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RESUMO O presente estudo analisa aimplementacéo de grupos breves psicanaliticos destinados a pessoas expostas a violéncia,
examinando os desafios e estratégias relacionados ao acesso e a adesio a essa modalidade de intervencéo. A pesquisa foi desen-
volvida no contexto do Nucleo de Atencio e Pesquisa em Violéncia (Napev), abrangendo sete ciclos de atendimento realizados
entre julho de 2021 e outubro de 2023. Durante esse periodo, 230 individuos foram encaminhados para os grupos, revelando
uma demanda consistente por esse tipo de intervencéo psicossocial. Os resultados demonstram variacdes significativas nas
taxas de acesso e adesdo ao longo dos anos, com o acesso diminuindo de 57,14%, em 2021, para 29,25%, em 2023, enquanto a
adesdo apresentou oscilacdes, atingindo um pico de 70,83% em 2022. A anélise dos dados aponta para a complexidade inerente
a implementacfio de tecnologias psicossociais em contextos de vulnerabilidade, evidenciando a necessidade de estratégias
adaptadas que considerem as especificidades das populacdes expostas a violéncia. O estudo contribui para a compreensio
dos fatores que influenciam a participacio em grupos psicanaliticos e oferece subsidios para o aprimoramento de politicas
publicas voltadas a satide mental de populacdes vulneraveis.

PALAVRAS-CHAVE Psicanilise. Exposi¢do a violéncia. Psicoterapia de grupo. Ciéncia da implementagcéo.

ABSTRACT This study analyzes the implementation of brief psychoanalytic groups aimed at people exposed to violence, exa-
mining the challenges and strategies related to access and adherence to this type of intervention. The research was conducted
in the context of the Nucleo de Atencdo e Pesquisa em Violéncia (NAPEV), covering seven cycles of care carried out between
July 2021 and October 2023. During this period, 230 individuals were referred to the groups, revealing a consistent demand for
this type of psychosocial intervention. The results show significant variations in access and adherence rates over the years, with
access decreasing from 57.14%, in 202,1 to 29.25%, in 2023, while adherence fluctuated, peaking at 70.83% in 2022. Data analysis
highlights the complexity inherent in implementing psychosocial technologies in contexts of vulnerability, underscoring the need
for tailored strategies that consider the specificities of populations exposed to violence. This study contributes to understanding
the factors that influence participation in psychoanalytic groups and provides input for improving public policies aimed at the
mental health of vulnerable populations.

KEYWORDS Psychoanalysis. Exposure to violence. Psychotherapy, group. Implementation science.

RESUMEN Este estudio analiza la implementacién de grupos psicoanaliticos breves dirigidos a personas expuestas a la violencia,
examinando desafios y estrategias relacionados con el acceso y la adhesion a este tipo de intervencion. La investigacién se desarrollé
en el contexto del Centro de Atencién e Investigacion sobre la Violencia (NAPEV), abarcando siete ciclos de atencién realizados
entre julio de 2021y octubre de 2023. Durante este periodo, 230 personas fueron derivadas a los grupos, lo que revela una demanda
constante de este tipo de intervencion psicosocial. Los resultados demuestran variaciones significativas en las tasas de acceso y
adhesidén a lo largo de los afios, con una disminucion del acceso del 57,14 %, en 2021, al 29,25 %, en 2023, mientras que la adherencia
mostré oscilaciones, alcanzando un mdximo del 70,83 % en 2022. El andlisis de los datos sefiala la complejidad inherente de la
implementacién de tecnologias psicosociales en contextos de vulnerabilidad, destacando la necesidad de estrategias adaptadas que
consideren las especificidades de las poblaciones expuestas a la violencia. Este estudio contribuye a la comprensién de los factores
que influyen en la participacion en grupos psicoanaliticos y ofrece perspectivas para mejorar las politicas publicas dirigidas a la
salud mental de las poblaciones vulnerables.

PALABRAS CLAVE Psicoandlisis. Exposicién a la violencia. Psicoterapia de grupo. Ciencia de la implementacion.
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Introducio

O cenario global, notadamente impactado
pela pandemia de covid-19, desvelou e acen-
tuou vulnerabilidades sociais preexistentes,
expondo de forma contundente a fragilidade
de grupos como criangas, adolescentes, jovens
e mulheres. A necessidade de isolamento
social, embora crucial para a contencido do
virus, paradoxalmente, confinou muitos indi-
viduos em ambientes onde a violéncia ja era
uma realidade latente ou explicita. Estudos
emergentes durante esse periodo™# trouxeram
a luz a intensificacdo das desigualdades de
género, raca e classe social, bem como a difi-
culdade em incorporar as vozes e os desejos
das criancas na construcio de propostas de
cuidado e prevencio.

