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Resumo

Introdugao: A familia € um complexo sistema de
organizacdo social e emocional, que possui
crencas, valores e experiéncias vivenciadas em
plena subjetividade afetiva. A terapia familiar
pode ser utilizada na pratica clinica de saude
mental ao suscitar transformacdes nas relacées
intersubjetivas e afetivas dos membros e
promover a construcdo de significados em suas
relacGes estabelecidas no cotidiano. Objetivo:
Apresentar as contribuicOes da terapia familiara
pratica clinica da saude mental. Método:
Revisdo de literatura realizada na Biblioteca
Virtual de Saude, no periodo de julho a agosto
de 2019, utilizando-se como descritores os
termos terapia familiar, saude mental, testes
psicoldgicos, escalas de graduacdo psiquiatrica e
protocolos. Esta busca permitiu obter-se nove
publicacbes que foram lidas e analisadas
minunciosamente. Conclusdes: A terapia
familiar contribui para pratica clinica em saude
mental por promover estratégias de
enfrentamentos aos conflitos familiares,
focados na solucdo dos problemas. Assim, os
membros familiares aceitam, compreendem e
sdo apoiados emocional e socialmente ao
interagirem com um dos membros em
sofrimento psiquico.

Palavras-chave: Saude Mental; Terapia
Familiar; Familia.

Abstract

Introduction: The family is a complex system of social
and emotional organization, which has beliefs, values
and experiences lived in full affective subjectivity.
Family therapy can be used in clinical mental health
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practice to bring about changes in the members'
intersubjective and affective relationships and
promote the construction of meanings in their
relationships established in daily life. Objective: To
present the contributions of family therapy to mental
health clinical practice. Method: Literature review
carried out at the Health Virtual Library, using the
terms family therapy, mental health, psychological
tests, psychiatric graduation scales and protocols as
descriptors. This search allowed to obtain nine

Familia, terapia familiar e saide mental

A familia € um complexo sistema de
organizacdo social e emocional, que possui
crencas, valores e experiéncias vivenciadas em
plena subjetividade afetiva. Trata-se de um
grupo que pode ser definido, também, como
uma unidade social que enfrenta uma série de
tarefas de desenvolvimento psicossocial e que
difere de acordo com a cultura, sociedade,
ambiente etc., a que pertence, mas que possui

raizes universais, fundamentada na cultura’.

A familia é constituida por um conjunto de pessoas
que desempenham vdrios papéis e integram
aspectos de ordem emocional, cognitivo, social e
cultural. Além disso, os membros da familia
compartilham entre si afetos, valores e normas. Os
valores aprendidos na familia sdo de fundamental
importancia na medida em que constituem o
norte da vida de cada um dos membros familiares.
E, ainda, no seio da familia que se desenvolvem
comportamentos indispensaveis na formagao da

identidade do ser humano’.

Independentemente dos arranjos, a familia, é a

representacdo do espaco de socializacdo, de
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publications that were read and analyzed in detail.
Conclusions: Family therapy contributes to clinical
practice in mental health by promoting strategies to
deal with family conflicts, focused on solving
problems. Thus, family members accept, understand
and are supported emotionally and socially when
interacting with one of the members in psychological
distress.

Keywords: Mental Health; Family Therapy; Family.

busca coletiva de estratégias de sobrevivéncia,
local para o exercicio da cidadania, possibilidade
de desenvolvimento individual e grupal de seus
membros. E nela que ocorre a socializacdo do

homem, tornando-o um ser social’.

No entanto, é preciso ressaltar que o conceito
de familia tem sido modificado ao longo dos
tempos, devido as mudancas sociais inerentes
ao comportamento humano. Deste modo, a
definicdo de familia passa a englobar
formacgdes que incluem outros tipos de “lagos
familiares” fugindo do padrao convencional da
sociedade, como os afetivos e psiquicos, e ndo

exclusivamente matrimonial ou sanguineo’.

Nota-se, portanto, que as experiéncias vividas na
familia constituirdo a base da identidade do ser
humano. Assim, as experiéncias marcadas por
conflitos e tensdes durante as relagbes familiares
favorecerdo o aparecimento de sentimento de
inseguranca e baixa autoestima, fator que pode
contribuir para a formacdo de individuos com
dificuldades de assumirem responsabilidades

pelas suas vidas e de se ajustarem socialmente”’.

