3

-

PRATICAS EM SAUDE

=

ABORDAGEM MULTIDISCIPLINAR

)

"5&

.
.
—

———

-

a=s

ORGANIZADORES

DR. AVELAR ALVES DA SILVA
DR WALLACE RODRIGUES DE HOLANDA MIRANDA
DR ARQUIMEDES CAVALCANTE CARDOSO




3

)

e

PRATICAS EM SAUDE

ABORDAGEM MULTIDISCIPLINAR

ORGANIZADORES

DR. AVELAR ALVES DA SILVA
DR WALLACE RODRIGUES DE HOLANDA MIRANDA

- DR ARQUIMEDES CAVALCANTE CARDOSO




O conteudo dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sdo de
responsabilidade exclusiva dos autores, inclusive ndo representam necessariamente a posi¢ao
oficial do SCISAUDE. Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam
atribuidos créditos aos autores, mas sem a possibilidade de alterd-la de nenhuma forma ou
utiliza-la para fins comerciais.

Todos os manuscritos foram previamente submetidos a avaliacdo cega pelos pares,
membros do Conselho Editorial desta Editora, tendo sido aprovados para a publicagdo com base
em critérios de neutralidade e imparcialidade académica.

L‘R.MJ: LICENCA CREATIVE COMMONS

A editora detém os direitos autorais pela edi¢cdo e projeto grafico. Os autores detém os direitos
autorais dos seus respectivos textos. PRATICAS EM SAUDE UMA ABORDAGEM
MULTIDISCIPLINAR 3 de SCISAUDE esta licenciado com uma Licenga Creative
Commons - Atribuicao-NaoComercial-SemDerivacdes 4.0 Internacional. (CC BY-NC-ND
4.0). Baseado no trabalho disponivel em https://www.scisaude.com.br/catalogo/praticas-em-
saude-uma-abordagem-multidisciplinar-3/92

2026 by SCISAUDE
Copyright © SCISAUDE
Copyright do texto © 2026 Os autores
Copyright da edicdo © 2026 SCISAUDE
Direitos para esta edicdo cedidos ao SCISAUDE pelos autores.
Open access publication by SCISAUDE




PRATICAS EM SAUDE UMA ABORDAGE
MULTIDISCIPLINAR 3

| B

ORGANIZADORES

Dr. Avelar Alves da Silva
http://lattes.cnpg.br/8204485246366026
https://orcid.org/0000-0002-4588-0334

Dr Wallace Rodrigues de Holanda Miranda
http://lattes.cnpq.br/9510895183615760
https://orcid.org/0000-0002-0306-251X

Dr Arquimedes Cavalcante Cardoso
http://lattes.cnpg.br/0647092865505641
https://orcid.org/0000-0001-9546-805X

Editor chefe
Paulo Sérgio da Paz Silva Filho

Projeto grafico
Lennara Pereira Mota

Diagramacao:
Paulo Sérgio da Paz Silva Filho
Lennara Pereira Mota

Revisao:
Os Autores




Ana Flavia de Oliveira Ribeiro
Ana Florise Morais Oliveira
André de Lima Aires
Angélica de Fatima Borges Fernandes
Camila Tuane de Medeiros
Camilla Thais Duarte Brasileiro
Carla Fernanda Couto Rodrigues
Daniela de Castro Barbosa Leonello
Dayane Dayse de Melo Costa

Maria Vitalina Alves de Sousa

Maryane Karolyne Buarque
Vasconcelos

Paulo Sérgio da Paz Silva Filho

Mayara Stefanie Sousa Oliveira
Michelle Carvalho Almeida

Marcia Farsura de Oliveira

",

Conslho ditorial

Elane da Silva Barbosa Juliane Maguetas Colombo Pazzanese
Francine Castro Oliveira Julia Maria do Nascimento Silva
Giovanna Carvalho Sousa Silva Kaline Malu Ger6nimo Silva dos Santos
Heloisa Helena Figuerédo Alves Laiza Helena Viana
Jamile Xavier de Oliveira Leandra Caline dos Santos
Jean Carlos Leal Carvalho De Melo Filho Lennara Pereira Mota
Jodo Paulo Lima Moreira Luana Bastos Araujo
Juliana britto martins de Oliveira Maria Isabel Soares Barros
Juliana de Paula Nascimento Maria Luiza de Moura Rodrigues
Raissa Escandiusi Avramidis Wesley Romario Dias Martins

