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RESUMO AsPriticas Integrativas e Complementares em Satude (PICS)
constituem um conjunto de abordagens terapéuticas, tais como massoterapia,
arteterapia e plantas medicinais, que visam a promocéo e prevencéo da satde por
meio dos saberes tradicionais, com foco no cuidado biopsicossocial do sujeito. A
Liga Académica de Praticas Integrativas e Complementares em Satde (LAPICS),
vinculada ao Centro de Ciéncias da Saude (CCS) da Universidade Federal do
Recdncavo da Bahia (UFRB), desenvolveu o projeto de extenséio “Conectando
Saberes”, que realizou trés acdes baseadas nessas praticas em equipamentos
sociais vinculados ao Sistema Unico de Assisténcia Social e ao Sistema Unico de
Satide no municipio de Santo Anténio de Jesus, Bahia. O objetivo deste estudo
foirelacionar a literatura académica com as experiéncias vivenciadas na Liga.

O principal empecilho encontrado para o desenvolvimento e continuidade da
extensdo foi a escassez de investimentos voltados para as PICS, o que corrobora
aproblematica do financiamento da Politica Nacional de Praticas Integrativas

e Complementares. Por isso, a necessidade da implementacéio de projetos que
valorizem a ancestralidade e assegurem o uso ético das PICS, consolidando-

as como instrumentos relevantes para o cuidado integral e o protagonismo
comunitario na saude.

ABSTRACT Integrative and Complementary Health Practices (ICHP) comprise
a set of therapeutic approaches, such as massage therapy, art therapy, and
medicinal plants, aimed at health promotion and prevention through traditional
knowledge, with a focus on the biopsychosocial care of individuals. The
Academic League of Integrative and Complementary Health Practices (LAPICS),
linked to the Center for Health Sciences (CCS) at the Federal University of
Recdncavo da Bahia (UFRB), developed the extension project “Connecting
Knowledge”, which carried out three actions based on these practices in social
facilities linked to the Unified Social Assistance System and the Unified Health
System in the municipality of Santo Antonio de Jesus, Bahia, Brazil. This study
aimed to relate academic literature to the experiences developed within the
League. The main challenge identified for the development and continuity of the
extension activities was the scarcity of investments directed toward ICHP, which
corroborates the broader issue of funding for the National Policy on Integrative
and Complementary Practices. Therefore, it is essential to implement initiatives
that value ancestral knowledge and ensure the ethical use of these practices,
consolidating them as relevant instruments for comprehensive care and for
strengthening community protagonism in health.
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INTRODUGAO As Praticas Integrativas e Complementares em Saude
(PICS) constituem um conjunto de abordagens terapéuticas que visam a
promogdo, prevencdo e tratamento de agravos, por meio de métodos nédo
convencionais e com foco no cuidado integral do sujeito. Essas praticas
foram regulamentadas pela Politica Nacional de Praticas Integrativas e
Complementares (PNPIC), instituida pela Portaria n® 971, de 3 de maio de
2006 do Ministério da Satde, sendo incorporadas ao Sistema Unico de
Saude (Sus) como estratégia para fortalecer a integralidade da atencéo a
saude (Brasil, 2006).

A pNPIC foi, posteriormente, revisada, ampliada e sistematizada na
sua segunda edicdo, publicada em 2015, e introduziu novas praticas, atu-
alizou diretrizes e aprofundou os fundamentos técnicos e estratégicos
desta politica (Brasil, 2015). Essa atualizacdo representa um esfor¢o de
ampliac¢do do acesso e de consolidacdo das PICS como parte integrante
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da promocéo da satide no sus. Desde entdo, praticas como fitoterapia, ho-
meopatia e acupuntura passaram a ser legitimadas no sus, ampliando o
leque terapéutico no cuidado a populacéo (Sousa et al., 2012).

Adotou-se aEducacdo Popular em Satide como eixo metodologico
das ac¢oes, reconhecendo seu potencial em fomentar a construgéo coleti-
va do cuidado, ancorada na valorizacgdo dos saberes locais e na escuta ati-
va dos sujeitos envolvidos (Brasil, 2022). Essa abordagem dialoga profun-
damente com os principios das PICS, na medida em que ambas propdem
uma concepcdo ampliada de satde baseada na integralidade, equidade e
protagonismo dos usuarios. Habimorad etal. (2020) ressaltam que essa
articulacdo fortalece aimplementacdo das PICS na atenc¢do primaria, pois
promove praticas de cuidado que superam a logica biomédica e incorpo-
ram aspectos culturais, participativos e comunitarios.