Saude em Redes. 2020; 6(2):115-126
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Conforme destaca a literatura®, é importante
gue o profissional de saude mental, ao tentar
definir familia e seus arranjos sociais, considere
0 que elas pensam a respeito e como se
autodefinem, pois o conceito de familia, como
ja exposto anteriormente, esta além de lacos de
afetividade, parentesco e intimidade, tem seus
sentimentos baseados em eventos da vida

cotidiana que marcam seus significados.

De forma didatica, podemos dividir a familiaem
trés categorias’: a) familia nuclear: composta de
pai, mae e filhos ou apenas dos genitores; b)
familia extensiva: inclui os demais parentes,
como avés, tios, primos, etc.; e c) familia
extensiva ampliada: engloba, além de amigos,
empregada doméstica, animais de estimacgdo e

vizinhos, etc.

Portanto, o conceito de familia é complexo,
baseado na subjetividade, sociedade, cultura e
meio social. A dinamica familiar precisa ser
compreendida pela ética da complexidade. Para
isso, é necessario compreender a familia como
um sistema, que lidard com eventos estressores
e conflitantes, e que precisara realizar certas
adaptacOes para manter sua estabilidade, o que

pode se tornar funcional ou ndo’.

O pensamento sistémico permite
compreender o desenvolvimento humano sob
a perspectiva da complexibilidade, sem negara
racionalidade cientifica, uma vez que o
desenvolvimento humano ocorre pela
interacdo da sua subjetividade com a estética,

cultura, espiritualidade e sociedade e, sem
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duvida, durante esse processo, cada ser
humano estabelece relagdes e posi¢cdes no seu

contexto social’.

A Teoria Geral dos Sistemas formulada pelo
bidlogo Ludwig von Bertalanffy, que considerou
a sua teoria aplicavel a varias ciéncias, devido
ao seu conceito geral de totalidade, define dois
tipos de regulagdo que ocorrem nos sistemas:
a) as primarias, que acontecem em organismos
vivos e que sdo governadas conforme uma
interagdo dinamica de processos, suscitando
mudancas estruturais; e b) as secundarias, que
ocorrem, sobretudo, por meio de mecanismos
de feedback e se interessam especialmente
pelos sistemas abertos, como os organismos
vivos, que sdo caracterizados por um fluxo

continuo de trocas de entrada e saida’.

O objetivo da Teoria Geral dos Sistemas é estudar
os principios universais aplicaveis aos sistemas
em geral, sejam eles de natureza fisica, bioldgica
ou socioldgica. O sistema é conceituado como
um complexo de elementos em estado de
interacdo. Essa interagdo entre os elementos
torna-nos mutuamente interdependentes,
diferenciando o sistema, da justaposicdo de
elementos isolados. O todo emerge além da
existéncia das partes e as rela¢gdes sdo o que da
coesdo ao sistema na integra, conferindo-lhe um

carater de totalidade’.

Assim, todos os sistemas funcionam como um
todo coeso, de forma que, existindo mudancgas
em uma das partes, provocam-se alteracdes no

todo e vice-versa. Logo, observa-se que o
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sistema ndo é apenas a soma das partes, mas,
sim, um todo coeso em sua complexidade e
organizacdo. Contudo, convém lembrar que os
individuos desse sistema mantém suas
singularidades. Podemos, entdo, sintetizar os
conceitos anteriores em propriedades que

marcam a Teoria Geral dos Sistemas’.

De acordo com essa teoria, existem trés
propriedades béasicas que se aplicam ao
sistema’: 1) Totalidade: os sistemas sdo
compostos de elementos interdependentes e
em interacdo; 2); Relacdo: refere-se as
estruturas bdsicas dos elementos e ao modo
como eles se relacionam; e 3) Equifinalidade:
caracteristica do mesmo estado final, pode ser
alcangcada partindo de diferentes condig¢des

iniciais e de diversas maneiras.

Além disso, vale ressaltar que o pensamento
sisttmico é marcado pelas intersubjetividades
presentes em cada pessoa, mescladas com suas
vivéncias praticas, construcao social e cultural.
Nesse sentido, a terapia familia é compreendida
como um sistema aberto e, conforme a sua
mediacdo, podera se trabalhar na resolucdo dos

problemas e criacdo de novos significados.

