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RESumo

Este artigo tem como objetivo analisar as experiéncias submetidas ao prémio APS
Forte de iniciativas de Praticas Integrativas Complementares ICS que demonstram
como as mesmas estdo inseridas e incorporadas na APS.
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ABSTRACT

This article aims to analyze the experiences submitted to the APS Forte Award for ICS
Complementary Integrative Practices initiatives that demonstrate how they are
inserted and incorporated into PHC.
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INTRODUCAO

A Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares no SUS - PNPIC, é uma politica
publica que se estabeleceu a partir de demandas
sociais recorrentes manifestadas nas diversas
Conferéncias Nacionais de Saude, e das
diretrizes da Organiza¢do Mundial Saude - OMS.
(BRASIL, 2006).

As Praticas Integrativas e Complementares em
Saude - PICS, como sdo conhecidas no Brasil,
fazem parte das praticas denominadas pela
OMS de Medicinas Tradicionais,
Complementares e Integrativas - MTCI. As MTCI
se referem a um amplo conjunto de praticas de
cuidado em saude que podem variar de pais a
pais e das praticas instituidas no sistema
convencional de saude. As Medicinas
Tradicionais, de alguns paises, sdo adotados por
outros como Medicinas Complementares ou
Integrativas, como exemplo da Medicina
Tradicional Chinesa ou o Ayurveda, que sdo
amplamente utilizadas fora de seus paises de
origem. (WHO, 2019).

A OMS, desde a década de 70 reconhece a
importancia das MTCI para assegurar o acesso
da populagdo mundial a servicos de saude,
principalmente de atengdo primdria, e orienta
aos Estados Membros para que reconhegam,
fomentem e normatizem as MTCI em seus
sistemas nacionais de saude. A Estratégia da
OMS sobre Medicina Tradicional 2002-2005
preconiza politicas de integracdo entre a
medicina convencional e outras diferentes
racionalidades e praticas nos sistemas nacionais
de saude considerando a seguranca, a eficacia e
a qualidade dessas praticas, disponibilizando
orientagBes acerca da legislagdo; acesso as
praticas; e uso racional por profissionais e
consumidores (WHO, 2002). As Estratégias das
Medicinas Tradicionais da OMS para 2014-2023
abordam normas, padrdes, informacgdes e dados
confidveis para apoiar os Estados Membros no
provimento de servicos de MTCI seguros,
qualificados e eficazes para integracao
adequada nos sistemas de salde, visando o
alcance da cobertura universal de salde e os
Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel
(ODS). (WHO, 2013). A OMS publicou em 2019 o
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Global Report, relatério que analisa o avango
global das MTCI nas ultimas décadas, a partir das
contribuicdes de 179 paises Estados Membros
da OMS. Até 2018, um total de 98 Estados-
Membros haviam desenvolvido politicas
nacionais de MTCI, o que representa 50% dos
paises membros da OMS, 109 haviam publicado
leis ou regulamentacgdes nacionais e 124 haviam
implementado regulamentagdes sobre
medicamentos fitoterapicos. (WHO, 2019).

Em termos de oferta das MTCI no mundo, na
Europa, o percentual de individuos que
utilizaram alguma vez a MTCl representa 31% na
Bélgica, 75% na Franga, 48% na Austrdlia e no
Canada estima-se que 70% da populagdo fazem
uso de alguma dessas praticas (SOUSA et al,
2012).

Nesse contexto, o Brasil estd na vanguarda entre
os Estados Membros da OMS em termos de
avango tanto do ponto de vista da
regulamentacdo, construgdo de politicas em
MTCI, como na integragdo das MTCI no sistema
nacional de satde. No &mbito do Sistema Unico
de Saude (Sus), as PICS foram
institucionalizadas no ano de sua constituicdo
em 1988, por meio das resolu¢gdes da Comissdo
Interministerial de Planejamento e
Coordenagdo, que instituiram servicos de
acupuntura, homeopatia, plantas medicinais e
termalismo. Enquanto politica nacional, com
diretrizes para os trés entes federados, se
instituiu a partir da Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares no SUS, por
meio da Portaria GM/MS n2 971, de 3 de maio
de 2006. (BRASIL, 2006).