Renata Pereira da Silva Wilianne da Silva Gomes

Sannya Paes Landim Brito Alves Willame de Sousa Oliveira

Suellen Aparecida Patricio Pereira Naila Roberta Alves Rocha

Thamires da Silva Leal Neusa Camilla C_av§lcante Andrade
Oliveira



Dados Internacionais de Catalogacio na Pulicag:ﬁo (CIP)
(Camara Brasileira do Livro, SP, Brasil)

Praticas em saude [livro eletrénico] : uma
abordagem multidisciplinar / organizadores Avelar Alves
da Silva, Wallace Rodrigues de Holanda Miranda,

Arquimedes Cavalcante Cardoso- -- 1. ed. --
Teresina, PI : SCISAUDE, 2026.
PDF

Varios autores. Bibliografia.
ISBN  978-65-85376-79-2

1. Ciéncias da saude 2. Educacdo em saude
3. Multidisciplinaridade 4. Promogao da saude
5. Saude publica 6. Sistema Unico de Satude (Brasil)
I. Silva, Avelar Alves da. II. Miranda, Wallace
Rodrigues de Holanda. IIl. Cardoso, Arquimedes
Cavalcante

26-333388.0 CDD-613

[ndices para catalogo sistematico:
1. Promocgao da satde 613
Aline Graziele Benitez - Bibliotecaria - CRB-1/3129

10.56161/sc1.ed.20260204
- 1

11|
978-65-85376-79-2

SCISAUDE

Teresina — PI — Brasil
scienceesaude@hotmail.com
www.scisaude.com.br




RESENTACAO

A promocao da satde ¢ um pilar essencial para a constru¢ao de sociedades mais saudaveis e
resilientes. Com o avango das pesquisas e a necessidade de abordagens cada vez mais integradas
e interdisciplinares, "PRATICAS EM SAUDE UMA ABORDAGEM
MULTIDISCIPLINAR 3" surge como uma obra fundamental para profissionais,
pesquisadores e estudantes que desejam aprofundar seus conhecimentos sobre o tema.

AP

Este livro retine uma série de a estudos atualizados, abordando estratégias inovadoras, politicas
publicas, desafios contemporaneos e praticas bem-sucedidas na promog¢do da saude. A
diversidade dos temas tratados reflete a amplitude desse campo, explorando desde a atengao
primaria até a implementac¢do de tecnologias na saude, passando por programas de prevencao,
educagao em saude e analise epidemioldgica.

Com uma linguagem clara e fundamentacdo cientifica rigorosa, "PRATICAS EM SAUDE
UMA ABORDAGEM MULTIDISCIPLINAR 3" ¢ uma leitura indispenséavel para aqueles
que buscam compreender as novas tendéncias e contribuir para a efetivagao de acodes voltadas
ao bem-estar da populagao.

Este livro ndo apenas compartilha conhecimento, mas também incentiva a reflexdo critica e a
aplicacdo de estratégias baseadas em evidéncias para um futuro mais saudéavel e sustentavel.

Boa Leitura!!!
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RESUMO

Este artigo teve como objetivo analisar as contribuigdes das Praticas Integrativas e
Complementares para a promogao da satide no Sistema Unico de Satide. A metodologia baseou-
se em uma revisdo narrativa da literatura, realizada em bases de dados nacionais e
internacionais, selecionando artigos publicados entre 2022 e 2025 que abordavam praticas
integrativas, aten¢do primaria, saude mental, tecnologias em satde e participagdo comunitaria.
Foram incluidas dez publicagdes cientificas, cujos dados foram organizados por meio de leitura
exploratoria e andlise qualitativa, permitindo a constru¢do de uma sintese narrativa dos
principais achados. Os resultados indicaram que as Praticas Integrativas e Complementares
contribuem para a reducao da dor, da inflamagao e de processos infecciosos, bem como para a
melhora da qualidade de vida, além de fortalecerem o cuidado territorial, o vinculo entre
equipes € usudrios e a participagdo comunitaria. Também se observou que tecnologias
educacionais e digitais ampliam o acesso a informagao, favorecem o autocuidado e qualificam
0o acompanhamento em saude, reforcando a logica de promocao da saide no contexto da
Atencao Primdria. Conclui-se que as Praticas Integrativas e Complementares desempenham um
papel relevante no fortalecimento do Sistema Unico de Satide, promovendo um modelo de
cuidado mais integral, acessivel e conectado as necessidades da populagdo, o que amplia a
efetividade das agdes de promocdo da saude e contribui para a sustentabilidade do sistema
publico.