A escalada de lesbes intencionais e ndo in-
tencionais, suicidios, inseguranca alimentar
e a violéncia doméstica perpetrada por par-
ceiros intimos™® sublinharam a urgéncia de
aprimorar os servicos de prevencéo e resposta
a violéncia, evidenciando a complexidade e
a multifacetada natureza desse fend6meno.
Nesse contexto, a implementacéo de inter-
vencdes psicossociais especificas, como os
grupos breves psicanaliticos, emerge como
uma estratégia promissora para o cuidado de
pessoas expostas a violéncia.

A violéncia contra criancas e adolescen-
tes, manifestada em maus-tratos fisicos,
emocionais, sexuais e negligéncia, registrou
um aumento preocupante desde o advento
da pandemia®. Relatos indicam uma elevacgio
no abuso emocional e na exposicio indireta
a violéncia doméstica, como a observacéo de
conflitos parentais graves. Essa correlacdo
tem sido associada ao crescimento do estresse
parental, a deterioracdo da satide mental dos
pais e a sentimentos de raiva’-°,

Fatores como o risco de desemprego, a
pressio econdémica'™?2 e o histérico de vivén-
cias adversas na infincia dos pais, relacionadas
a parentalidade negativa (hostilidade fisica e
controle negligente)®°'3, agravaram a situacgo.
Embora o aumento da exposicio a violéncia
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doméstica tenha sido notério, a identificacdo
de mudancas especificas relacionadas as vio-
léncias fisica, sexual, emocional e a negligéncia
permaneceu um desafio.

A exposicdo a violéncia, em qualquer
de suas formas, acarreta efeitos deletérios
para a saide mental e fisica das criancas ao
longo de suas vidas, demandando medidas
rigorosas de averiguacio, prevencio e pro-
tecdo’"7. A relevancia dos maus-tratos
infantis como pauta de saude ptblicae a
prioridade desses grupos para acdes de
promocédo da saude mental'® ressaltam a
imperatividade de analisar os processos de
implementacio, avaliacdo e disseminacdo de
programas de prevencio e protecdo familiar,
visando a mitigar as sequelas psicossociais
da violéncia no contexto pandémico.

Violéncia por parceiros intimos no
contexto pandémico

As agressdes por parceiros intimos também
registraram um aumento significativo durante
a pandemia de covid-19. Curiosamente, obser-
vou-se um crescimento das taxas de perpetra-
célo de violéncia fisica e violéncia psicologica
associado ao aumento do consumo de dlcool
(IRR=1,68, p<0,001, CI [1,37, 2,07])"°, e essas
violéncias eram trés vezes mais provaveis de
ocorrer entre casais que contrairam o virus2°.

Tais dados levaram a Organizacdo Mundial
da Satide (OMS) a emitir orientacdes para que
os governos adotassem medidas de controle
do consumo de alcool, dada a sua capacidade
de exacerbar reacdes agressivas e diminuir a
capacidade cognitiva em momentos de confli-
to. Na Espanha, a pandemia resultou em uma
diminuicio de 19% nas dentincias de violéncia
contra a mulher, mas um aumento na gravidade
das situacoes relatadas, especialmente entre
aquelas que residiam com o agressor [Odds
Ratio (OR) =1,33] e que careciam de apoio
social (OR =1,22).

As dificuldades em buscar ajuda devido ao
confinamento evidenciaram a necessidade
de medidas de protecdo para mulheres em
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convivéncia com agressores e sem suporte
social?'. O apoio social, tanto formal quanto
informal, é um fator crucial para a interrup¢éo
do ciclo de violéncia??, e as restricdes impostas
pela pandemia limitaram esse apoio e 0 acesso
arecursos essenciais para denunciar e romper
o ciclo?"22,

Cenario brasileiro da violéncia contra
a mulher

No Brasil, pesquisas do Instituto Datafolha,
encomendadas pelo Forum Brasileiro de
Seguranca Publica (FBSP), indicam uma
tendéncia de crescimento da violéncia
contra a mulher em &mbito doméstico desde
2017, intensificada em 2021 com o cenério
pandémico e as medidas de isolamento
social?3. Comparando-se com 2019, houve
um aumento no numero de agressdes do-
mésticas de 42,6% para 48,8%, com maior
participacio de companheiros, namorados
e ex-companheiros?4.

O aumento da violéncia intrafamiliar
também incluiu agressdes associadas a pais,
irméos, padrastos, madrastas, filhos e filhas.
Como efeito colateral, a violéncia contra a
mulher no Brasil durante a pandemia revelou
uma contradicfo: diminuicfo nos registros de
lesdo corporal dolosa, estupro de vulneravel e
ameaca, mas aumento de 22,2% nos feminici-
dios e 6% nos homicidios de mulheres.

