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RESUMO

Discussoes sobre servigos publicos de satide no Brasil tm sido largamente difundidas, princi-
palmente relacionadas as dificuldades de acesso, as discrepancias entre a legislacdo e a realidade,
entre a implantagdo e a implementagao, existéncia de grandes filas de espera para atendimento,
entre outras questoes. Neste sentido, este trabalho busca discorrer sobre a constituigdo do
Acolhimento enquanto uma proposta de trabalho em clinica-escola de psicologia, almejando o
enfrentamento do acesso aos servigos de salde psicoldgica e, simultaneamente, contribuindo com
a formacdo do psicologo. O Acolhimento é realizado pelos estagidrios do projeto de extensdo
“Clinica de Psicologia: um olhar em atengdo a satide do estudante”. Este projeto é voltado ao aten-
dimento psicossocial da comunidade discente da Universidade Federal do Pard, campus Belém e
desenvolve suas atividades nas dependéncias da clinica-escola da institui¢do. O acolhimento é a pri-
meira escuta ofertada ao discente que procura a clinica-escola e, em geral, é também a primeira
experiéncia do estudante com alguma modalidade de atendimento psicoldgico. Deste modo, a refle-
xao proposta é a de que o Acolhimento se baseia no conceito de clinica ampliada e no trabalho inter-
disciplinar entre a Psicologia, Servico Social e Psiquiatria. Quanto & contribui¢do da psicologia,
orientada pelo referencial psicanalitico, destacamos duas possibilidades de colaboragao: a com-
preensdo freudiana sobre o inicio do tratamento e o conceito de transferéncia. Por fim, destacamos
que a grande caracteristica do Acolhimento é sua proposta interdisciplinar, bem como sua contri-
buicdo para a formagdo do Psic6logo, uma vez que o Acolhimento se apresenta como um rico
campo de escuta supervisionada.
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ABSTRACT

Strategy for student health care: experience at a brazilian university. Discussions about public
health services in Brazil have been widely disseminated, mainly related to access difficulties, dis-
crepancies between legislation and reality, between implementation and implementation, existence
of large waiting lines for care, among other issues. In this sense, this work seeks to discuss the
constitution of the Embracement as a proposal of work in clinical psychology school, aiming at con-
fronting access to psychological health services and, simultaneously, contributing to the training of
the psychologist. The Embracement is carried out by the trainees of the project of extension “Clinica
de Psicologia: um olhar em atengdo a saude do estudante”. This project is aimed at the psychoso-
cial care of the student community of the Federal University of Para, Belém campus and develops
its activities in the institution’s school-clinic. The Embracement is the first listening offered to the
student who seeks the school-clinic and, in general, is also the first experience of the student with
some modality of psychological care. Thus, the proposed reflection is that the Embracement is
based on the concept of extended clinic and interdisciplinary work between Psychology, Social
Service and Psychiatry. As for the contribution of psychology, guided by the psychoanalytic frame-
work, we highlight two possibilities for collaboration: the Freudian understanding of the beginning
of treatment and the concept of transference. Finally, we emphasize that the great characteristic of
the Embracement is its interdisciplinary proposal, as well as its contribution to the formation of the
Psychologist, since the Embracement presents itself as a rich field of supervised listening.

Keywords: psychology; university; student assistance; embracement

INTRODUGAO E OBJETIVOS

As clinicas-escola ocupam espago fértil em debates no dmbito da formagédo do psicélogo no
Brasil. Estas instituicdes possuem a notoria justificativa pedagégica de fornecer a discentes dos cur-
sos de graduacdo em Psicologia, especialmente nos Gltimos anos de formagdo (Decreto-Lei n®
53.464, 1964), o contexto propicio ao desenvolvimento de habilidades e competéncias inerentes a
pratica da psicologia clinica.

No entanto, para além de sua vocagdo de ensino e aprendizagem, as Clinicas-escola de
Psicologia historicamente precisaram lidar, também, com as especificidades do campo da sadde no
Brasil. Nesse sentido, Marcos (2011) ressalta a existéncia de probleméticas gerais — filas de espe-
ra, desafio na implementacdo de politicas publicas, entre outros — assim como a de particularida-
des na ldgica de funcionamento destas instituigoes: é local de prestacdo de servico, mas também
de ensino e de pesquisa.