Diante desse contexto, a Liga Académica de Praticas Integrativas e
Complementares em Saude (LAPICS), vinculada ao Centro de Ciéncias da
Saude (ccs) da Universidade Federal do RecOoncavo da Bahia (UFRB), de-
senvolveu o projeto de extensio “Conectando Saberes”. O projeto realiza
acoes e atividades de extensdo com base nas PICS, atuando em equipa-
mentos sociais vinculados ao Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS)
e a0 SUS no municipio de Santo Antdnio de Jesus - BA.

Dentre os equipamentos publicos voltados a garantia de direitos
sociais, destaca-se o Espaco Conviver, vinculado ao Sistema Unico de
Assisténcia Social. Esse espago tem como principal objetivo fortalecer
vinculos familiares e comunitarios, promover o direito a convivéncia e
prevenir situacdes de risco social, especialmente entre criangas, adoles-
centes, pessoas idosas e outros grupos em situacdo de vulnerabilidade
(Brasil, 2004).

Outro importante servico socioassistencial é o espaco de aco-
lhimento institucional para criancas, intitulado de “Casa das Cores”,
também vinculado ao SUAS, destinado a protecgdo integral de criangas
e adolescentes afastados temporariamente do convivio familiar por
medida protetiva, ou em situacdo de vulnerabilidade social, asseguran-
do-lhes cuidados basicos, apoio psicossocial, educacdo e convivéncia
comunitaria, conforme definido pela Tipificacdo Nacional de Servicos
Socioassistenciais (Brasil, 2014).

No campo da saude, a Policlinica vinculada ao SUS se insere na
rede de atencdo especializada, ofertando atendimentos ambulatoriais
multiprofissionais e em diversas especialidades médicas, contribuindo
paraaintegralidade e continuidade do cuidado ao paciente (Brasil, 2010).
Tanto o SUAS quanto o SUS compdem politicas publicas fundamentais
para a promocdo da cidadania, organizando agdes intersetoriais basea-
das nos principios da universalidade, equidade, descentralizagdo e con-
trole social (Brasil, 2010).

Com base na perspectiva de Santos (2007), que adota a ecologia
de saberes como referéncia, as agdes da LAPICS foram orientadas para a
construgdo de praticas de cuidado que respeitassem e dialogassem com
diferentes formas de conhecimento, buscando superar a hegemonia
epistemologica da racionalidade biomédica. Logo, a articulagdo entre
Educacdo Popular em Saude e as PICS se apresenta como um caminho es-
tratégico para a promocédo de um cuidado integral, participativo e sensi-
vel as realidades socioculturais dos sujeitos. Essa abordagem busca ndo
apenas ampliar a eficacia das intervencdes como também fortalecer o
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protagonismo comunitario nos processos de saude.

Assim, este trabalho tem como objetivo relacionar a literatura
académica a experiéncia com praticas integrativas e complementares
em saude (PICS) desenvolvidas por meio de atividades extensionistas da
Liga Académica de Praticas Integrativas e Complementares em Satude
(LAPICS) da Universidade Federal do Recdoncavo da Bahia (UFRB), reali-
zadas em equipamentos vinculados ao Sistema Unico de Satde (SUS) e ao
Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS). Busca-se, ainda, evidenciar a
importéncia do uso ético das PICS, que trabalhe os saberes tradicionais e
a ancestralidade, e seus possiveis beneficios para a integralidade do cui-
dado e para o fortalecimento das politicas publicas de satude e assisténcia
social.

METODOLOGIA Trata-se de um estudo de abordagem qualita-
tiva, de carater descritivo-analitico. A abordagem qualitativa foi se-
lecionada por sua adequacgéo para aprofundar a compreensido de um
fenémeno social complexo, aimplementag¢do de Praticas Integrativas
e Complementares em Saude (PICS) em um contexto de extensdo uni-
versitaria, principalmente pela analise de seus significados e processos
(Minayo, 2014). O carater descritivo se manifesta na exposigdo das ati-
vidades extensionistas, enquanto a dimenséo analitica estd na articula-
¢do critica entre a experiéncia empirica e o referencial teérico-politico
pertinente.

O cenario da pesquisa constituiu-se dos espacos institucionais
onde foram desenvolvidas as atividades de extensdo da Liga Académica
de Praticas Integrativas e Complementares em Saude (LAPICS), da
Universidade Federal do Reconcavo da Bahia (UFRB). Tais locais incluem
equipamentos da rede de atencio do Sistema Unico de Saude (sus) e da
rede de protecio do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) no mu-
nicipio de Santo Ant6nio de Jesus, Bahia.