Isso sugere que meninas e mulheres enfren-
taram maiores dificuldades para denunciar
devido ao isolamento social, resultando em
menor registro policial. O isolamento social
implicou maior convivio com o agressor, maior
manipulacio fisica e psicoldgica, e menor rede
de protecdo formal e informal?s. A comparacéo
entre marco e abril de 2019 e 2020 mostrou um
aumento de 22,2% nos feminicidios no Brasil,
com Sio Paulo registrando 56,9%. Embora
maio tenha apresentado uma reducéo, o acu-
mulado de marco, abril e maio de 2019 € 2020
ainda indicou um aumento de 2,2%, sugerindo
uma possivel reducio da violéncia letal ou uma
piora nos registros2e.

A importancia dos grupos breves
psicanaliticos na area da satde
mental

A abordagem psicanalitica oferece ganhos
significativos no cuidado de pessoas expostas
a violéncia, proporcionando espacos seguros
de escuta e fala que legitimam a experiéncia e
facilitam a elaboracéo do evento traumatico. A
auséncia desses espacos pode perpetuar a vio-
léncia vivida e transmitida entre geracdes?”-32.

A escuta mutua em grupos psicanaliticos,
em particular, contribui para a elaboracio de
sentimentos de vergonha e culpa, promovendo
aidentificacfio entre os sujeitos e 0 aumento da
tolerdncia3'. A transmissio de elementos psi-
quicos entre geracdes pode ocorrer de forma
elaborada e simbolizada (intergeracionalida-
de) ou sem ressignificacdo da experiéncia de
sofrimento (transgeracionalidade), perpetu-
ando ciclos de violéncia.

Elaborar eventos traumaticos é, portanto,
um trabalho preventivo contra o adoecimento
psiquico de futuras geracdes, uma contribui-
cilo relevante da psicanalise para as politicas
publicas3!, especialmente em contextos de
desprotecdo social e violacdo de direitos33.

Evidéncias cientificas e satide ptblica

Submeter a psicanalise ao processo de constru-
co de evidéncias solidas é mais uma questio
de satide publica do que de legitimacéo cien-
tifica34. Evidéncias sdo cruciais para que go-
vernos definam paridmetros de investimento
de recursos financeiros e tomem decisdes em
saude34. Criticas severas sdo direcionadas ao
uso de abordagens terapéuticas sem evidén-
cias, que resultam em gastos publicos injusti-
ficados e prejuizos aos pacientes3.

Na perspectiva psicanalitica, o Estado tem
a funcéo de um terceiro que garante um am-
biente suficientemente bom para o desenvolvi-
mento das relacdes mée-filho. Contudo, o que
se observa ¢ a descontinuidade do cuidado,
amparo e proteciio, e uma postura punitiva
e moralizante. Mies sio frequentemente
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cobradas a se adaptar aos servicos e aos valores
de classe média defendidos por profissionais
de satide, educacio e assisténcia social.

Psicanalise contemporanea e
aplicacdes sociais

Diante desse panorama, Onocko Campos33
enfatiza que a sofrida populacio brasileira
nfo precisa de analistas mudos e indiferentes.
A psicandlise contemporénea, ao contrario,
defende a continuidade e a qualificacdo dos
espacos publicos através de investimentos na
capacitacdo e supervisdo clinica dos traba-
lhadores. Isso lhes permitiria atuar de forma
reparadora e ndo punitiva, assumindo um com-
promisso ético e a centralidade do trabalho
psicossocial com as familias?8:32:33,

A psicanalise contemporanea tem explora-
do multiplas possibilidades de aplicacdo34:35,
ampliando o acesso e tornando-se um meio
para a compreensio de fenOmenos sociais,
como o comportamento antissocial de jovens
frente a privacfo?*33, 0o manejo clinico no aten-
dimento a moradores de rua com sofrimento
psiquico3¢37, e as contribuicdes para a assis-
téncia em saude mental infanto-juvenil383°,

Aborda, também, o atendimento socio-
assistencial de idosos e deficientes, pessoas
expostas a homofobia e racismo, e vitimas de
violacdes de direitos atendidas por Centro
de Referéncia de Assisténcia Social (Cras)
e Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social (Creas)4°. Outros autores
exploram consideracdes psicanaliticas sobre
preconceito racial#!, homofobia“2, violéncia
de género#3-45, trafico de drogas?é e direitos
dos sujeitos?’.

Material e métodos

O presente estudo caracteriza-se como uma
pesquisa de implementacdo, de natureza
observacional, retrospectiva e descritiva,
baseada em dados institucionais, produzidos
entre julho de 2021 e outubro de 2023. Esse
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periodo contemplou sete ciclos de atendi-
mento de grupos breves psicanaliticos reali-
zados pelo Nucleo de Assisténcia Psicanalitica
para Pessoas Expostas a Violéncia (Napev).
Inicialmente, o Napev estava localizado no
Hospital das Clinicas (HC), e foi permanen-
temente instalado no Centro Integrado de
Pesquisas Oncohematoldgicas na Infincia
(Cipoi), ambos na Universidade Estadual de
Campinas (Unicamp).