Desta forma, se ao longo desse processo as clinicas-escola constituiram-se como espagos vol-
tados a aplicagdo do arcabougo tedrico e técnico da Psicologia, com o objetivo de propiciar apren-
dizado prético aos discentes e atendimento a parcelas da populagao em situacdo de vulnerabilidade
sdcio-econdmica, Amaral et al (2012) ressaltam a importancia de pesquisas e reflexdes que propi-
ciem atendimento de qualidade, além de contribuir a formacdo de profissionais criticos, atentos as
questdes sociais amplas, culturais e regionais.

Levando em conta estas necessidades de analise, apresentamos o relato de experiéncia do pro-
jeto de extensdo universitaria “Clinica de Psicologia: um olhar em atengéo a saude do estudante”,
alinhado as politicas pablicas do campo da assisténcia estudantil no ensino superior e vinculado a
faculdade de Psicologia da Universidade Federal do Para (UFPA) — Campus Belém. Ao longo do
texto, abordamos as principais atividades desenvolvidas, enfatizando o Acolhimento como a ferra-
menta que fomenta a escuta norteadora da pratica clinica interdisciplinar.

Neste sentido, o presente artigo tem como objetivo discorrer sobre o Acolhimento enquanto
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uma proposta de trabalho em clinica-escola de Psicologia que visa fornecer atendimento a estu-
dantes universitarios, além de contribuir para formagdo de estagiarios de Psicologia e de Servigo
Social.

PARTICIPANTES

0 referido projeto de extensdo é voltado ao atendimento psicoldgico, social e/ou psiquiatrico de
estudantes de graduacdo de todo o Campus Belém da UFPA, sendo prioritario a prestagao dos ser-
vigos aos discentes que se encontram em situagao de vulnerabilidade socioecondmica.

Para a execugdo dessa tarefa, o projeto conta com uma equipe multidisciplinar composta por
psicologos, assistente social, psiquiatra, estagidrios/bolsistas de Psicologia e Servigo Social e, mais
recentemente, Técnicos em Administragdo e Administradores.

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia pautado na revisdo bibliografica acerca da tematica do
Acolhimento, enfatizando o cardter interdisciplinar inerente a construgao permanente deste disposi-
tivo e as contribuicdes da Psicologia, com fundamentagdo tedrica da Psicoterapia focal e de orien-
tacdo psicanalitica, para este dispositivo e para a formagao do psic6logo, visto que as atividades sdo
desenvolvidas em contexto universitério.

RESULTADOS

Chupel e Mioto (2010) afirmam que o Acolhimento tem sido tratado no &mbito da satde coleti-
va como um dispositivo que almeja contemplar os principios da integralidade e do acesso univer-
sal, além de propiciar a criagdo do vinculo entre paciente e instituicdo e a garantia ao atendimento
humanizado. Schmidt e Figueiredo (2009) ressaltam a importancia do trabalho interdisciplinar sus-
tentado por trés eixos: acesso, acolhimento e acompanhamento. Os autores afirmam que 0 acesso
corresponde tanto a capacidade do servigo de dar conta da demanda, quanto da organizagdo que
pode facilitar ou dificultar que potenciais usudrios possam se beneficiar do servigo ofertado. O eixo
acolhimento refere-se ao primeiro contato com quem procura o atendimento, contato este no qual
se iniciard o planejamento das ag0es e implica atitude humanizada e respeitosa diante da pessoa que
procura o servico e de seu sofrimento. No eixo acompanhamento, ressaltam a importancia da equi-
pe na evolucgdo do projeto terapéutico.

Em nossa pratica, o Acolhimento surgiu da necessidade de ampliagao do acesso, por parte dos
discentes da UFPA, aos servigos ofertados. A demanda por atendimento era grande e 0 modo de tra-
balho, através de inscrigOes para triagem que ocorriam em cada inicio de semestre era insuficiente,
pois o0s estudantes que procuravam atendimento fora do periodo institucionalmente estabelecido
ndo tinham a oportunidade sequer de uma primeira escuta. Além disso, pensou-se o Acolhimento
como uma ferramenta de formagao do psic6logo, pois os estagiarios de psicologia desenvolvem ati-
vidades de atendimento psicoterapico. Porém, pensamos que além dos atendimentos, outros com-
ponentes sdo fundamentais para a formagdo. Muitos estudantes que buscam atendimento podem
apresentar uma situagdo na qual terdo mais beneficios se tratados em outra institui¢ao, ou que apre-
sentam um quadro no qual a clinica-escola ndo possui suporte estrutural e pessoal para atendi-
mento (Por exemplo, casos graves de psicose). Conhecimento da rede publica de salude, com o
intuito de sugerir o melhor encaminhamento possivel para cada caso é fundamental desde o pri-
meiro contato no Acolhimento.