O referencial tedrico e documental foi fundamentado na triangu-
lagdo de duas fontes distintas e complementares: revisio de literatura
e analise documental. Realizou-se uma revisdo narrativa da producédo
cientifica e de documentos oficiais. O levantamento bibliografico ocor-
reu nas bases de pesquisa bibliografica Scientific Electronic Library
Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS) e na Biblioteca Virtual em Saude (BvS). Foram utiliza-
dos os seguintes descritores e suas combinagdes: “Praticas Integrativas
e Complementares”; “Extensido Universitaria” e “Integralidade em
Saude”. A pesquisa incluiu, ainda, a analise de politicas e portarias mi-
nisteriais afetas a tematica.

O corpus empirico foi constituido por documentos elaborados no
ambito das atividades da LAPICS. Para tanto, foram selecionados e ana-
lisados relatorios de gestéo, planejamentos de a¢des, didrios de campo
dos membros e atas de reunido, compreendendo o periodo entre 29 de
novembro e 19 de dezembro de 2023. Nesse sentido, a analise do mate-
rial foi conduzida a partir de uma perspectiva hermenéutico-dialética,
conforme proposta por Minayo (2014). De acordo com essa abordagem, o
processo analitico é compreendido como um movimento interpretativo
orientado a apreensdo dos sentidos produzidos nas experiéncias, nas
narrativas e nas interagdes estabelecidas no campo investigado. Dessa
forma, a analise foi realizada por meio de leituras interpretativas do
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material descritivo e reflexivo produzido ao longo das ac¢des, buscando
compreender os significados emergentes da experiéncia e suas implica-
¢Oes tanto para a pratica quanto para a reflexdo tedrica (Minayo, 2014).

Procedeu-se asistematizacdo dos documentos e a formulacédo de
indicadores para a analise, com base nos objetivos do estudo. A partir
da convergéncia e relevancia desses nucleos, definiram-se as categorias
tematicas para a discussdo. Buscou-se, assim, relacionar a pratica exten-
sionista com a literatura académica, a fim de evidenciar a importéncia
do uso adequado das PICS, a valorizacgio dos saberes tradicionais e seus
beneficios para a integralidade do cuidado e o fortalecimento de poli-
ticas publicas.

O estudo respeitou todos os preceitos éticos relacionados a pes-
quisa envolvendo seres humanos. Nesse sentido, por se tratar de um
relato de experiéncia fundamentado na anélise de documentos de do-
minio interno da Liga e de acesso publico, sem a identificacdo de par-
ticipantes ou a utilizacdo de dados sensiveis, a pesquisa enquadra-se
nas hipoteses de dispensa de submissio ao Comité de Etica em Pesquisa,
conforme as normativas vigentes. Ademais, a confidencialidade das ins-
tituigoes e dos sujeitos eventualmente mencionados nos relatérios foi
preservada, garantindo-se o anonimato das informacoes apresentadas.

REFERENCIAL TEORICO O campo da satde é constituido por
multiplos sistemas de conhecimento, entre os quais se destacam os
saberes tradicionais e o saber biomédico. Os saberes tradicionais
emergem das experiéncias coletivas, sdo transmitidos oralmente e
enraizam-se nos modos de vida das comunidades, com praticas de
cura associadas a espiritualidade, ao uso de plantas medicinais e ao
cuidado integral com o ambiente e a cultura local (Ribeiro, 2009).
Por sua vez, o saber biomédico estd sustentado na racionalidade
cientifica moderna, fundamentado em evidéncias laboratoriais,
especializacdo técnica e uma visdo fragmentada do corpo humano
(Camargo, 2005). Como afirmam Biehl e Locke (2017), essas formas
de conhecimento expressam distintas concepcoes de saude e doen-
¢a, que frequentemente se tensionam nas praticas institucionais de
cuidado.

Luz (2012) argumenta que a biomedicina consolidou-se como
racionalidade hegemdnica, muitas vezes desqualificando saberes
outros como “nédo cientificos”. Menéndez (2003) aponta que essa
hierarquizacéio resulta de processos historicos que silenciam pra-
ticas de cuidado ndo ocidentais, amplamente utilizadas por popu-
lagOes periféricas. Em contraponto a essa logica excludente, Santos
(2007) propde aideia de uma ecologia de saberes, na qual diferentes
formas de conhecimento, especialmente os tradicionais, sdo reco-
nhecidas em sua legitimidade, contribuindo para praticas de satde
plurais, enraizadas no territorio e na cultura.

O resgate da ancestralidade como pratica terapéutica tem reve-
lado sua importdncia na promogédo da saide integral, sobretudo em
contextos historicamente negligenciados. Ao valorizar os saberes
ancestrais, rompe-se com o modelo biomédico centrado exclusiva-
mente na doenca e com cuidado fragmentado, que passa a obser-
var o sujeito nas dimensdes biopsicossociais, além de fomentar sua
préopria participacdo no processo de satide (Schveitzer; Esper; Silva,
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2012).