A coleta de dados foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Estadual de Campinas, sob o Certificado de
Apresentaciio de Apreciacio Etica (CAAE) n®
07227019.3.0000.5404 e parecer consubstan-
ciado n° 4.496.491, em conformidade com a
Resolucdon®466,/2012 do Conselho Nacional
de Saude, que dispde sobre pesquisas envol-
vendo seres humanos?é.

Caracterizacao dos grupos breves
psicanaliticos

Os grupos breves psicanaliticos foram estru-
turados como uma tecnologia psicossocial,
fundamentada nos principios da psicanalise
aplicada a contextos de satde publica. Cada
ciclo de atendimento foi composto por 10 en-
contros semanais, com duracdo de 90 minutos
cada, e estruturado em: sessdo inicial dedicada
arecepcdo dos participantes, apresentacio do
enquadre e estabelecimento do contrato tera-
péutico, oito sessdes de intervencio, e sessio
final de encerramento com trabalho sobre o
luto, ansiedades de separacio e identificacdo
de recursos internos e externos.

Cada grupo contou com até dez participan-
tes, sendo conduzidos por duplas de terapeutas,
sendo um profissional do Napev e um residente
do Programa de Residéncia Multiprofissional
em Satide Mental e Satide Coletiva da Unicamp.
Houve supervisio clinica semanal especializada
na abordagem grupal psicanalitica, para garan-
tir a fidelidade e qualidade da intervencéo ao
longo de todos os ciclos.

A metodologia dos grupos baseou-se na
criacdo de um espaco seguro de escuta e
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fala, onde os participantes pudessem elabo-
rar experiéncias traumaticas relacionadas a
exposicdo a violéncia. O referencial tedrico
fundamentou-se nas contribuicdes de autores
como Winnicott4, Bion5?, Pichon-Riviere4° e
Kaés®!, que abordam a importancia dos grupos
na elaboracio de traumas e na construcéo de
vinculos reparadores.

Os horarios dos encontros foram mantidos
consistentes ao longo de cada ciclo: o grupo de
adolescentes ocorria as segundas-feiras, das
14h30 as 16h00, enquanto o grupo de mulheres
acima de 18 anos ocorria as sextas-feiras, das
14h30 as 16h00. Ambos os grupos eram reali-
zados no mesmo local, mas em salas diferentes.

Critérios de inclusio e exclusdo

Participaram do estudo dois publicos estratifi-
cados por faixa etaria: adolescentes com idade
entre 14 e 17 anos (ambos os géneros) e mulhe-
res adultas, com idade igual ou superior a 18
anos, que manifestaram aceitar atendimentos
em grupo e que apresentavam algum sofrimen-
to relacionado a violéncia direta ou indireta em
suas diversas modalidades (fisica, psicologica,
sexual, negligéncia ou violéncia testemunhal).
Considerou-se exposicio indireta a vivéncia
ou testemunho de situacdes de violéncia no
contexto familiar ou comunitario5253,

O Napev é adscrito a regido norte de
Campinas e atendeu a populacéo triada e
encaminhada pelas unidades da atencéo
basica, Nucleo de Apoio a Saude da Familia
(Nasf), Cras, Creas e Servico de Convivéncia
e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), integra-
das ao Comité Gestor da Pesquisa ao longo do
processo de implementac&o. Os participantes
foram encaminhados por meio de formula-
rio on-line padronizado e contatados pela
equipe do Napev para confirmarem a parti-
cipacdo e receberem orientacdes logisticas,
sendo disponibilizados passes para transporte
publico, uma das estratégias descritas como
facilitadoras do acesso ao servico. Reunides
mensais entre a equipe de implementacio
e os profissionais de referéncia dos servicos

parceiros permitiam discussio e seguimento
conjunto dos casos, garantindo a continuidade
do cuidado ao longo de todos os ciclos.

Nio participaram do estudo pessoas com
a presenca de transtornos psicoticos em fase
aguda, uso abusivo de substincias psicoativas
que comprometesse a participacdo nas atividades
grupais, e situacdes de risco iminente que de-
mandassem intervencdes de protecio imediata.

Coleta e analise de dados

Os dados foram coletados através de registros
sistematicos dos encaminhamentos, participa-
cflo e permanéncia nos grupos, e foram orga-
nizados por ano e por ciclo de atendimento,
permitindo a anlise comparativa das taxas de
acesso e adesdo. As variaveis foram tratadas
como categoricas e analisadas por meio de
frequéncias e cruzamentos simples. Para fins
de analise, foram consideradas duas variaveis
principais: a) Taxa de acesso: percentual de
individuos encaminhados que efetivamente
participaram de pelo menos uma sesséo do
grupo; b) Taxa de adesio: percentual de par-
ticipantes que permaneceram no grupo apds o
primeiro contato, considerando a participacéo
em pelo menos 50% das sessdes programadas.