A PNPIC quando publicada, contemplou
diretrizes e responsabilidades institucionais
para oferta de servicos e produtos da

homeopatia, medicina tradicional
chinesa/acupuntura, plantas medicinais e
fitoterapia, medicina antroposofica e

termalismo  social/crenoterapia, além de
estimular a ampliacdo destas praticas em
diversos municipios brasileiros. Em 27 de margo
de 2017, a PNPIC foi ampliada em outras 14
praticas a partir da publicagdo da Portaria
Ministerial n2 849, a saber: arteterapia,
ayurveda, biodanca, dancga circular, meditacgdo,
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musicoterapia, naturopatia, osteopatia,
quiropraxia, reflexoterapia, reiki, shantala,
terapia comunitaria integrativa e yoga,
totalizando 19 praticas. (BRASILIA, 2017). E, em
21 de margo de 2018, com a publicagdo da
Portaria Ministerial n°® 702, foram incluidas
outras dez praticas na PNPIC, sendo: apiterapia,
aromaterapia,  bioenergética, constelacdo
familiar, cromoterapia, geoterapia,
hipnoterapia, imposicdo de maos, ozonioterapia
e terapia de florais. (BRASILIA, 2018). Tais
praticas ampliam as abordagens de cuidado e as
possibilidades terapéuticas para os usuarios,
garantindo uma maior integralidade e
resolutividade da atengdo a saude. (BRASIL,
2006).

A implantacdio da PNPIC cumpre com as
recomendagbes da OMS, além das diversas
conferéncias nacionais de saude, e assembleias
mundiais, promovendo e integrando a oferta
das PICS no SUS. Além disso, protagoniza e
embasa discussdes com as diversas areas que
dialogam com esta politica, assim como
instituicdes responsdveis pelo desenvolvimento
de legislagdo/normatizacdo para oferta de
servicos e produtos de qualidade, propiciando o
desenvolvimento dos conhecimentos na area.
(BRASIL, 2006).

Nesta perspectiva, a PNPIC é transversal em suas
acBes no SUS e estd presente em todos os niveis
de atengdo, em especial na Atengdo Primaria a
Saude (APS), e com grande potencial de atuacgdo
nas Redes de Atengdo a Saude (RAS). (BRASIL,
2006). Dados do ano de 2018, mostram que as
PICS estiveram presentes em 16.007 servigcos de
salde do SUS, sendo 14.508 (90%) da Atengdo
Primaria a Saude (APS), distribuidos em 4.159
municipios (74%) — APS e média e alta
complexidade — e em todas das capitais
(100%).Foram ofertados 989.704 atendimentos
individuais, 81.518 atividades coletivas com
665.853 participantes e 357.155 procedimentos
em PICS. Ja parciais para o ano de 2019, as PICS
estiveram presentes em 17.335 servigos de
saude do SUS, sendo 15.601 (90%) da Atencdo
Primaria a Saude (APS), distribuidos em 4.296
municipios (77%) — APS e média e alta
complexidade — e em todas das capitais
(100%).Foram ofertados 693.650 atendimentos
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individuais, 104.531 atividades coletivas com
942.970 participantes e 628.239 procedimentos
em PICS.(Fonte: SISAB/DATASUS para o ano de
2018 e parciais para o ano de 2019).

Além disso, o tema de PICS estd inserido no
PMAQ-AB, Programa Nacional de Melhoria do
Acesso e da Qualidade da Atencdo Basica,
lancado em 2011 pelo Ministério da Saude,
programa que tem como objetivo melhorar o
acesso e a qualidade dos servicos da APS.
(BRASIL, 2015). O primeiro ciclo do PMAQ foi
realizado entre os anos de 2011 e 2012, o 2° ciclo
entre 2013 e 2014 e 3° ciclo entre 2015 e 2019.