Para Krenak (2019), o bem viver esta ligado a preservacgédo das
relagdes entre os seres humanos, a natureza e os saberes ancestrais
que orientam modos de existéncia mais coletivos, sensiveis e sus-
tentaveis. Nesse dmbito, o autor afirma que reencontrar essas rai-
zes ndo é apenas um gesto de memoria, mas um caminho necessario
para resistir a l6gica destrutiva de um mundo que adoece ao negar
outras formas de vida e cuidado.

Entre as terapias integrativas utilizadas nas a¢des comunita-
rias, destacam-se a auriculoterapia, a massoterapia, a arteterapia, o
escalda-pés e o uso de plantas medicinais e fitoterapia. A auriculo-
terapia, fundamentada na medicina tradicional chinesa, consiste na
estimulacdo de pontos na orelha para promover equilibrio fisico e
emocional (Correaet al., 2020). Enquanto isso, a massoterapia é feita
com toques suaves e deslizantes no corpo, um amassamento da pele
com os dedos, facilitando o relaxamento e a diminuigdo de dores
(Couto et al., 2023) A arteterapia, por sua vez, utiliza processos cria-
tivos, como desenho, pintura ou colagem, para facilitar a expressédo
de emocoes e promover o autoconhecimento (Reis, 2014).

O escalda-pés, de acordo com Spagnol (2019), é uma pratica
ancestral presente em diversos povos, atua como relaxante fisico
e emocional, e seu uso associado a ervas potencializa seus efeitos
terapéuticos, ainda que ndo descrito na PNPIC, se utiliza de uma
juncdo de técnicas (aromaterapia por 6leos essenciais, plantas me-
dicinais e banho medicinal) para o seu preparo. Ja as plantas medici-
nais e fitoterapicos (Badke et al., 2012) resgatam praticas de cuidado
transmitidas oralmente e culturalmente, refor¢ando a autonomia
popular sobre seus proprios processos de cura.

Silva et al. (2020) trazem que, dentre os desafios relaciona-
dos a institucionaliza¢do da PNPIC, encontra-se o financiamento.
A resisténcia encontrada para a aprovagédo desta politica pode ser
justificativa para essa problematica, uma vez que o modelo do seu
financiamento esta atrelado aos servigos de média e alta comple-
xidade, o que se diferencia da realidade vivenciada nos municipios,
que ofertam as PICS principalmente na Atenc¢do Primaria (Silva et al.,
2020). Esse desencontro entre a PNPIC e o cotidiano dos usuarios e
profissionais de satide prejudica o bom funcionamento e maior ade-
sdo destas praticas.

A valorizagdo dessas praticas evidencia o potencial do didlogo
entre os saberes tradicionais e as abordagens contemporéineas de
cuidado. Trata-se de ampliar o campo da saude a partir de uma pers-
pectiva critica a colonialidade, que reconhece e legitima epistemo-
logias historicamente silenciadas (Guimardes et al., 2020). Apostar
nessa integracdo é também afirmar a pluralidade de modos de ser e
cuidar, fortalecer vinculos comunitarios e estimular a autonomia
dos sujeitos em seus territorios.

RESULTADOS E DISCUSSOES As experiéncias vivenciadas
nas a¢Oes de extensdo abrangeram diversas nuances, especialmente
em razdo da variedade de publicos e contextos envolvidos. Nesse sen-
tido, na primeira acéo, realizada na Policlinica Regional do Recdncavo
(Reconvale), destacou-se a importdncia de alinhar a comunicacio aos

¥8L9-9€CC NSSI

8/.8G-¥9/.C NSSI-3

L TOA  'd3olC

9¢0¢

93d



diferentes niveis de escolaridade do publico participante. Isso se deve
ao fato de que a formagdo universitaria frequentemente envolve a uti-
lizacdo recorrente de termos técnicos, o que tende a habituar os dis-
centes ao uso de nomenclaturas que nem sempre sdo compreendidas
pelo publico em geral. Nesse panorama, a comunicag¢do em saide deve
considerar o nivel de letramento em saide da populacéo, adaptando a
linguagem utilizada para favorecer a compreenséo das informagdes e
fortalecer a relacdo entre profissionais e comunidade (Sgrensen et al.,
2012; Nutbeam, 2008).

Dessa forma, abordar a tematica por meio de uma comunicacéio
acessivel mostrou-se fundamental para a construcéo coletiva do conhe-
cimento entre os discentes e os participantes da Reconvale. Tal pers-
pectiva dialoga com o que Paulo Freire (2019) aponta como um principio
essencial da Educagdo Popular, ao possibilitar que os sujeitos se reco-
nheg¢am como protagonistas do processo educativo, e ndo como indivi-
duos passivos inseridos em um modelo de ensino bancério.