A andlise dos dados foi realizada de forma
descritiva, com calculo de frequéncias e
percentuais, permitindo a identificacéo de
tendéncias ao longo dos diferentes ciclos de
implementacdo. Para verificar se houve varia-
cdlo estatisticamente significativa nas taxas de
acesso e adesdo entre os anos analisados, foi
aplicado o teste do qui-quadrado de indepen-
déncia, apropriado para variaveis categoricas,
e que nio requer pressupostos de normalidade
na distribuicéo dos dados. As analises estatisti-
cas e a elaboracio de graficos foram realizadas
em ambiente Python (versio 3.13.5), com uso
do Jupyter Notebook.

O processo de implementacgo foi analisado
por meio de uma amostra composta por 145
registros armazenados em cloud computing, in-
cluindo prontuarios dos grupos, relatorios, atas
de reunides e outros documentos institucionais
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produzidos pelo Napev. As informacdes coleta-
das foram submetidas a uma analise detalhada,
sendo categorizadas com base na data, tipo e
contetido. Complementarmente, realizaram-
-se entrevistas abertas com 12 profissionais
envolvidas diretamente na implementacio do
Napeyv, sendo: 01 fonoaudidlogo, 02 terapeu-
tas-ocupacionais, 01 enfermeiro, 02 psicdlo-
gas - residentes do Programa de Residéncia
Multiprofissional em Satide Mental e Coletiva
da Unicamp; 01 psicologa supervisora clinica
do Napev; 02 terapeutas-ocupacionais que
coordenaram os encaminhamentos junto aos
servigos parceiros; e 03 pesquisadoras mes-
trandas do Grupo de Trabalho Psicanalise e
Violéncia - Interfaces. As entrevistas, com
duracdo média de trinta minutos, foram rea-
lizadas por meio do aplicativo de mensagens
WhatsApp em setembro e outubro de 2023.
Tanto a analise documental quanto as entrevis-
tas possibilitaram contextualizar e aprofundar
ainterpretacio dos dados quantitativos, além
de validar as andlises qualitativas a respeito

dos fatores que, possivelmente, interferiram
no acesso e na adesio aos grupos.

Resultados e discussio

Os resultados apresentados neste estudo,
derivados do processo de implementacéo de
grupos breves psicanaliticos, revelam nuances
importantes sobre o acesso e a adesio de
pessoas expostas a violéncia. Ao longo de sete
ciclos de atendimento, 230 individuos foram
encaminhados, demonstrando uma demanda
consistente por esse tipo de intervencio.
Observa-se que, embora o numero absoluto
de encaminhamentos tenha aumentado em
2023, esse crescimento pode estar relacionado
ao maior numero de ciclos realizados naquele
ano, umavez que amédia de encaminhamentos
por ciclo se manteve relativamente estavel ao
longo do periodo analisado, conforme demons-
trado no grdfico 1.

Grafico 1. Encaminhados por ano e média de encaminhados por ciclo
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Fonte: dados da pesquisa (2023).

Contudo, a analise dos dados de acesso e
adesdo ao longo dos anos (tabela 1) aponta
para desafios persistentes que merecem uma
discussiio aprofundada, em consonincia
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com a perspectiva de Silva®2 em sua tese de
doutorado, que enfatiza a complexidade da
implementacéo de tecnologias psicossociais
em contextos de vulnerabilidade.
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Tabela 1. Implementacao dos ciclos de atendimento - Napev

Ano Ciclos Encaminhados Acessaram Aderiram
2021 2 70 40 (5714%) 9 (22,50%)
2022 2 55 24 (45,5%) 17 (70,83%)
2023 3 105 31(29,25%) 13 (41,96%)

Fonte: dados da Pesquisa (2023)

Analise das taxas de acesso

Observa-se uma tendéncia de aumento no
numero de encaminhamentos anuais, culmi-
nando em 105 encaminhamentos em 2023. No
entanto, a proporcio de pessoas que efetiva-
mente participaram de pelo menos uma sessio
dos grupos (coluna ‘Acessaram’ na tabela 1)

apresentou uma queda progressiva de 57,14%,
em 2021, para 45,5%, em 2022, e 29,25%, em
2023.Essareducdo é visualmente representada
no grdfico 2, que apresenta a composicio dos
encaminhamentos por ano, diferenciando os
individuos que acessaram o grupo daqueles
que, embora encaminhados, ndo comparece-
ram a nenhuma sesséo.

Grafico 2. Composicdo dos encaminhamentos por ano em termos de acesso ao grupo por ano (2021 a 2023)
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Fonte: dados da pesquisa (2023).