A histéria da terapia familiar é caracterizada pela
interdisciplinaridade tedrica que transformou e
(re)elaborou sua técnica. No seu inicio,
fundamentou-se na psicandlise, em que o foco
era o individuo e o entendimento de seus
conflitos como causados por conteudos
intrapsiquicos. Porém, com seu

desenvolvimento, por influéncia do pensamento
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sistémico, deslocou-se o objeto de atuacdo para
a familia e o entendimento de seus conflitos,

independentemente de suas causas’.

No inicio da década de 50, a partir das
producdes cientificas, cresce a conscientizacdo
da importancia da familia no desenvolvimento
e na manutenc¢do do transtorno mental, apds
um periodo em que as interveng¢bes dos
profissionais de saude mental priorizavam que
o contato com o paciente nao deveria ser feito.
O despertar cientifico para o tema familia é
desencadeado pelos estudos de Gregory
Bateson, que desenvolveu o conceito de duplo-
vinculo como possivel causa da esquizofrenia.
Esse estudo pode fazer generalizacbes como
afirmar que os mesmos principios interacionais
estavam presentes em todas as familias,

embora em graus diferentes .

Ademais, a terapia familiar possui seus
paradigmas baseados nas seguintes premissas:
a) Complexidade: ndo existe apenas uma
realidade, mas multifatos e significado em uma
mesma situacdo; b) Imprevisibilidade: as
situacOes sao imprevisiveis e muitos fatos nao
estdo sob o controle das pessoas; e c)
Intersubjetividade: ha influéncias reciprocas
entre o observador e a realidade, havendo a

negac¢do da neutralidade™.

Como exposto, a terapia familiar instrumenta
profissionais de salde mental a assistirem as
familias. Portanto, é relevante apresentar as
principais correntes tedricas sobre a terapia

familiar a partir das reflexdes dos trabalhos™*******;

Saude em Redes. 2020; 6(2):115-126
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Terapia Familiar Estrutural: nessa corrente, a
énfase estd na interacdo do ambiente externo
e interno, em que cada membro possui uma
posi¢ao relevante no sistema, sendo que o
todo é maior que a simples somas das partes.
Logo, o conflito é benéfico e proporcionador

demudancas.

Terapia Familiar Estratégica: essa abordagem é
voltada para a clinica, objetivando a solucdo de
problemas e identificagdao dos
comportamentos que os mantém. Portanto,
utiliza-se a prescricdo de comportamentos

funcionais contra os sintomas nao adaptaveis.

Terapia de Familiar de Mildo: a familia é
concebida como um todo, considerando o jogo
intrafamiliar que serve de apoio ao sintoma. As
regras rigidas e paradoxais ocasionam o
adoecimento familiar. Em razdo disso, sao
prescritos rituais para desencorajar

comportamentos ndo funcionais.

Terapia Familiar Construtivista: conforme essa
corrente, a crise é vista como oportunidade de
mudanca no seio familiar. O terapeuta nao se
interessa na modificacdo de comportamentos,
mas no processo de reconstrugdo da realidade

e significados gerados no sistema familiar.

Terapia Familiar Comportamental: é uma
ferramenta de desenvolvimento pessoal dos
sujeitos inseridos no seio familiar. Nela,
concebe-se que um comportamento
habilidoso contribui para resolucdao dos

conflitosinterpessoais.
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Terapia de Familiar Focada na Emocdo: é a
primeira grande reaproximagdo entre a
tradicdo da Terapia de Familia e a abordagem
humanistica. Esse tipo de terapia explora a
visdo que cada membro tem sobre si mesmo e

sobre o outro.

Terapia de Familiar Orientada para o “Insight”:
enfatiza-se a busca pelo insight como meio de
compreensdo e modificacdo. O que é mediado
pela interacao terapéutica, na fase de
“reconstrucdo afetiva”, buscard a
compreensao de comportamentos e

pensamentos disfuncionais.

Terapia Familiar Gestaltica: nessa abordagem,
considera-se que a mudanca estd ligada
diretamente a criatividade. De modo a nao
implicar em “ajustamento”, mas em

“ajustamento criativo”.