Durante a conducio da roda de conversa, realizada no primeiro
momento da acdo com os usuarios que aguardavam atendimento na area
externa, foi possivel identificar a presenca de conhecimentos prévios
sobre as PICS, sobretudo no que se refere ao uso de chés e ervas medici-
nais. Nesse contexto, a utilizacio de fitoterapicos para o tratamento de
sintomas e a preveng¢do de doencas constitui uma pratica amplamente
presente na cultura popular e bastante recorrente no Recéncavo, confi-
gurando-se como um importante elemento das tradi¢des e saberes dos
povos locais (De Farias et al., 2021). Além disso, os relatos compartilha-
dos, especialmente por mulheres idosas, evidenciaram a roda de conver-
sa como um espaco de troca de conhecimentos, no qual a escuta ativa
e avalorizacgdo dos saberes tradicionais se apresentam como recursos
relevantes para a construgdo de praticas de saude integrais (Brasil, 2015).

No segundo momento da a¢do, com a atuacdo de trés estudantes
do curso de psicologia, a palestra participativa ocorreu no espaco desti-
nado a atividades de Educag¢ido em Saude, frequentemente utilizado para
arealizagdo de salas de espera. Com um publico-alvo melhor delimitado,
composto por homens adultos e idosos, foi abordado o tema “Saude do
Homem e PICS”. Essa etapa se iniciou com uma conversa sobre as PICS
regulamentadas pelo SUS, ressaltando seus beneficios complementa-
res para a saude, seu papel no fortalecimento do cuidado integral e a
possibilidade de acesso gratuito nas Unidades de Satde (Brasil, 2015).
Destacou-se o uso de plantas medicinais e chis como parte das praticas,
valorizando saberes tradicionais que ja haviam sido citados anterior-
mente - pelo publico anterior - e fazem parte do cotidiano dos usuarios,
0 que, segundo Guimaries et al. (2020), refor¢a a mitua importincia
dos conhecimentos cientificos e populares para o cuidado integral da
saude da pessoa.

Adicionalmente, foi abordada aimporténcia do autocuidado mas-
culino e as razdes que levam muitos homens a evitarem os servicos de
saude, entre elas o machismo, a crenca na invulnerabilidade e a vergo-
nha associada a determinados procedimentos, como o exame de pros-
tata (Schraiber; Gomes; Couto, 2005). Nesse contexto, também foram
discutidas algumas das doencas mais prevalentes na populagcdo mascu-
lina, como doencas cardiovasculares, hipertenséo arterial, cdncer de
prostata e outras causas externas, reforcando a necessidade de maior
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adesdo as praticas preventivas. Entretanto, essa etapa da atividade apre-
sentou desafios, uma vez que envolveu o enfrentamento de resisténcias
culturais e a abordagem de temas considerados sensiveis. Diante disso,
tornou-se necessario adotar uma conduc¢do pautada na escuta qualifica-
da, no acolhimento das falas e na mediac¢do cuidadosa das interagdes, de
modo a favorecer a participacido dos usuarios e a reflexdo critica sobre
as questoes discutidas.

Ainda que esse momento destinado aos homens tenha apresenta-
do alguns impasses, ele possibilitou o surgimento de interagdes marca-
das por forte carga emocional entre usuérios e ligantes, como no relato
de um participante sobre as mudancas em sua rotina e as barreiras en-
frentadas apos se tornar uma pessoa com deficiéncia. Tal relato suscitou
reflexdes relevantes acerca das condicdes de vulnerabilidade, do cuida-
do e do acesso aos servigos de satide por parte desse grupo. Além disso,
um homem idoso aproveitou o gancho das falas temerosas e negativas
manifestadas por outros participantes sobre o exame de prostata, para
compartilhar sobre a sua propria experiéncia com o cincer de prostata.
Ele relatou que o incomodo de realizar um exame como esse, se tornava
irrelevante ao considerar as dificuldades impostas pela doenca, o que
gerou a sensibiliza¢do dos demais, e os incentivou a buscarem a preven-
¢do. Apesar desses desafios, a atividade mostrou-se exitosa, contando
com a participacgdo ativa de cerca de vinte homens adultos e idosos, que
contribuiram com relatos e questionamentos. Desse modo, o envolvi-
mento do publico possibilitou o aprofundamento de discussoes relacio-
nadas a saude, a prevencéo e ao cuidado integral.