Desde o 1° ciclo, foi possivel observar os
resultados positivos em relagdo a oferta de PICS,
gue permitiram ndo s6 a ampliacdio dos
parametros sobre o tema no 2° ciclo, como a
alocagdo de recursos voltados a pesquisa e
fortalecimento dos servigos de PICS. O 1° e 2°
ciclo do PMAQ demonstraram que 20% das
equipes de saude ofertavam alguma pratica
integrativa. J4 o0 3° ciclo apontou que 31.48% das
equipes ofertam PICS. (BRASIL, 2019).

Os dados sugerem que as PICS, enquanto forma
de cuidado em saude, sdo ofertadas cada vez
mais pelos profissionais e servicos e por mais
municipios, em todo o territério nacional, sendo
mais integradas por parte dos profissionais de
salde em suas abordagens clinicas.

Assim, este artigo tem como objetivo analisar as
experiéncias submetidas ao prémio APS Forte de
iniciativas de PICS que demonstram como as
mesmas estdo inseridas e incorporadas na APS.

METODOLOGIA

O presente estudo é de natureza descritivo
qualitativa. Dentro do processo de avaliagao dos
mais de 1200 relatos, 80 foram classificados
como sendo de PICS, por enfatiza-las na
descricdo. No entanto, observou-se que um
total de 143 experiéncias apresentavam PICS em
seus relatos e foram classificados em outros
temas, totalizando 223 experiéncias com PICS.
Para anadlise do material foram realizadas
leituras das experiéncias e com o auxilio da
metodologia de nuvem de palavras foi
composto o quadro de temas mais recorrentes
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por meio da ferramenta ATLAS Tl 7. O tamanho
de cada palavra indica sua frequéncia, admitida
como proxy da relevancia de determinada
tematica (RAMSDEN, 2008). na totalidade das
experiéncias. Foram categorizadas as principais
praticas integrativas, interfaces com outros
servigos, areas e inovagao no cuidado.

RESULTADOS

Dentre as 80 experiéncias selecionadas, varias
PICS foram destacadas. Alguns relatos

trouxeram experiéncias com mais de uma
pratica integrativa para uma condicdo ou
situagdo especifica em saude. Assim, praticas
como plantas medicinais e fitoterapia,
auriculoterapia, meditagdo e acupuntura
apareceram em varios relatos, sendo aplicadas
isoladamente e/ou conjuntamente com outras
praticas. A tabela abaixo traz a lista de PICS com
0 numero de relatos em que elas foram
apontadas, agrupadas de acordo com a portaria
que a institui na PNPIC.

Tabela 1 — Praticas Integrativas

PORTARIA PNPIC

PRATICA INTEGRATIVA

TOTAL

2006

MTC- Auriculoterapia

28

MTC - Tai Chi Chuan e Qigong

MTC - Acupuntura

MTC - sem especificar

N

Homeopatia

[Eny

Plantas medicinais e fitoterapia

[EEN
(o]

2017

Arteterapia

Danga circular

Meditagdo

Musicoterapia

Naturopatia

Reiki

Shantala

Terapia comunitaria

Yoga

2018

Aromaterapia

Bioenergética

Constelagdo familiar

Cromoterapia

Geoterapia

Terapia de florais

WP |IRPIWINIW|IRAR|IRPLINIO|IR[RP|O|RL|DN

Interfaces com outros servicos e areas

Os 80 relatos classificados como PICS
apresentavam relagdo com diversas areas e
programas de saude, como saude do
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trabalhador, Programa Saude na Escola e
assisténcia  farmacéutica, entre outras,
conforme listado abaixo:
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Tabela 2 — Areas e programas relacionados com os relatos