PALAVRAS-CHAVE
Préticas Integrativas e Complementares; Promocao da Satude; Sistema Unico de Saude; Atengao
Primaria a Saude; Saude Digital.

ABSTRACT

This article aimed to analyze the contributions of Integrative and Complementary Practices to
health promotion within the Brazilian Unified Health System. The methodology was based on
anarrative literature review carried out in national and international databases, selecting articles
published between 2022 and 2025 that addressed integrative practices, primary health care,
mental health, health technologies, and community participation. Ten scientific publications
were included, and their data were organized through exploratory reading and qualitative
analysis, allowing the construction of a narrative synthesis of the main findings. The results
indicated that Integrative and Complementary Practices contribute to the reduction of pain,
inflammation, and infectious processes, as well as to improvements in quality of life, while also
strengthening territorial care, bonds between health teams and users, and community
participation. Educational and digital technologies were found to expand access to information,
promote self-care, and enhance health follow-up, reinforcing a health promotion approach in
the context of Primary Health Care. It is concluded that Integrative and Complementary
Practices play a relevant role in strengthening the Brazilian Unified Health System by
promoting a more integral, accessible, and population-centered model of care.

KEYWORDS
Integrative and Complementary Practices; Health Promotion; Unified Health System; Primary
Health Care; Digital Health.




1. INTRODUCAO

As Préticas Integrativas e Complementares em Saude vém se afirmando no Sistema
Unico de Saude como parte de uma estratégia que amplia a promogio da satide, integrando
intervengoes clinicas, cuidado territorial, educagao em saude e tecnologias de informacao, o
que permite uma abordagem mais conectada as necessidades reais das populagdes (Serra et
al., 2023; Hilario et al., 2022; Almeida et al., 2022).

Esse movimento se fortalece em cendrios nos quais o cuidado ultrapassa a unidade de
saude, envolvendo familia, territorio e redes comunitarias, como observado em comunidades
tradicionais, ribeirinhas e quilombolas, onde praticas interculturais e participacdo social
sustentam processos de cuidado mais efetivos (Santos et al., 2025; Lins et al., 2025).

A organizacdo dos servigos sob governanca participativa também tem mostrado
impacto positivo sobre acesso, qualidade e equidade, criando um ambiente institucional
favoravel a incorporacao de praticas integrativas, enquanto tecnologias educacionais e digitais
ampliam a capacidade de preven¢do, autocuidado e continuidade do acompanhamento em
saude (Feitosa et al., 2022; Pereira et al., 2024; Almeida et al., 2022).

Apesar desse avanco, ainda persiste uma fragmentagdo na forma como as Praticas
Integrativas e Complementares sdo compreendidas e operacionalizadas no Sistema Unico de
Saude, pois seus efeitos clinicos, territoriais, educativos e tecnoldgicos muitas vezes aparecem
de forma dispersa na literatura, dificultando a visualizagdo de como essas dimensdes se
articulam na promocao da saude (Khan et al., 2025). Além disso, lacunas de acesso a
informagdo e limitacdes no uso de ferramentas digitais por parte dos usudrios da Atengdo
Priméria comprometem a expansdo dessas praticas, como indicado pelo desconhecimento do
DigiSUS por grande parte da populagdo atendida, ao mesmo tempo em que a deteccdo precoce
de sinais clinicos e de sofrimento psiquico ainda depende de maior integragdo entre equipes e
tecnologias (Araujo et al., 2025; Feitosa et al., 2022).