Na acédo de promocio de satde realizada com trabalhadoras do
Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), realizada por uma média
de dez estudantes do curso de enfermagem e psicologia, com a parti-
cipacgdo de cerca de doze servidoras, destacou-se a importancia de in-
troduzir as Praticas Integrativas nesse contexto, mostrando como elas
podem ser Uteis para atividades de integrag¢do do grupo e manutencéio
do bem-estar das profissionais (Rossetto et al., 2023). Com o objetivo de
promover um espago de relaxamento para as trabalhadoras, foi ofertada
arealizacdo de auriculoterapia e massoterapia, praticas bastante utili-
zadas por sua eficicia na diminuicédo do estresse, da ansiedade, no alivio
da dor e da insdnia, contribuindo positivamente na qualidade de vida
das pessoas (Graga et al., 2020; Couto et al., 2023).

Além das praticas corporais realizadas, o momento de dialogo en-
tre discentes e profissionais do SUAS foi indispensavel para compreen-
der avisdo das trabalhadoras sobre as Praticas Integrativas, por meio do
compartilhamento de suas experiéncias pessoais e profissionais. Dessa
forma, a Educagdo Popular (Freire, 2019) se mostra essencial nesse pro
cesso de vinculacédo e construgdo do saber, proporcionando abertura a
critica - nesse contexto - quanto a ancestralidade envolta nessas pra
ticas, ndo apenas da auriculoterapia e massoterapia, mas também de
outros meios de promocéo de satide contemplados pelas PICS, como as
ja citadas anteriormente, como por exemplo, ervas medicinais e chas,
abarcados na fitoterapia, e que perpassa geragoes (De Farias et al., 2021).

Nesse sentido, as PICS entram como aliadas ao cuidado, uma vez
que “[...] o processo de producdo em saide é complexo, depende de con-
dicdes biopsicossociais e de valores culturais. E favorecer a reflexiio dos
sujeitos em relacdo a sua saide e condicdo de vida” (Schveitzer; Esper;
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Silva, 2012). Assim, tais praticas entram como um aliado no processo de
cura, e ndo como um substituto. A visdo biomédica e a tradicional po-
dem e devem coexistir, com o objetivo de proporcionar uma clinica am-
pliada e que tenha o usuéario como protagonista (Schveitzer; Esper; Silva,
2012), como o que foi experienciado com as trabalhadoras do SUAS.

Na oficina de arteterapia realizada com vinte e cinco criangas na
Casa das Cores, os extensionistas, da area de psicologia e enfermagem,
vivenciaram uma experiéncia marcada por forte sensibilidade e impli-
cacdo com o contexto social do publico atendido. O desenvolvimento de
acoes com criangas em situagdo de vulnerabilidade social requer uma
postura pautada em consciéncia social critica, considerando que muitas
delas vivenciam contextos de fragilizag¢do de vinculos e, em alguns ca-
sos, de abandono familiar, o que demanda uma atuagdo comprometida
com a compreensdo das condi¢des sociais que produzem tais vulnera-
bilidades (Lane, 1984).

Durante a atividade, foi possivel observar maior envolvimento e
interesse das criancas, tanto nas atividades propostas quanto nas inte-
racOes estabelecidas com os discentes. Além disso, as atividades possi-
bilitaram momentos de ludicidade, diversdo e socializa¢do, elementos
importantes para o desenvolvimento infantil e para a construcéo de
vinculos (Silva, 2023).

A arteterapia é compreendida por Spadarotto e Moreira (2024)
como uma forma de transformacéo do sujeito por meio da arte, possibi-
litando o desenvolvimento das emogdes e do chamado mundo interior
e, consequentemente, favorecendo processos de autoconhecimento.
Quando relacionada a infincia, esse potencial transformador tende a
se ampliar, tendo em vista que, nesse periodo do desenvolvimento, ex-
periéncias expressivas, simboélicas e criativas desempenham papel fun-
damental na elaboragdo das emogdes, na construgio de sentidos e no
desenvolvimento subjetivo. Nesse sentido, conforme destacam as auto-
ras, “as criancas podem ter dificuldade em expressar suas emog¢des com-
plexas verbalmente. [...] A arteterapia ajuda a lidar com essas emocdes,
facilitando a exploracéo e a compreensdo dos sentimentos” (Spadarotto;
Moreira, 2024, p. 858). Assim, considerando a especificidade do publico
atendido na ultima oficina, a escolha dessa pratica mostrou-se particu-
larmente pertinente, contribuindo para a adequada execucdo das agoes
desenvolvidas.