Essa queda pode ser multifatorial, refle-
tindo desde barreiras logisticas e socioe-
conOmicas até a complexidade inerente a
adesdo de populacdes vulneraveis a ser-
vicos de saude mental. A tese de Silva®?
ao abordar a implementacio de grupos
psicanaliticos para pessoas expostas a

2022 2023

violéncia, destaca a importincia de consi-
derar o contexto social e as especificidades
dessas populacdes, que frequentemente
enfrentam obstaculos como estigma, falta
de recursos, dificuldades de transporte e
a propria natureza do trauma, que pode
dificultar o engajamento inicial.
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A diminuicdo progressiva nas taxas de
acesso pode estar relacionada a diversos
fatores contextuais. Primeiramente, o periodo
de implementacéo coincidiu com a pandemia
de covid-19 e suas consequéncias socioecono-
micas, que podem ter intensificado as barrei-
ras de acesso aos servicos de saide mental.
Conforme apontado por Jubilut et al.2, as
medidas de isolamento social impactaram des-
proporcionalmente populagdes vulneraveis,
criando obstaculos adicionais para o acesso
a cuidados especializados.

Além disso, também pode ter influenciado
nesses resultados a mudanca na localizagéo
dos grupos, que, em 2021, ocorreram em ser-
vicos territoriais, e, a partir de 2022 e 2023, em
um espaco institucional mais centralizado e
especializado dentro da propria Universidade.
A centralizacio em um ambiente universitdrio,

embora possa oferecer maior infraestrutura
e especializacfio, pode, também, impor novas
barreiras de acesso para uma populacio que
ja enfrenta desafios de mobilidade e familia-
ridade com ambientes institucionais.

Analise das taxas de adesao

Em contrapartida, a taxa de adesfo (coluna
‘Aderiram’ na tabela 1), que mede a perma-
néncia nos grupos apos o primeiro contato,
apresentou uma variacdo interessante. Em
2021, a adesdo foi de 22,50%, saltando para
70,83% em 2022, e estabilizando em 41,96%,
em 2023. Essa dinmica é ilustrada no grdfico
3, que apresenta a composicdo anual dos en-
caminhados de acordo com a adesdo minima
aos grupos (presenca em ao menos 50% das
sessoes).

Gréfico 3. Composicdo dos encaminhamentos por ano em termos de adesdo ao grupo por ano (2021 a 2023)
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Fonte: dados da pesquisa (2023).

O pico de adesdo em 2022, em contraste com a
queda no acesso, sugere que, uma vez superadas
as barreiras iniciais e estabelecido o vinculo, a
permanéncia nos grupos se torna mais provavel.
Esse achado corrobora a literatura psicanaliti-
ca sobre a importincia do estabelecimento de
vinculos terapéuticos seguros para populacdes
traumatizadas?®=0,
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A alta taxa de adesdo em 2022 pode estar
relacionada ao aprimoramento das estratégias
de acolhimento e vincula¢do desenvolvidas pela
equipe ao longo do primeiro ano de implementa-
co. Conforme destacado por Kaés®', a qualidade
doholding grupal e a capacidade de contencfio das
angustias sio fatores determinantes para a perma-
néncia de participantes em grupos psicanaliticos.
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Fatores influenciadores do acesso e
da adesdo

Os fatores que influenciaram o acesso e a
adesdo aos grupos breves psicanaliticos foram
identificados a partir de uma amostra docu-
mental retrospectiva, composta por registros
produzidos ao longo da implementacéo do
Napeyv, incluindo prontuarios grupais, relato-
rios técnicos, atas de reunides e documentos
institucionais. Complementarmente, realiza-
ram-se entrevistas individuais com membros
da equipe diretamente envolvidos na imple-
mentac¢fo, com o objetivo de aprofundar a
compreensio dos determinantes observados
nos dados quantitativos. Tanto a analise do-
cumental quanto as entrevistas possibilitaram
a identificacdo e validacdo dos fatores que
influenciaram o acesso e a adesio aos grupos
breves psicanaliticos.

A analise dos dados revela a complexidade
dos fatores que influenciam tanto o acesso
quanto a adesdo aos grupos breves psicanali-
ticos. Silva®2 aborda a relevincia da acessibili-
dade e da construgfio de confianca como pilares
para a efetividade de intervencdes psicossociais,
o que se alinha com a necessidade de estratégias
adaptadas para garantir nio apenas o acesso,
mas a continuidade do cuidado.

A aplicagéo do teste do qui-quadrado de
independéncia®* evidenciou diferencas esta-
tisticamente significativas na distribuicfo dos
dados de acesso (¥2=13.38,p=0.0012,gl=2) e
de adesdo (32 =10.00, p = 0.0067, gl = 2) entre
os anos analisados. Esses resultados sugerem
que as variacdes observadas nas taxas no sdo
atribuiveis ao acaso, indicando a influéncia
de fatores estruturais e contextuais no com-
portamento dos usudrios frente a proposta
terapéutica. A identificacdo desses fatores
baseou-se na triangulacio entre dados quan-
titativos, registros institucionais e relatos da
equipe de implementacéo, permitindo uma
interpretacfio mais abrangente dos resultados.
Mudancas no local de atendimento, compo-
sicdo da equipe técnica e possiveis variaveis
contextuais ainda nfo sistematicamente

estudadas parecem ter exercido impacto
direto sobre o padrio de participacéo.

