicdo biomédica e o
conhecimento epidemioldgico, com o objetivo de controlar as
doengas infectocontagiosas, diminuir as doengas degenerativas e
minimizar os danos a saude.

O papel do profissional de saude na prevengado, muitas vezes, € o
de detentor do saber, suas orientacdes devem ser seguidas para
nao contrairmos doengas. Sem levar em conta nada além da histéria
natural da doenca, e como se apenas isso fosse suficiente para evitar
0 adoecimento ou para alcangar a cura. A relacdo que se constroi
nesse encontro entre o profissional da salde e o usuario € vertical, e
as propostas de educacdo em saude atemorizam e culpabilizam o
sujeito pelo seu adoecimento, tornando-o o Unico responsavel. (DA
ROS, 2004, 2006, SANTOS et al, 2006).

A proposta dos grupos de prevencao de doengas tem como base o
conceito de prevencao que objetiva o combate de doencas e agravos
de forma pontual, ou seja, visa ao combate a doenga centrado em
esquemas abstratos e que tém comprovacao cientifica. (BUSS, 2003,
CZERESNIA, 2003, SANTOS et al, 2006, DA ROS, 2006).

Tal modalidade de grupo é muito comum na atencdo basica, em
que 0s encontros objetivam passar informagao aos usuarios sobre
determinada doenga que tem diagndstico.

Em geral, essa proposta tem baixa adesdo dos participantes, pois
ela ndo traz um debate sobre outras questdes além da doenca. Nao
amplia a discussao para o cotidiano e para outros enfrentamentos
do dia a dia que podem surgir com o diagnéstico. Sabe-se de casos
extremos nos quais a estratégia para superar a baixa participacao
€ a vinculacao da presenca na atividade em grupo a obtencao de
atendimento oumedicamento. Emvez de serealizarumareflexao sobre
as causas dessa dificuldade, cria-se uma resisténcia na comunidade
as atividades de grupo. Perde-se, assim, uma oportunidade de trazer
a comunidade, ou determinado grupo de pessoas, para participar de
metodologias que trariam muitos beneficios a sua saude.

Na sequéncia, apresenta-se o0 quadro 9, proposto pelos autores
Santos et al (2006), que mostra, de uma forma didatica, as principais
diferengas dessas duas modalidades de grupo exibidas.



Positivo e multidimensional

Participativo e cooperativo

Toda a populagdo e estrategicamente
aqueles em situagao de excluséo social e
sem autonomia

Continuos, direcionados para a promogao

da satde, desenvolvimento da autonomia,

mudanga de atitudes favordveis ao

desenvolvimento dos niveis de salde e as
condicbes de vida

Considera a complexidade do conjunto de
relagdes que constituem os significados

Escutar ativamente as demandas grupais;
facilitar o desenvolvimento de atitudes
capazes de interferir na autonomia e

Auséncia de doenga
Biomédico

Populagao de risco

Especificos para a prevencéo e tratamento
das doencas e controle dos agravos

Estratificada por especialidades a partir de
conceitos objetivos

Expor conhecimentos preventivistas e
responsabilizar individuos pelas doengas

os comportamentos direcionados a e possiveis agravos advindos de suas
transformagao continua do nivel de salde praticas
e condicdes de vida
Frequentemente desconsideradas ME,

Adequado aos objetivos da promogéo ME
trabalhadas e ressignificadas por meio de
relagdes sociais cooperativas

frequentemente pouco valorizadas em
fungdo da premissa do controle da
objetividade
Estruturado mediante a traducdo de
informagdes cientificas e recomendagdes
normativas de mudancas de habitos

Desenvolvido a partir das necessidades
levantadas no processo grupal

Quadro 5: Diferengas categdricas entre grupos de promogao a satde (GPS) e grupos de prevengao, controle dos
agravos e tratamento.
Fonte: Santos et al, 2006.

O quadro apresenta as diferencas de forma bem marcada,
fundamentadas nas teorias que embasam esses dois conceitos.