Tais atividades dialogam com os principios de protegdo integral
previstos no artigo 227 da Constituicdo Federal (Brasil, 1988) e no arti-
g0 4° do Estatuto da Crianga e do Adolescente, que atribuem a familia,
a sociedade e ao Estado a responsabilidade conjunta pelo desenvolvi-
mento saudavel de criancas e adolescentes (Brasil, 1990). Esse marco
fortaleceu a centralidade da familia nas politicas publicas, rompendo
com praticas repressivas e institucionalizantes (Cunha; Boarini, 2010).
A partir da Constituigdo de 1988 e da Lei Orgédnica da Assisténcia Social
(Lein® 8.742/93) (Brasil, 1993), e, de acordo com Nunes e Silva Palmeira
(2023), a assisténcia social passou a integrar o Sistema de Seguridade
Social como politica piblica ndo contributiva, culminando na criag¢do
do SUAS e na Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS), que prio-
rizam a convivéncia familiar e comunitaria (Brasil, 2004).

Nesse contexto, o Plano Nacional de Promocédo, Protecdo e
Defesa do Direito de Criancas e Adolescentes a Convivéncia Familiar
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e Comunitaria (Brasil, 2006) representou um importante marco nas
politicas de protecdo a infancia e adolescéncia no pais, ao tensionar a
histérica cultura da institucionalizagdo e reafirmar a centralidade dos
vinculos familiares e comunitarios no desenvolvimento infantojuvenil.
Nessa direcéo, a experiéncia desenvolvida na Casa das Cores evidencia a
possibilidade de articulagdo entre praticas de arteterapia e as diretrizes
das politicas publicas de proteg¢do social, ao mobilizar o potencial tera-
péutico e expressivo da arte em consondncia com o compromisso legal
e ético de promocio do direito a convivéncia familiar e comunitaria.

Com relacédo a organizacio e ao funcionamento das praticas, os
membros da LAPICS, considerando a disponibilidade de carga hora-
ria e as possibilidades de atuacédo nos dias ofertados pelas instituicdes,
indicavam previamente os periodos em que poderiam desenvolver as
atividades. A partir dessas disponibilidades, as equipes foram organi-
zadas por meio de um grupo de WhatsApp, no qual os integrantes tam-
bém articulavam coletivamente o planejamento das a¢des, elaborando
atividades para cada encontro. A diretora de extensdo da liga, em con-
junto com o presidente, ficou responsavel pelo contato direto com os re-
presentantes de cada espaco em que as atividades foram desenvolvidas,
bem como pela articulagdo com profissionais de satide colaboradores
que participaram de algumas ag¢oes.

A escolha dos espacos ocorreu a partir do contato mais préximo
dos diretores da liga com determinadas institui¢des, o que facilitou a
viabilizacédo das atividades. De modo geral, observou-se receptividade
por parte das instituicdes parceiras, o que contribuiu para o desenvol-
vimento das agOes e para uma experiéncia colaborativa entre os exten-
sionistas e os servidores dos espagos envolvidos.

Entre os principais desafios enfrentados no desenvolvimento
das atividades, destaca-se a escassez de investimentos voltados para as
praticas efetivas junto a comunidade, visto que a auséncia de recursos
financeiros compromete a aquisi¢do de materiais basicos para a reali-
zagdo das praticas, para a manutencédo de instrumentos terapéuticos
e para a viabilidade de acdes continuadas nesta area de atendimento.
Além disso, a logistica de locomog¢éo, que contou apenas com os recur-
sos dos proprios estudantes para chegar até os territérios de atuacéo,
dificultou a presenca regular da equipe e, consequentemente, a conso-
lidagdo dos vinculos com os usuarios do SUS da regido.

Essas dificuldades revelam a importadncia de um maior compro-
metimento institucional com a extensdo universitaria, que, como afir-
ma Dourado et al. (2020), necessita de apoio estrutural e financiamento
adequado para se consolidar como pratica formativa e transformadora
da realidade social. As a¢cOes extensionistas em satide, com destaque
para aquelas voltadas a promogdo das PICS, sdo estratégias fundamen-
tais no enfrentamento das desigualdades no acesso ao cuidado, pois
possibilitam a democratizacdo do conhecimento em satide, a0 mesmo
tempo em que oferecem vivéncias centradas no bem-estar, como mo-
mentos de relaxamento, escuta qualificada, expressdo artistica e forta-
lecimento de vinculos sociais (Ferreira; Novaes, 2020).

Ao contemplar diferentes publicos, como trabalhadoras, criangas
em situagdo de vulnerabilidade e homens adultos, essas praticas am-
pliam o alcance das politicas publicas e reafirmam o compromisso social
dauniversidade em praticas de extensdo. Nessa perspectiva, a extensio
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é compreendida como um espaco de articulacdo entre saberes cientifi-
cos e populares, promovendo uma atengdo integral a saude. Segundo
Vasconcelos (2008), a educacgido em saude deve ser territorializada, dia-
logica e comprometida com a transformacéo das condi¢des concretas
de vida dos sujeitos, reforcando o papel da universidade como agente
de mudanca social.