A sistematizagdo das contribui¢des das Praticas Integrativas e Complementares para a
promogio da saude no Sistema Unico de Saude torna-se necessaria porque tais praticas
apresentam efeitos clinicos mensuraveis, como reducdo de dor, inflamac¢do, infeccao e
melhora da qualidade de vida, com tecnologias de baixo custo e boa seguranga, favorecendo
a sustentabilidade do sistema publico (Serra et al., 2023). Somam-se a isso os ganhos obtidos
no cuidado territorial e comunitario, com fortalecimento do desenvolvimento infantil, do
vinculo e da participagdo social, elementos que ampliam a efetividade do cuidado (Hilario et
al., 2022; Santos et al., 2025; Lins et al., 2025). A incorporagdo de tecnologias educacionais

e digitais ainda potencializa preveng¢do, autocuidado e continuidade assistencial, qualificando




o trabalho das equipes e o acesso dos usuarios, o qu reforca a relevancia de compreender
essas praticas de maneira integrada(Feitosa et al., 2022; Pereira et al., 2024; Almeida et al.,
2022).

Parte-se da hipotese de que as Praticas Integrativas e Complementares contribuem de
forma significativa para a promocio da satde no Sistema Unico de Satide, articulando
desfechos clinicos positivos, fortalecimento do cuidado territorial, ampliacdo da educacido em
saude, participacdo comunitaria e uso de tecnologias digitais, produzindo um modelo de
atencao mais integral, acessivel e conectado as necessidades da populagao (Serra et al., 2023;
Hilario et al., 2022; Khan et al., 2025; Pereira et al., 2024).

Com isso, 0 objetivo desse trabalho ¢ o de analisar, por meio de uma revisao narrativa
da literatura, as contribui¢cdes das Praticas Integrativas e Complementares para a promocgao da
satide no Sistema Unico de Saude, identificando seus impactos clinicos, territoriais,
educativos, comunitarios e tecnoldgicos, com base em evidéncias recentes que abordam

aten¢do primaria, satide mental, participacdo social e inovacao em saude.

2. MATERIAIS E METODOS

Este trabalho desenvolveu-se como uma revisdo narrativa da literatura, organizando-se
pela selecdo e interpretagao de produgdes cientificas que discutiam as contribuicdes das Praticas
Integrativas e Complementares para a promogéo da saude no Sistema Unico de Saude (SUS),
permitindo construir uma visdo ampla e articulada do tema, pois esse tipo de abordagem
favorece a compreensdo dos fendmenos em seus contextos sociais, institucionais e territoriais.
A busca das publicagdes ocorreu entre agosto e setembro de 2025 nas bases de dados Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), Scientific Electronic Library Online (SciELO), PubMed/MEDLINE,
Scopus, Web of Science e Portal de Periddicos da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal
de Nivel Superior (CAPES), abrangendo artigos nacionais e internacionais relacionados ao
SUS, as praticas integrativas, a aten¢do primaria, a promoc¢ao da saude, as tecnologias em saude
e a participagdo comunitaria.

A populagdo do estudo correspondeu ao conjunto de artigos cientificos disponiveis
nessas bases dentro do recorte temporal estabelecido, enquanto a amostra foi composta pelas
publicagdes selecionadas apos a aplicagdo dos critérios definidos, totalizando dez artigos que
atenderam aos objetivos do trabalho. Como critérios de inclusdo foram considerados artigos
completos, publicados entre 2022 e 2025, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol,
abordando praticas integrativas, terapias complementares, promoc¢ao da saude, atencgdo

.. primadria, saude digital ou participacdo comunitéria em sistemas publicos de satde, enquanto os




critérios de exclusdo envolverm textos duplicads, resumos, editoriais, documentos
normativos, comentarios e publicagdes que ndo mantinham relagdo direta com o objeto de
analise.

Os descritores e palavras-chave foram definidos a partir dos vocabularios Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH), utilizando-se termos como
Praticas Integrativas e Complementares, Terapias Complementares, Promo¢ao da Saude,
Sistema Unico de Satde, Atencio Primaria a Saude, Estratégia Satide da Familia, Saude Digital
e Participagdo Comunitaria, bem como seus correspondentes em inglés, Integrative and
Complementary Practices, Complementary Therapies, Health Promotion, Unified Health
System, Primary Health Care, Family Health Strategy, Digital Health e Community
Participation. Esses termos foram combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR,
realizando-se intercruzamentos progressivos entre blocos tematicos que conectavam praticas
integrativas, promoc¢do da satde, organizacdo do SUS e uso de tecnologias, estruturando
estratégias de busca que articulavam praticas integrativas e promog¢ao da saide com o Sistema
Unico de Saude e com a Atengdo Primaria & Saude, assim como terapias complementares com
saude digital e participagdo comunitaria.