Assisténcia Doencgas cronicas ndo ~
o s Regulagao
farmacéutica transmissiveis
Saude do trabalhador Educacdo permanente Promocgdo da saude
. . Formagdo em saude e Relagdo
Saude mental Programa de tabagismo . .
ensino-servigo
Programa Sadde na s , . =
& Escola Agentes Comunitarios de Saude Saude a populagdo de rua
Além disso, as experiéncias demonstraram a fibromialgia, dor cronica, problemas mentais,
utilizagdo das praticas integrativas em ansiedade e estresse. As condi¢Bes de salide em
expressivo numero de condigOes de saide como que as PICS foram utilizadas:

forma de cuidado em situagGes como diabetes,

Tabela 3 - PICS e condi¢des de saude

PRATICA INTEGRATIVA INOVACAO NO CUIDADO
Saude do trabalhador

PICS em Geral Fibromialgia

Dor

Plantas medicinais e fitoterapia Hipertensao

Fibromialgia

Dor Cronica

Sofrimento

Auriculoterapia Tabagismo

Estresse

Ansiedade
Saude do trabalhador

Controle da pressao arterial

Ansiedade

Yoga Sono

Depressao

Equilibrio emocional e mental

Acupuntura Diabetes

Meditacdo Transtornos mentais
Complementarmente, as PICS foram relatadas social, equilibrio emocional e dependéncia
como forma de cuidado para outras situagoes, a guimica, como consta a seguir:

exemplo da melhora da qualidade do sono,
tratamento para enxaqueca, sindrome do
panico, reducdo da obesidade, além de aspectos
relacionados a socializagdo, vulnerabilidade

e Tratamento e prevencdo de dores no
corpo;
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Tratamento de
osteomusculares e articulares;

problemas

Desenvolvimento da socializagdo;
Reducgdo da ansiedade;

Controle do estresse;

Melhora da qualidade de sono;
Tratamento para enxaqueca;

Tratamento da depressdo e sindrome do
panico;

Tratamento nos quadros de hipertensdo e
diabetes;

Aumento na produtividade;
Melhora no desenvolvimento escolar;
Reducdo de sintomas de agitagdo;

Tratamento de feridas utilizando: reducdo
do tempo de cicatrizagdo, redugdo de anti-
inflamatdrios;

Melhora no foco/atencéo;
Reducdo da fome/aumento da saciedade;
Melhora do equilibrio emocional;

Promogdo do equilibrio da circulagdo de
sangue e de energia corporal;

e Tratamento de doengas cronicas do e Melhoria no quadro geral da dor;

aparelho respiratério, cardiovascular e L )
[ ]
Nervoso; D|m|.nuu;ao do uso excessivo de
medicamentos;
e Reducdo da obesidade; . )
e Percepcdo de melhora da gastrite,

e Tratamento do tabagismo; labirintite, sinusite e otite;

A nuvem de palavras apresentou a seguinte
disposi¢do:

e Complementar ao tratamento das

dependéncias quimicas;

e Melhorar a qualidade de pessoas em
vulnerabilidade social;

Figura 1 — Nuvem de palavras
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Pode-se observar que algumas palavras sao de
grande destaque, como dor, grupos, usudrios,
atencdo, cuidado e auriculoterapia.

Quando foram analisadas a presenga das PICS
em outras categorias de experiéncias, observou-
se expressiva utilizacdo das PICS para as mais
diversas condicdes, associadas aos seguintes
campo da saude:

Tabela 4 — NUmero de experiéncias por campo da saude

Campo da Saude Numero de experiéncias
Saude mental 22
Processo de trabalho 19
Promogdo e prevengao da Saude 17
Atividade Fisica e Academia da Saude 12
Saude Materno-infantil 11
Areas remotas ou vulnerabilidade 11
Doengas Cronicas Nao Transmissiveis 8
Alimentagdo e Nutricdo 6
Ampliacdo e flexibilizagdo de horarios 6
Capacidades Humanas 6
Tecnologia da Informagao 5
Saude do Idoso 5
Flexibilizagdo de agendas 4
Saude Bucal 4
Saude da Mulher 3
Saude do Adolescente 2
Contratualizagdo 1
Saude do Homem 1
Imunizagdo 1
Ampliagao de cobertura da ESF 1
IST 1

DiscussAo

A PNPIC advém de movimentos do territério
pela busca de formalizar o que ja estava sendo
realizado nos municipios. Assim, anterior a
publicacdo da PNPIC, ja era sabido que varias
PICS eram ofertadas nos servigos publicos de
saude (SANTQOS, 2011; BRASIL, 2006), como uma
forma de cuidado que buscava olhar o individuo
integralmente. A institucionalizacdo de outras
abordagens de cuidado, com a criagao da PNPIC
foi um importante avango para a consolidagao
do SUS.