Entre os principais fatores identificados
como influenciadores do acesso, destacam-
-se: a) Barreiras geograficas e de transporte:
a localizacdo dos grupos e a disponibilidade
de transporte publico adequado impactam
diretamente a capacidade de participacdo dos
usuarios; b) Estigma associado ao cuidado em
saude mental: populacdes expostas a violéncia
frequentemente enfrentam multiplos estig-
mas, que podem dificultar a busca de ajuda
especializada; ¢) Complexidade das demandas
sociais: questdes como instabilidade habita-
cional, inseguranca alimentar e desemprego
podem competir com a priorizacio do cuidado
em saude mental; d) Caracteristicas do trauma:
a natureza e a severidade das experiéncias
traumaticas podem influenciar a capacidade
inicial de engajamento em atividades grupais.

Quanto aos fatores que favorecem a adesfo,
uma vez estabelecido o primeiro contato, ob-
servam-se: a) Qualidade do vinculo terapéuti-
co: a capacidade da equipe de estabelecer um
ambiente seguro e acolhedor mostra-se funda-
mental para a permanéncia; b) Identificacio
entre pares: o reconhecimento de experién-
cias similares entre os participantes facilita o
processo de elaboracio e reduz o isolamento;
¢) Flexibilidade na abordagem: a adaptacio
das intervencdes as necessidades especificas
de cada grupo contribui para a manutencio
do interesse e da participacdo; d) Suporte
social: a construcdo de uma rede de apoio
dentro do préprio grupo fortalece a moti-
vacdo para a continuidade.

ImplicacOes para a pratica clinica

Os achados deste estudo tém implicacdes
importantes para a pratica clinica e para a
formulac¢do de politicas publicas voltadas
ao cuidado de pessoas expostas a violéncia.
A discrepéncia entre as taxas de acesso e
adesdo sugere a necessidade de estratégias
diferenciadas para cada momento do pro-
cesso de cuidado.
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Para melhorar o acesso inicial, recomen-
da-se: a) Descentralizacio dos servicos: a
oferta de grupos em diferentes territérios
pode reduzir barreiras geograficas e au-
mentar a familiaridade dos usuarios com os
espacos de cuidado; b) Estratégias de busca
ativa: o desenvolvimento de acdes proati-
vas de identificacdo e convite de potenciais
participantes pode ampliar o alcance da
intervencdo; ¢) Articulacio intersetorial:
a integracdo com servicos de saude, assis-
téncia social e educacio pode facilitar o
encaminhamento e o acompanhamento dos
casos; d) Flexibilizacio de horarios: a oferta
de grupos em diferentes turnos pode acomo-
dar as diversas rotinas e responsabilidades
dos usuarios.

Para fortalecer a adesio, sugere-se: a)
Investimento na formacio da equipe: o
aprimoramento continuo das competéncias
técnicas e relacionais dos profissionais é fun-
damental para a qualidade do cuidado ofere-
cido; b) Supervisio clinica regular: o suporte
técnico e emocional a equipe contribui para a
manutencio da qualidade das intervencoes; ¢)
Adaptacdo cultural: a consideragio das espe-
cificidades culturais, étnicas e socioeconomi-
cas dos participantes enriquece a abordagem
terapéutica; d) Acompanhamento pos-grupo:
o oferecimento de suporte apds o término dos
ciclos pode consolidar os ganhos terapéuticos
e prevenir recaidas.

Limitacoes do estudo

E importante reconhecer as limitacées deste
estudo, que incluem o periodo relativamente
curto de observacio, a auséncia de um grupo
controle para comparacédo dos resultados e o
tamanho restrito da amostra. Além disso, a
analise baseou-se em dados quantitativos de
participacdo, nido contemplando avaliacdes
qualitativas dos resultados terapéuticos alcan-
cados. Por essas razdes, os achados estatisticos,
embora relevantes, devem ser interpretados
com cautela quanto a sua generalizagio para
outros contextos e populacdes.
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Estudos futuros poderiam beneficiar-se da
inclusio de instrumentos padronizados de
avaliacdo de sintomas e qualidade de vida, bem
como darealizacio de entrevistas qualitativas
com participantes e profissionais para uma
compreensio mais aprofundada dos fatores
que influenciam o acesso e a adeséo.

Contribuicdes para as politicas
publicas

Os resultados deste estudo oferecem subsidios
importantes para o aprimoramento de politicas
publicas voltadas ao cuidado de pessoas expos-
tas a violéncia. A demonstracio da viabilidade
e dademanda por grupos breves psicanaliticos
reforca a necessidade de investimentos em
modalidades de cuidado especializadas para
essa populacdo.