Terapia Familiar por Processos Reflexivos: esse
método é usado quando deparamos-nos com
sistemas familiares paralisados, aqueles em
que o processo terapéutico parece andar em
circulos, estar estagnado. Assim, é sugerida,
como intervencdo, a equipe reflexiva, que
escutard a familia durante a terapia e, depois,
pontuara seus pontos de vista, de forma que os
membros da familia possam refletir sobre a
situacdo problematica. Isso permitira construir
novos significados e ampliar as possibilidades

dos sentidos.

Terapia Familiar Focada na Solucdo: essa corrente

é focada na resolucdo dos problemas com base
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na terapia breve. Tem como ponto chave a
utilizacdo dos recursos trazidos pelos membros
da familia, possibilitando caminhar entre estes e o
profissional de saide mental, de maneira que se
desloquem das queixas até as metas e solucdes.
Dessa forma, a solucdo surge na perspectiva de
que, para se solucionar um problema, ndo é

preciso entender o seu funcionamento.

Com base nessas definicbes, compreendemos
gue as diferentes vertentes da(s) terapia(s)
familiar(es) demonstram o quao complexo é o
ser humano, como membro de uma familia. As
familias, quando com problemas afetivos e
conflitos, trazem suas queixas ao profissional
de saude mental e asingularidade relacionada
a cada uma delas exige do profissional uma

posturainterdisciplinar e trabalhoem equipe.

Sabemos que a histéria da psiquiatria ndo é muito
agradavel a luz dos direitos humanos e ideologia
da reforma psiquiatrica. Pois as condi¢Ges que os
pacientes eram expostos nos hospitais
psiquidtricos eram deploraveis e humilhantes.
Inseridos neste meio atroz, os militantes da
reforma psiquidtrica brasileira lutaram para
redirecionar a assisténcia em saude mental, no
sentido de torna-la menos hospitalocéntrica e
mais comunitdria, considerando terapéuticas que
abordam as relacdes familiares. As intervengées
em saude mental devem tornar-se uma
experiéncia significativa nas vidas dos sujeitos, e

jamais excluirem seus familiares™.

Nesse sentido, os servicos de saude mental

comunitdrios sdo instituidos apds a referida
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reforma psiquidtrica, tendo como prioridade
cuidar do doente mental sem exclui-lo do
convivio social. Paraisso, os Centros de Atencao
Psicossocial (Caps) tornam-se responsaveis
pelas estratégias de desinstitucionalizacdo e
pela organizacdao da rede substitutiva —
denominada de Rede de Atencdo Psicossocial,
oferecendo atendimento biopsicossocial,

16,17

incluindointervencées na familia

Além do Caps, a Rede de Atencao Psicossocial é
composta por servico hospitalar de referéncia,
leitos de saude mental em hospitais gerais,
hospital-dia, centros de convivéncia,
residéncias terapéuticas, emergéncias
psiquiatricas, unidades de acolhimentos e
hospitais psiquiatricos. Vale ressaltar que
agregam a essa rede os centros de cultura,
servicos da assisténcia social e suas
modalidades, comunidades terapéuticas
credenciadas, escolas, igrejas e afins, bem
como outros servicos de suporte (Unidades de
Pronto Atendimento, Hospitais, Unidades

Basicas de Saude da Familia etc.).

Nesses ambientes citados, ha dificuldades da
equipe de saude mental em lidar com as
familias, suas configuragdes e conflitos, os quais
interagem com o sofrimento psiquico de um
membro familiar. Esse desconforto, algumas
vezes, levam os profissionais a rotularem as
familias e responsabiliza-las pelo adoecimento

de um de seus membros’.

Nesse cendrio, a terapia familiar pode

instrumentar esses profissionais no processo

Saude em Redes. 2020; 6(2):115-126
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terapéutico de reabilitacdo psicossocial do
doente mental, e ter a familia como um agente
de transformagdo™. Para que isso ocorra, o
trabalho em equipe pode ser favoravel, pois ha
0 apoio mutuo e reciprocidade entre os
profissionais, j& que ele provoca a sintonia do
grupo em realizar uma tarefa com criatividade e
produtividade, os quais suscitardo intervencgdes

eficientes a familia®.

O trabalho em equipe é imprescindivel na
resolucdo de situacdes complexas de saude
mental, visto que esta lida com a subjetividade
humana, vulnerabilidade, impoténcia,
traumas, incluidos os conflitos familiares.
Destarte, é necessario considerar a familia no
contexto da saude mental, fazendo com que o
portador de transtorno mental, o membro

familiar, interaja com todo o sistema familiar”’.