A presenga expressiva de experiéncias com as
PICS nos relatos submetidos ao prémio APS

@ apsemrevista.org

forte, cerca de 18%, demonstra que as PICS tém
sido integradas como um cuidado inovador para
diferentes questées da complexidade do
cuidado na APS. Essa inovagdo se da
majoritariamente por iniciativa municipal
considerando que as PICS ndo possuem um
financiamento especifico federal no ambito da
APS.

Desta forma, os municipios estdo integrando
outras formas de cuidar da populagdo, diante de
um contexto atual de transi¢do epidemioldgica
e etaria, com aumento da prevaléncia de DCNT,
de transtornos mentais e obesidade, de
envelhecimento da populagdo, uso excessivo de
medicamentos e fragmentacdo da atencdo a
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saude. No manejo de usuarios com doengas
cronicas, o autocuidado é etapa imprescindivel
para adogdo de estilo e pratica de vida mais
saudaveis. Nesse contexto as PICS sdo
importantes aliadas, contribuindo com a
promogdo para o autocuidado, até o manejo
clinico das DCNT, potencializando o tratamento
por meio de seus beneficios (KIM, 2018,
FALKENBERG,2018).

Um destaque a ser realizado é a resposta das
PICS frente a crescente demanda relacionada a
dor cronica que possui uma prevaléncia
aproximada no Brasil de 30% da populagdo
(VASCONCELOS, 2018). O que ¢é possivel
observar é que o modelo de cuidado ofertado
pela rede de servigos de saude tem tentado se
adaptar a mudanca no perfil das necessidades
de saude da populagdo, procurando um modelo
de cuidado centrado na pessoa e ndo na doenga,
centrado na familia e na comunidade, um
modelo que considere e atue na complexidade
biopsicossocial. Praticas integrativas, como
medita¢do, yoga, plantas medicinais e praticas
corporais da Medicina Tradicional Chinesa,
demonstram eficdcia do manejo da dor
(VEEHOF, 2011; CRAMER, 2013; BRASIL, 2015;
ZHANG, 2017).

A saude mental foi outro campo que pode ser
observado sua ampla utilizacdo nas experiéncias
analisadas. As relagbes de cuidado, a partir de
estratégias de acolhimento, vinculo, autonomia
e responsabilizacdo no cuidado, funcionam
como dispositivos eficazes para a promogao da
saude mental e para o desenvolvimento de
praticas integrais. Diversas PICS, a exemplo da
medita¢cdo, acupressdo, aromaterapia e
auriculoterapia, sdo eficazes nos casos de
ansiedade, depressdo e estresse, impactando
positivamente na regulacdio e melhoria do
estado mental de individuos (KUYKEN, 2015;
DOREEN, 2016; KWON, 2020).

A maior parte dos servigos de PICS sdo ofertadas
na APS, o que representa avan¢os na
implementac¢do da PNPIC, visto que a insercao
prioritaria de PICS neste nivel de atencdo é
objetivo desta politica (BRASIL, 2006). Esta
insergdo corrobora com o fato das PICS e a APS
compartilharem afinidades como a abordagem
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familiar e comunitdria, centramento nos sujeitos
em seus contextos sociais e familiares,
adequagdo  soécio-cultural, construgdo de
vinculos terapéuticos, dentre outros (TESSER;
SOUSA; 2012).