A variabilidade observada nas taxas de
acesso e adesdo ao longo do tempo evidencia
aimportincia do monitoramento continuo e da
adaptacdo das estratégias de implementacéo.
Conforme destacado por Silva®2, a implemen-
tacdo de tecnologias psicossociais requer um
processo dindmico de ajustes e aprimora-
mentos baseado na experiéncia pratica e no
feedback dos usuarios.

Além disso, os achados refor¢cam a necessi-
dade de abordagens integradas que considerem
ndo apenas os aspectos clinicos, mas, também,
as determinantes sociais que influenciam o
acesso e a permanéncia nos servicos de saude
mental. A articulacdo entre diferentes setores
e niveis de atencdo mostra-se fundamental
para a efetividade das intervencdes.

Conclusoes

A implementacio de grupos breves psica-
naliticos para pessoas expostas a violéncia,
conforme demonstrado neste estudo, re-
presenta uma estratégia promissora para
o cuidado em saude mental de populacdes
vulneraveis. Os resultados obtidos ao longo
de sete ciclos de atendimento, envolvendo
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230 encaminhamentos, evidenciam tanto o
potencial quanto os desafios inerentes a essa
modalidade de intervencéo psicossocial.

A anélise dos dados de acesso e adesdo
revela um panorama complexo, caracterizado
por uma demanda crescente por esse tipo de
cuidado, mas também por obstaculos signifi-
cativos que limitam a participacio efetiva dos
usuarios. A diminuicio progressiva nas taxas
de acesso, de 57,14%, em 2021, para 29,25%,
em 2023, contrastada com a variabilidade nas
taxas de adesdo, que atingiram um pico de
70,83% em 2022, aponta para a necessidade
de estratégias diferenciadas para cada etapa
do processo de cuidado.

Os achados deste estudo, em consonancia
com as reflexdes tedricas e metodoldgicas da
tese de Silva®?, reforcam a importancia de
abordagens sensiveis ao contexto, que conside-
rem as multiplas camadas de vulnerabilidade
e as barreiras que impedem o engajamento
pleno de pessoas expostas a violéncia. A psi-
canalise, com sua capacidade de oferecer um
espaco para a elaboracio do traumatico e a
construcdo de novos sentidos, emerge como
uma ferramenta potente nesse cenario.

Contudo, a efetividade dessa abordagem
depende intrinsecamente da capacidade dos
servicos de satude e assisténcia social de se
adaptarem as realidades dos usuarios, pro-
movendo um acesso facilitado e um ambiente
que favoreca a continuidade do cuidado. A
experiéncia relatada neste estudo demonstra
que, uma vez superadas as barreiras iniciais
e estabelecido o vinculo terapéutico, a per-
manéncia nos grupos se torna mais provavel,
sugerindo que o investimento em estratégias
de acolhimento e vinculacéo é fundamental
para o sucesso da intervencéo.

As implicacdes desses achados para a
prética clinica sfo significativas, apontando
para a necessidade de: (a) descentralizacio
dos servicos para reduzir barreiras geograficas;
(b) desenvolvimento de estratégias de busca
ativa para ampliar o alcance das intervencoes;
(c) investimento na formacéo e supervisdo
das equipes; (d) flexibilizacdo de horarios e

modalidades de atendimento; e (e) fortaleci-
mento da articulacfo intersetorial.

Do ponto de vista das politicas publicas,
os resultados reforcam a necessidade de in-
vestimentos sustentados em modalidades de
cuidado especializadas para pessoas expostas
a violéncia, reconhecendo a complexidade
desse fendmeno e aimportincia de abordagens
integradas que considerem tanto os aspectos
clinicos quanto as determinantes sociais da
saude.

A superacdo dos desafios identificados neste
estudo nfio apenas aprimorard a pratica clinica,
mas também fortalecera as politicas publicas
voltadas para a saude mental de populacdes
em situacdo de violéncia, contribuindo para a
construcdo de uma sociedade mais justa e equi-
tativa. A continuidade de pesquisas nessa area,
incluindo estudos longitudinais e avaliactes
qualitativas dos resultados terapéuticos, sera
fundamental para o aprimoramento continuo
dessas intervencdes e para a consolidacéio da
psicanalise como uma ferramenta efetiva no
cuidado de populacdes vulneraveis.

Por fim, este estudo contribui para o campo
da satde coletiva ao demonstrar a viabilidade
e arelevaincia dos grupos breves psicanaliticos
como tecnologia psicossocial, oferecendo sub-
sidios empiricos para a tomada de decisdes em
politicas publicas e para o desenvolvimento de
novas pesquisas na area. A experiéncia relatada
evidencia que, apesar dos desafios, é possivel
implementar intervencdes psicanaliticas em
contextos de satude publica, desde que sejam
consideradas as especificidades das popula-
coes atendidas e desenvolvidas estratégias
adequadas para garantir o acesso e a adesdo
aos cuidados oferecidos.
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