Além disso, a saude mental pode ser promovida de forma signifi-
cativa por meio das acdes de educagdo em satde, especialmente quando
essas praticas se fundamentam em principios de escuta ativa, vinculo e
construgdo coletiva do cuidado a comunidade (Dalmolin; Heidemann;
Freitag, 2019). Em vez de se limitarem a uma abordagem meramente in-
formativa, essas acdes assumem um papel mais amplo, envolvendo pra-
ticas relacionais, afetivas e territoriais que favorecem a autonomia e o
protagonismo dos sujeitos.

Benevides et al (2005) destacam que a humanizag¢do nas politi-
cas publicas de saide deve considerar a singularidade das vivéncias e
os modos de existir dos usuarios, sendo a educa¢do em satide um canal
potente para isso. Ja Vasconcelos (2008) ressalta a importancia da edu-
cacgdo popular em satide como uma estratégia que valoriza os saberes
locais e contribui para a transformacéo das realidades sociais e sub-
jetivas dos participantes, especialmente em territérios marcados por
desigualdades.

Para os discentes envolvidos, essas experiéncias refor¢caram a im-
portdncia da comunicacéo acessivel, da escuta qualificada e da valoriza-
¢do dos multiplos saberes na construgdo de praticas de saide horizon-
tais, emancipadoras, inclusivas e abrangentes. Nesse sentido, vivéncias
dessa natureza favorecem a integracédo entre ensino, servico e comuni-
dade, o que, conforme destacam Ceccim e Feuerwerker (2004), contribui
para uma formagéao critica e ampliada dos estudantes, possibilitando o
reconhecimento da complexidade dos contextos de satide e o desenvol-
vimento de competéncias essenciais para a pratica profissional.

CONSIDERAGOES FINAIS As PICS tém se destacado como fer-
ramentas essenciais para repensar o modelo hegemdnico vigente, tradi-
cionalmente centrado no paradigma biomédico e no tratamento exclusi-
vamente da doenca. Ao enfatizar a promogdo da saide e a sua prevencio,
as atividades desenvolvidas no presente projeto possibilitaram a propo-
si¢do de uma nova abordagem do cuidado ao paciente, pautada na inte-
gralidade e na participacéo ativa dos sujeitos envolvidos.

Entre os resultados positivos, observa-se uma maior aproximacao
dos discentes com os potenciais das PICS, bem como um avango no co-
nhecimento dos profissionais de satde e da populagdo envolvida. Além
disso, houve o fortalecimento do aprendizado coletivo, evidenciando
a importédncia da valorizacdo dos multiplos saberes, incluindo aqueles
tradicionais e locais, que enriquecem as praticas de cuidado em saide
(Brasil, 2015).

O emprego de praticas como arteterapia, fitoterapia, aromaterapia,
massoterapia, auriculoterapia e escalda-pés também se mostrou viavel
do ponto de vista do custo-beneficio, sendo adequadas ao contexto dos
servicos publicos. Soma-se a isso a relevancia de espagos educativos fun-
damentados na educacédo popular, que promovem a autonomia dos sujei-
tos e fomentam a construcéo coletiva do cuidado, ampliando o alcance e
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a efetividade das acoes de saude (Freire, 2019; Brasil, 2015).

Apesar dos avancos alcangados, o projeto apresentou limitagdes
relacionadas ao curto periodo de execucéo e ao alcance restrito do publi-
co beneficiado. Essas restri¢oes indicam anecessidade de iniciativas com
maior longevidade e abrangéncia, que possam alcangar mais pessoas e
espacos nos sistemas publicos de satde e assisténcia social. E fundamen-
tal que tanto os profissionais quanto a populacgio tenha ciéncia de que o
acesso as PICS é um direito garantido pela Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC), prevista no SUS (Brasil, 2015),
e que sua implementacédo deve ocorrer de forma adequada e ética, respei-
tando as especificidades dos usuarios e as diretrizes do sistema.

Assim, recomenda-se a implementacdo de novos projetos que va-
lorizem os saberes tradicionais e assegurem o uso ético e adequado das
PICS, consolidando-as como instrumentos relevantes para o cuidado
integral, a prevencdo de doencas e a promogdo da saide no ambito do
SUS. Esses esfor¢os contribuem para a transformacéio dos processos for-
mativos e assistenciais, alinhando-os as demandas contemporineas de
justica social e equidade em satde.
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