Para tanto, este trabalho tem como objetivo
apresentar as contribuicdes da terapia familiar

a praticaclinica da saude mental.

Método

A presente pesquisa pautou-se em revisdao de
literatura. Esta € um meio de pesquisa que
utiliza de fontes de informacgdes bibliograficas
para obtencdo de resultados de pesquisas de
outros autores, com o objetivo de fundamentar
teoricamente um determinado assunto”.
Assim realizou-se a busca na Biblioteca Virtual
de Saude, no periodo de julho aagosto de 2019,
utilizando-se como descritores os termos

terapia familiar, saude mental, testes

Saude em Redes. 2020; 6(2):115-126

psicoldgicos, escalas de graduacdo psiquidtrica
e protocolos. Além disso, consideram-se as
equacdes booleanas (or e/ou and), que
geraram combinag¢des que resultariam em
novas publica¢des. Essa busca possibilitou o
acesso a 3173 publicagdes, as quais foram
filtradas para que atendessem ao objetivo da
pesquisa, aplicando-se os seguintes critérios de
inclusdo: estarem disponiveis eletronicamente,
textos publicados em portugués e sem limite
temporal. Essa filtragem possibilitou acessar 26

publicagdes.

Dando continuidade, aplicamos os critérios de
exclusdo: trabalhos que ndo abordavam sobre
protocolos/instrumentos usados em terapia
familiar ou que nao tivessem relagdao com a terapia
familiar e saide mental. A partir desse recorte,
obtivemos 09 publicacdes. As noves publicagdes
foram lidas e analisadas minunciosamente por
meio da abordagem qualitativa, com o intuito em
compreendé-las e extrair informagdes e reflexdes
que expliquem/compreendam os pressupostos

desta revisdo.

Resultados

E possivel perceber que, conforme a tabela 1,
46% dos autores das publicagdes mencionadas
eram psicélogos, 15,4% eram enfermeiros,
assistentes sociais e médicos (para cada
categoria) e 7,8%, terapeutas ocupacionais. Em
relacdo ao método de pesquisa utilizados nas
publicagdes revisadas, 30% sao compostos de
revisdo de literatura, 20% de estudo de caso,

relatos de experiéncia e de estudo qualitativo
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(para cada método) e 10% pesquisa
longitudinal e exploratéria. Todas as
publicacdes sucederam-se no contexto da
saude mental e tiveram como pratica a

intervencao afamilia.

Discussao

A familia é uma unidade bdsica de interacao
social, sendo fundamental para o
desenvolvimento do nucleo familiar pela

agregacdo dos valores e afetividade’.

Na abordagem terapéutica, compreende-se
gue os individuos podem ser ajudados no
contexto de sua vida familiar e cotidiana, para
além de sua realidade subjetiva, ja que se trata
de seres humanos que estdo em um grupo
estruturado por processos que lhes sdo
préprios, com identidade familiar, regras,
rotinas, tradicao, hierarquia de poder, visdo de
mundo e mitos. As familias possuem fronteiras
delimitadas que as diferem de outras familias

em suassingularidades™.

Na salde mental, os atendimentos em terapia
familiar tém-se demonstrado através de duas
estratégias basicas: individual (apenas uma familia
é atendida) e grupal (mais de duas familias
recebem atendimento). Ambas as estratégias tém
sido importantes na promog¢ao do bem-estar
familiar, reduzindo o isolamento, os estigmas e a

falta de informacao sobre os transtornos mentais™.

Em relagdo aos transtornos mentais, percebe-

se a influéncia das relacdes familiares no
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processo de produzir e manter os sintomas. Em
familias de esquizofrénicos, por exemplo,
existem indicativos de um alto nivel de
proximidade e estresse relacional entre os
membros. Em pacientes depressivos os
cuidadores vivenciam grande sobrecarga e
desconforto emocional, pois a depressdo esta
associada a um alto nivel de dependéncia nas
tarefas diarias. Nos casos de familiasem que um
de seus membros tem transtorno de
personalidade, especialmente Borderline, ha

uma tendéncia aum ambiente familiar hostil™.