Por estar mais proximo do cotidiano de
individuos e familias, a APS demanda de
tecnologias leves de elevada complexidade para
solucionar os principais problemas sanitarios,
sociais e ambientais das comunidades assistidas
(MERHY, 2002). Tal complexidade demanda
ampliagdo das abordagens de cuidado e de
opgoes terapéuticas para possibilitar
intervencBes mais resolutivas e eficazes. Esta é
uma possivel justificativa do uso de diversas PICS
identificadas nas experiéncias analisadas e que
demonstraram oferta de mais de 5 praticas em
diferentes situagbes, como atendimento a
demanda espontanea, atendimento coletivo,
grupos terapéuticos, fila de espera para
especialistas como ortopedia e fisioterapia, e
assim, podendo contribuir para uma melhor
resolutividade da APS.

A atuagdo multiprofissional é uma caracteristica
da oferta de PICS, com participa¢cdo da equipe
minima, mas também de outros profissionais,
demonstrando que essas praticas de cuidado
sdao compartilhadas, o que pode contribuir para
a descentralizagdao do cuidado pelas consultas
individuais do profissional médico e de
enfermagem. E possivel, que ao racionalizar
esses saberes para condi¢Ges mais especificas,
haja uma ampliacdo do acesso ao cuidado na
UBS e, assim, uma maior resolutividade de toda
a equipe. Um fato observado nos relatos das
experiéncias, é a relacdo de utilizagdo e
consumo das agdes das Unidades de Saude
pelos usudrios que passam por uma
ressignificacdo, mudando o perfil de utilizagao, e
como fator recorrente, um aumento de vinculo
com o servico de saude. Essa mudanca também
pode ocorrer com os profissionais de saude, que
se beneficiam com as PICS e o autocuidado.

Um ponto importante a ser ressaltado é que as
PICS atuam igualmente para o empoderamento
do sujeito, favorecendo a percepg¢do dos
processos de adoecimento e de cuidado, seja
nos aspectos individuais, coletivos ou sociais,
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com a aquisicdo de ferramentas que
possibilitam o autocuidado, promovendo desde
a valorizagdo dos saberes tradicionais, como o
uso de plantas medicinais, até a apropriagdo da
comunidade em técnicas simples como
shantala, massagem, reiki e medita¢do. O
envolvimento da comunidade em sua pratica de
cuidado, tem gerado a construgdo de redes
cuidadoras e grupos de voluntdrios que cuidam
da propria comunidade. Esse processo de
empoderamento individual e coletivo possibilita
0 uso mais racional das agGes, servigos de saude
e insumos, desprivilegiando a cultura de
medicalizacdo e de utilizacdo exagerada e
indevida de exames e procedimentos, o que
impacta diretamente nos custos do sistema de
saude.

Com base nas experiéncias analisadas, as
farmdcias vivas e hortas de plantas medicinais
foram experiéncias amplamente relatadas.
Neste contexto, estes servicos tém sido
apresentados como uma forma de acesso a
medicamentos no sistema de salude (ANVISA,
2011; ANVISA 2016; ANVISA 2018), além de
envolver a comunidade no compartilhamento
de saberes, acbes de educacdo em saude,
socializagdo, atividades intergeracionais e
intersetoriais (COSTA, 2015).

A atuacgdo intersetorial das PICS principalmente
nas escolas, tem se apresentado presente em
diversos relatos, ndo apenas como uma
intervengdo de saide, mas como uma melhoria
da qualidade de vida dos alunos, cuidado de
saude mental, que tem gerado, segundo os
relatos, progresso no desenvolvimento escolar.