Com o Acolhimento, além dos avangos qualitativos em relagdo ao atendimento, foi possivel tam-
bém alcangar maior ndmero de estudantes acompanhados. No ano de 2016, foram atendidos 598
estudantes e 2.335 procedimentos foram realizados de acordo com o relatério anual. Em 2017, o
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namero de estudantes atendidos cresceu para 662, bem como o niimero de procedimentos: 5.652.
No ano de 2018, periodo do dltimo relatério de atividades, constatou-se o nimero de 485 estudan-
tes atendidos e 3.709 procedimentos realizados.

DISCUSSAD

0 Acolhimento é o primeiro contato entre o estudante e os servigos prestados pelo projeto, e,
nao raramente, 0 primeiro contato do estudante com alguma modalidade de atencao psicoterapica.
Com finalidade pedagdgica, apresentarei a nossa proposta de Acolhimento dividida em duas partes:
as Entrevistas de Acolhimento e o Processo de Acolhimento.

Os estagiarios de Psicologia sao os encarregados da realizagdo das entrevistas de Acolhimento,
possuem carga horéria fixa, com dias e horarios definidos e disponibilizados na secretaria da
Clinica-Escola da UFPA. Esta organizagdo possibilita que o estudante da UFPA, mediante encami-
nhamento ou demanda espontinea, possa ser atendido através do Acolhimento no menor intervalo
de tempo possivel, até mesmo no momento em que procura a clinica, quando ha disponibilidades
de hordrio do estagidrio de Psicologia e do estudante.

Através dos referenciais técnicos e tedricos da Psicoterapia Psicodindmica Focal e da
Psicandlise, buscou-se a articulagdo para desenvolvimento da estruturagdo e de uma compreensao
psicoldgica das entrevistas de Acolhimento.

Vale ressaltar, seguindo Lemgruber (1984), que o termo “Psicoterapia Breve” ¢ aceito na litera-
tura cientifica da drea, entretanto, o termo “breve”, em seu significado mais aproximado ao sentido
leigo, ndo remete ao principal almejo desta técnica. Em sintese, ndo se trata de um tratamento
“encurtado”, mas sim de uma técnica com especificidades e corpo tedrico proprios.Em sua com-
preensdo sobre a questdo temporal, Mauro Hegenberg (2013) enfatiza que desde o inicio, em psi-
coterapia focal, o fim do tratamento é um dos componentes do enquadre e este, por conseguinte,
sofrerd as mais diversas influéncias a partir deste componente, assim como de outros (por exem-
plo, a utilizagdo do diva ou o “face-a-face”, o manejo transferencial, etc). Ainda de acordo com o
autor, abordar o fato do futuro término da relagao terapéutica consiste em basear a relagdo sob o
principio de realidade. Buscando fugir da discussdo se é a melhor ou pior forma de trabalhar,
Hegember enfatiza que é uma forma de trabalhar, que como qualquer outra tera alguma influéncia
sobre o setting, influéncia esta impossivel de determinar.

Abordar esta questdo temporal é importante desde o inicio do Acolhimento. Este é uma ferra-
menta voltada para a primeira escuta do sofrimento, para a elaboragdo de uma compreensdo do que
motivou a pessoa a procurar a instituicdo e o que, a partir desta compreensao pode ser feito em ter-
mos de encaminhamento.

Nossa compreensdo sobre o Acolhimento é de que este é uma etapa diferente da psicoterapia,
com objetivos e tempo delimitados, podendo resultar em encaminhamentos a psicoterapia ou
outras formas de tratamento ou ter encerramento ao término do Acolhimento. Hegenberg (2013)
propde que o0 primeiro contato com o paciente deve ter por objetivo o cumprimento de 4 etapas,
expostas didaticamente pelo autor: Formular uma compreensao sobre a angustia que motivou a pro-
cura por atendimento; verificar se ha crise ou ndo, iniciar a construgdo de um projeto de interven-
¢do focalizada e a indicagao ou encaminhamento. O autor salienta que neste primeiro momento
pode ser benéfico para o paciente a transmissdo de alguma compreensao, ainda que parcial, sobre
a sua problematica, benéfico no sentido de que o prdprio paciente passe a ter uma compreensao
ampliada sobre seu sofrimento, além de implica-lo com sua busca por atendimento.