Nessa perspectiva, o aconselhamento familiar
deve ser oferecido a todas as familias, com a
finalidade de educar a respeito do transtorno
mental. S3o sugeridas como intervencao
familiar’: a) explorar o grau de dependéncia e
envolvimento entre os membros da familia; b)
discutir com o paciente e a familia as fungdes,
papeis e limites que sejam adequados como
forma de comunicacdo clara e afetiva; c)
identificar regras familiares que reforcam
comportamentos desajustados do paciente e
buscar mecanismos para adequa-las; d) ajudar
o0 paciente a desenvolver habilidades na
resolucdo de problemas; e e) realizar ou

encaminhar para terapia familiar.

Além disso, a literatura demonstra que a
intervengao familiar ndo apenas reduz recaidas
psicéticas e hospitalizacdo, como também
melhora a aderéncia a medicacao
psicotrépica®. Também, a terapia familiar
colabora no tratamento de membros que

sofreram maus tratos, violéncia sexual e fisica,

Saude em Redes. 2020; 6(2):115-126
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dentre outros traumas, priorizando todo o

sistema familiar e ndo apenas uma parte dele™.

Vale ressaltar que a terapia familiar focada na
solucdo é de grande relevancia ao trabalho em
saude mental, pois ela torna possivel que
solucbes sejam desenvolvidas junto aos membros
familiares e tarefas podem ser prescritas a fim de

proporcionar ajustamento familiar”.

Outrossim, as relagbes estabelecidas com
pessoas e instituicdes significativas podem ser
recursos protetivos para os membros da
familia. Assim, a familia, ao passar por novos
desafios, também identifica e aciona sua rede
de apoio de maneira distinta’, sendo essa rede
de apoio familiar uma forga para ajudar a

superar desafios e dificuldades.

Desta forma, a participacdao da familia no
cotidiano dos servicos de saude mental é um dos
objetivos dos profissionais desta area que
atendem as familias. O grupo familiar é o elo mais
proximo que o0s pacientes possuem com o
mundo. As interven¢des e ag¢des dirigidas as
familias tém como base o estimulo e o apoio
necessario a construcao de projetos terapéuticos

voltados a reinsercdo familiar e social**.

Tendo em vista que a familia é uma unidade
dinamicamente estruturada e condicionante
dos fendbmenos humanos, ela deve, a partir
dessa dtica, ser imaginada como um todo no
gual seus membros se encontram articulados
em diferentes niveis de desenvolvimento

psicossocial, mas em interacdo mutua. Isso
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significa que, em qualguer movimento, uma
parte ou um membro interferirda na dinamica
familiar como um todo™. Situagdes que exigem

manejo de um terapeuta eficiente e criativo.

Conclusoes

A familia € um complexo sistema de organizacao
social e emocional, que possui crencas, valores e
experiéncias vivenciadas em plena subjetividade
afetiva. Cada membro ocupa um papel na
dindmica familiar. Conforme sua configuracao,
podera favorecer o desenvolvimento ou

adoecimento de seus membros.

A terapia familiar € um meio para melhorar o
vinculo familiar, delimitar os limites e valores
familiares, promover estratégias de
enfrentamento e apoio emocional da familia. Ela
também contribui para adesdao medicamentosa
dos pacientes psiquiatricos e prevencdao do
surto, possivelmente por contribuir para
modificar a compressdao dos membros da familia
em relacdo ao transtorno mental e oferecerem-
lhes apoio emocional. Sendo assim, estes se
tornam mais empadticos e compreensiveis em

relagdo ao membro familiar adoecido.

A terapia familiar com foco na resolucao de
problema é um suporte tedrico principal para ser
usada na saude mental no contexto da Rede de
Atencdo Psicossocial. Ela tem seu setting
terapéutico previsto em 12 sessbes e como
principais intervengdes: vinculo terapéutico,
acolhimento, escuta e apoio emocional/social,

dentre outros. O escopo principal desta




Terapia familiar: contribui¢oes a pratica clinica em satide mental

abordagem é resolucdo dos problemas familiares
com base nos recursos trazidos pelos membros
gue compdem a familia (como também (novas)
habilidades podem ser desenvolvidas ou

suscitadas por um terapeuta experiente).

Possivelmente, nos trabalhos revisados, a
predominancia de métodos qualitativos denote
gue estes conseguem expressar a subjetividade
humana, tdo enfatizada na terapia familiar. E
talvez seja o melhor método para explicar o
comportamento humano e sua interagao
socioafetiva. Ja pela diversidade de

profissionais que contribuiram com os
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