A capacitagdo de mais profissionais em PICS é
relatada pelas experiéncias como uma das
dificuldades de expansdo dessas praticas, de
forma a garantir a oferta desse cuidado para
mais pessoas. Isso corrobora com a literatura
gue reconhece que a formagado em PICS no Brasil
é insuficiente e difusa, que estas praticas estdo
sendo gradativamente inseridas nas graduagdes
dos profissionais de salude, porém essa
formacdo ainda é insuficiente. Quanto aos
profissionais que estdo em servigo, existem
acOes de formacgao ofertadas pelo MS, sendo a
maior parte dos cursos de caracter introdutério

@ apsemrevista.org

e um semipresencial em Auriculoterapia, assim
como outras ofertas sdo realizadas por
secretarias de saude (TESSER, 2018). A formagdo
de cerca de 10 mil profissionais de saude em
Auriculoterapia em polos espalhados por todas
as regides do pais pode ter contribuido para esta
ser a pratica mais relatado no Prémio.

A melhoria da qualidade de vida é uma
expressdo recorrente nos relatos, assim como a
socializagdo, mostrando que as PICS tém sido
utilizadas de forma mais ampla do que apenas
para o tratamento de queixas especificas. As
PICS se relacionam com uma dimensao de viver
do sujeito, ndo centradas nas patologias
instaladas ou com probabilidades de serem
contraidas, tampouco centra-se nos possiveis
métodos de controle e prevengdo das mesmas
(LUZ, 2013). O status moderno das doencgas e do
adoecer adquire uma mudanga do “mal-estar”
individual para um mal estar coletivo podendo
ser visto como um fend6meno de natureza tanto
sanitaria como cultural, que tem suas raizes ndo
apenas nas condicdes de trabalho do
capitalismo globalizado, mas na prépria
transformagdo recente da cultura que é seu
fruto (LUZ, 1997). Portanto as PICS por
tensionarem a estrutura hermética biomédica
empregada nos servicos de saude, deslocam
também a epistemologia do cuidado em si,
ampliando ndo so as praticas clinicas, fazendo
alusdo a uma caixa de ferramentas empregadas
no cuidado mas também as “lentes”
empregadas nesse cuidado, abrangendo outras
racionalidades médicas diversificando as
abordagens terapéuticas, anatomicas,
diagnésticas e fisioldgicas e por fim podendo
modificar a prépria cosmologia do que tange o
cuidado e a salde.

CONSIDERACOES FINAIS

A construgdo de um sistema publico e universal
de saude apresenta diversos desafios, mesmo
estando em consonancia com estratégias
defendidas pela OMS, que o reconhece como
principal forma de garantir a saude da
populagdo. A estruturagdo de um sistema
universal que busca a integralidade e a equidade
para um territdério, nas dimensdes do Brasil,
necessita de um modelo eficiente, com atuacdo
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ARTIGOS

intersetorial e que empodere sujeitos e
comunidades no desempenho dos processos
que interagem com os diversos determinantes
sociais da salde. E neste ponto que as PICS se
inserem no contexto do SUS.

As PICS tém demonstrado, pelos relatos
apresentados, que ampliam o acesso da
populagdo ao cuidado, de forma
multiprofissional, equalizando o acesso as
consultas médicas, e assim, também amplia o
acesso a esse profissional. A APS, ao incorporar
as PICS, se torna mais resolutiva para diversas
condigGes, se destacando as dores, as DCNT e a
saude mental, promovendo um uso mais
racional de servigos, agdes de saude e insumos.
Para além das condi¢des de saude, essas
praticas ampliam a qualidade de vida da
populagdo, aprofunda o vinculo com o servigo,
ressignificando a utilizagcdo da unidade de salde.
Essas praticas, ainda, empoderam os sujeitos no
seu autocuidado, valorizam o0s saberes
tradicionais, e criam redes cuidadoras nos
territorios.

Apesar da diversidade de racionalidades e de
possibilidades terapéuticas, a praxis das PICS
apresenta como caracteristica o foco do cuidado
na pessoa e ndo na doenga, a adaptagdo do
cuidado ao usudrio e seu contexto.

Nesta perspectiva, as PICS sdo relatadas nas
diversas experiéncias, como inova¢do no
cuidado, ampla adesdo da populagio e de
profissionais de saude, fortalecendo os atributos
essenciais da APS, contribuindo para um sistema
de saude mais resolutivo, sustentavel e racional.
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