O instrumento de coleta de dados consistiu em uma matriz de extragdo construida pelas
autoras, registrando titulo, autores, ano, periddico, objetivos, tipo de estudo, contexto de
aplicacdo, principais resultados e implicagdes para a promogao da satde, permitindo organizar
e comparar de forma sistematica as informagdes provenientes das publicagdes. As variaveis
selecionadas envolveram tipo de pratica integrativa abordada, cendrio de aplicacdo, desfechos
clinicos e psicossociais, impactos sobre acesso, vinculo, participagdo comunitédria, uso de
tecnologias digitais e efeitos sobre a organizacao do cuidado no SUS.

A coleta dos dados ocorreu por meio de leitura exploratoria, seguida de leitura analitica
e interpretativa dos textos completos, permitindo identificar padrdes, convergéncias e tensdes
entre os achados, organizando o material em eixos narrativos coerentes com o objetivo do
trabalho. A anélise dos dados seguiu uma abordagem qualitativa e interpretativa, realizando-se
uma sintese narrativa que articulou os resultados dos diferentes estudos, construindo uma
compreensao integrada sobre o papel das Praticas Integrativas e Complementares na promog¢ao
da satde dentro do SUS.

Por se tratar de uma revisdo narrativa da literatura, sem envolvimento direto de seres
humanos ou animais, no se aplicou a submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa, ndo sendo

necessario apresentar Certificado de Apresentagdo de Apreciagdo Etica ou parecer de Comité




acOes utilizadas encontravam-se disponiveis em

de Etica em Pesquisa, pois todas as inform

dominio publico por meio de publicagdes cientificas.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

As evidéncias reunidas passaram a desenhar um cendrio no qual as Praticas
Integrativas e Complementares no SUS foram se consolidando como parte viva da promocao
da saude, pois o cuidado comegou a se organizar para além do tratamento pontual, seguindo
pela construcao de vinculos, pela ampliacao do acesso e pela valorizacao dos territdrios, criando
uma rede que conecta o sujeito, a comunidade e o sistema. Nesse percurso, a terapia por 0zonio
apareceu como um dos exemplos mais claros de como uma pratica integrativa vem produzindo
efeitos clinicos concretos, ja que o mapa de evidéncias organizado por Serra et al. (2023)
mostrou reducao de dor, inflamagao e infec¢do, melhora da cicatrizagao e aumento da qualidade
de vida sem eventos adversos graves, tudo isso ocorrendo por meio de uma tecnologia simples
e de baixo custo, o que dialoga diretamente com a realidade do SUS, que precisa ampliar
cuidado mantendo sustentabilidade.

Esses efeitos clinicos passaram a se articular com a atencao territorializada, pois o
cuidado em satde, quando construido na casa das pessoas e no cotidiano das familias, tende a
produzir resultados mais duradouros, com isso o trabalho apresentado por Hilario et al. (2022)
revelou que as visitas domiciliares na primeira infancia fortalecem o desenvolvimento infantil,
as praticas parentais e o vinculo com os profissionais, criando um ambiente que favorece uma
logica integrativa de cuidado, enquanto a investigacdo de Santos et al. (2025) em comunidades
ribeirinhas da Amazonia refor¢cou que abordagens interculturais e participativas sustentam
respostas mais eficazes frente a problemas complexos como envenenamento por animais
peconhentos e outras doengas negligenciadas, mostrando que o territério e a cultura vém
moldando o modo como a satude se produz.

Nesse mesmo movimento, a organizacdo comunitaria também se apresentou como
base da promocdo da saude, pois a construcdo de identidades coletivas e de territorialidade,
como observado por Lins et al. (2025) na comunidade quilombola do Degredo, vem sustentando
processos de resisténcia, cuidado coletivo e protecdo socioambiental, criando condigdes que
influenciam diretamente a satide, enquanto a governanca participativa descrita por Khan et al.
(2025) mostrou que servigos organizados com envolvimento real da comunidade tendem a
apresentar maior acesso ¢ qualidade, favorecendo a inser¢ao de praticas integrativas que

dependem da confianca e da cooperacao entre usuarios e equipes.