A prevencgao de doengas é um aspecto importante na atencdo a saude,
mas se sua metodologia pressupde uma relacao verticalizada entre
profissionais de salude e usuarios, em que o0 debate da salde desses
sujeitos ¢ feita a sua revelia, ela ndo proporciona a construcdo de
uma parceria como pressupde a proposta das equipes da saude da
familia. A promogao de saude amplia o0 debate do conceito de saude
e convida os sujeitos a participarem de uma relagao horizontal, que
permite 0 encontro dos envolvidos nessa tarefa de cuidado a saude.
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0 maior desafio dos profissionais da salde hoje € superar toda uma
formagao baseada no modelo biomédico e construir praticas com base no
conceito ampliado de sadde que rege o nosso sistema de saude, o SUS.

Para entender melhor o tema, leia as seguintes publicagdes:

DA ROS, M. A. Integralidade: primeira oficina da residéncia
multiprofissional em salide da familia. Florianopolis: UFSC, 2004.
Primeiro produto acordado no contrato.

DA ROS, M. A. Politicas publicas de satde. In: BAGRICHEVSKY, M. et al
(Org.). A saude em debate na Educacéo Fisica. Blumenau: Nova Letra,
2006. p. 47-66. 2 v.

SINTESE DA UNIDADE

Nesta unidade, vocé conheceu e compreendeu 0s grupos de
promocéao da salde e os grupos de prevencao de doengas.

Lembre-se de que tudo que vocé aprendeu aqui s6 tem sentido se
utilizado no dia a dia da sua profissao. Porém, fique tranquilo, porque
0s insights virao quando vocé se deparar com situagdes praticas que
requerem determinado procedimento!

Parabéns pelos conhecimentos construidos e bom trabalho!

CARO ESPECIALIZANDO

A proposta de priorizagdo do atendimento grupal no contexto da
atenc&o basica ancora-se no pressuposto do resgate da “nocao de
grupo como rede efetiva de suporte, em seu sentido mais amplo”.
Trata-se de uma oportunidade de implementar as redes comunitarias
como rede significativa de promocao de salde, nas quais as pessoas
sao protagonistas do cuidado de si mesmas e do outro. Isso vai
de encontro a crenga produtivista, presente entre profissionais e
gestores do contexto basico, que aponta para a estratégia grupal
como possibilidade de atender um maior nimero de pessoas. Tal
l6gica responde a uma postura profissional ancorada na falsa ideia
de produtividade, em que se esta atento ao nimero de atendimento
e de pessoas, e ndao a qualidade do melhor acolhimento das
necessidades de saude dos usuarios.

Moré, Ribeiro. Trabalhando com Grupos na Estratégia Saide da Familia



Barreto, A. P. Terapia comunitaria passo a passo. Fortaleza: LCR, 2005.

Buss, P. M. Uma introdugéo ao conceito de promog¢ao da saude. In:
CZERESNIA D.; Freitas C. M. (Org.). Promogao da saude: conceitos,
reflexdes, tendéncias. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2003.

CZERESNIA, D. O conceito de saude e a diferenga entre prevencéo e
promocao. In: CZERESNIA D.; FREITAS, C. M. (Org.). Promocgéo da saude:
conceitos, reflexdes, tendéncias. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2003.

DA ROS, M. A. Politicas publicas de saude. In: BAGRICHEVSKY, M. et al
(Org.). A saude em debate na Educacéao Fisica. Blumenau: Nova Letra,
2006. p. 47-66. 2 v.

DA ROS, M. A. Integralidade: primeira oficina da residéncia multiprofissional
em saude da familia. Florianépolis: UFSC, 2004. Primeiro produto acordado
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Possui graduagao em Psicologia pela Universidade Federal de Santa
Catarina (1985), mestrado em Psicologia (Psicologia Clinica) pela
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Psicologia (Psicologia Clinica) pela Pontificia Universidade Catdlica de
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Multidisciplinar de Alta Complexidade do Hospital Universitario da
UFSC. Na é&rea da Psicologia Clinica atua, na perspectiva social-
comunitaria com énfase em Saude Publica, atuando e pesqu