~ apenas a logica da doenga. Nesse caminho, as praticas integrativas foram se conectando com o

A dimensdo educativa apareceu como

outro eixo que sustenta as PICS, pois a
promog¢do da satde depende de pessoas que compreendem o proprio corpo € o proprio
sofrimento, com isso a revisao de Feitosa et al. (2022) indicou que tecnologias educacionais em
saude mental ampliaram o conhecimento sobre depressdo e deméncia entre trabalhadores,
fortalecendo o autocuidado e a prevengao, enquanto os registros clinicos analisados por Aratijo
et al. (2025) mostraram que sinais de deterioragdo clinica ficam mais visiveis quando a equipe
reconhece padrdes e sintomas, criando uma pratica de vigilancia sensivel que dialoga com a
logica integrativa, que observa o sujeito de forma continua.

Esse cenario se amplia ainda mais quando entram as tecnologias digitais, pois a
comunicag¢do entre usuarios e equipes passou a ganhar novas formas, entdo o estudo de Almeida
et al. (2022) revelou que, mesmo com baixa familiaridade dos usudrios com o DigiSUS, existe
um campo aberto para fortalecer o acompanhamento ¢ o vinculo por meio de aplicativos,
enquanto a revisdo de Pereira et al. (2024) demonstrou que aplicagdes mdveis no atendimento
pré-hospitalar melhoram seguranca, qualidade do cuidado e tempo de diagndstico, criando uma
ponte entre tecnologia e promogao da satde que favorece a expansao das PICS para além da
unidade basica.

Esse conjunto de achados se conecta ainda com os processos de transferéncia e
adaptacdo de politicas publicas, pois Freitas et al. (2025) mostraram que experiéncias
comunitdrias bem-sucedidas, quando adaptadas aos contextos locais, fortalecem redes de
cuidado e inclusdo social, o que sustenta a institucionalizagao das praticas integrativas no SUS
como politicas vivas, e ndo como normas distantes da realidade.

Assim, os resultados e a discussdo se entrelagam mostrando que as Praticas
Integrativas e Complementares no SUS vém se organizando como uma rede que integra clinica,
territorio, educacdo, cultura e tecnologia, criando uma forma de promog¢ao da saude que se
aproxima da vida real das pessoas, fortalece comunidades, melhora desfechos clinicos e amplia
0 acesso, com isso o SUS passa a operar um cuidado mais humano, mais continuo e mais

conectado com as necessidades da populagao.

4. CONSIDERACOES FINAIS

O percurso construido ao longo deste trabalho foi mostrando que as Praticas Integrativas
e Complementares passaram a ocupar um espaco cada vez mais vivo dentro do SUS, pois o
cuidado foi se organizando de um jeito mais proximo da realidade das pessoas, seguindo pelo

territorio, pelo vinculo e pela escuta, criando um modo de promover saide que nao fica preso




cotidiano das equipes, das familias e das comunidades, formando uma rede que mistura cuidado
clinico, apoio social, educacdo e tecnologia, e isso foi dando ao sistema publico uma capacidade
maior de responder a demandas complexas sem perder o carater humano.

Esse movimento também deixou claro que a promoc¢ao da saide ganha for¢a quando o
cuidado se constrdi junto com as pessoas, pois o envolvimento das comunidades, o respeito aos
saberes locais e o uso de tecnologias simples ajudam a tornar o SUS mais acessivel e mais
proximo, entdo as PICS acabam funcionando como uma ponte entre o servigo de satude e a vida
real, fazendo com que o tratamento nao fique restrito a unidade, mas continue no territdrio, na
familia e no dia a dia.

Mesmo com desafios de acesso, organizacdo e divulgacdo, ficou evidente que as praticas
integrativas t€ém potencial para ampliar o alcance do SUS, reduzindo barreiras, fortalecendo
vinculos e estimulando o autocuidado, e isso se traduz em uma promocao da saide mais
continua e mais sustentavel. No fim, o que se vé ¢ um sistema que, quando incorpora esse olhar
integrativo, passa a cuidar das pessoas de forma mais inteira, mais proxima e mais coerente

com as necessidades de quem vive, trabalha e adoece nos territorios.
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