Outro grande autor da Psicoterapia Focal, Fiorini (1987) também atribui & primeira entrevista
fungdo decisiva no prosseguimento do tratamento, além de caracterizd-la como terapéutica.
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Baseado em vasta experiéncia, sua proposta de primeira entrevista almeja o cumprimento de 6 eta-
pas: Diagndstico aproximativo; construgdo de um entendimento sobre a problematica; reajusta-
mentos desta construgdo; exposicdo de significados atribuidos ao tratamento; estabelecimento de
contrato; e antecipagdes minimas sobre a condugdo do tratamento (p. 64-65). O autor destaca que
é importante que tais etapas possam ser cumpridas no menor intervalo possivel, porém, alerta que
0 norteador do processo é 0 cumprimento das etapas, nao o tempo. Em nossa experiéncia, 0
Acolhimento tem dentre suas fungdes a avaliagdo psicoldgica da situagao, atento a outras questoes,
€Omo sociais ou psiquidtricas, visando encaminhamento qualificado.

A proposta do autor é de que o terapeuta, em sua investigagdo diagndstica, deve se orientar por
trés planos: o diagndstico clinico e psicodindmico; o diagndstico da motivagdo e das aptidoes do
paciente para a terapia; e diagnostico das condigdes de vida do paciente.

0 diagndstico clinico e psicodindmico refere-se a identificagdo dos principais sintomas que
motivaram a procura, a identificagdo de um conflito, as interagdes grupais que contribuem, enquan-
to estrutura, para o estado do conflito e as que podem favorecer a boa evolugdo do tratamento, his-
torico de sucesso-fracasso relacionando-os as areas adaptativas do paciente e por fim, aspectos
interacionais na entrevista.

No diagnostico da motivacao e das aptidoes do paciente para a terapia, Fiorini (1987) destaca a
verificagdo de se o0 paciente reconhece o carater psicoldgico de seu problema, capacidade de intros-
pecgao, desejo de compreender-se, disposi¢ao para tentar mudancas, identificar quais as expecta-
tivas em relagdo a psicoterapia e disponibilidade para determinadas sacrificios, como investimento
na regularidade do tratamento, que pode durar meses ou mesmo anos, além das dificuldades ine-
rentes as manifestagoes da resisténcia.

0 plano diagndstico das condicdes de vida do paciente refere-se a questdes de estabilidade geo-
gréfica, horarios, situagao econdmica, buscando uma compreensdo global relacionada as questoes
clinicas e sobre as condig¢des de manutencdo do tratamento.

Com este referencial tedrico, buscamos estruturar as caracteristicas da entrevista de acolhi-
mento, bem como seus objetivos. Em relagdo a duragao, estabelecemos que o Acolhimento, desde
0 primeiro contato com o paciente deve ficar esclarecido que o Acolhimento possui duragéo limita-
da em cerca de duas sessdes com duragdo de aproximadamente 50 minutos cada.

Em uma leitura psicanalitica, Freud (1969) ja ressaltava a importancia de o inicio do tratamen-
to como um periodo de estudo preliminar do caso, com finalidade diagndstica. Sendo assim, sua
recomendacdo é de que nestes primeiros contatos permita-se ao paciente se apresentar de modo
livre, auxiliando-o apenas nos momentos que a comunicagdo Se interromper e com a finalidade
exclusiva de retomar a comunicagdo. Cabe ressaltar que esta etapa inicial denominada por Freud
como tratamento de ensaio ndo se resume simplesmente a coleta de dados para a construgado de
um diagndstico dindmico. Freud ressalta também a importancia de tratar de assuntos referentes ao
enquadre, tais como honorarios e frequéncia do tratamento, além do estabelecimento do vinculo
com o tratamento.

A funcdo avaliativa constitui uma das etapas do processo de Acolhimento. Consideramos neces-
sario discutir nossa leitura de determinados fendmenos que ocorrem nas entrevistas.

Do ponto de vista psicanalitico, hd uma gama de fendmenos, manifestos e latentes, que se apre-
sentam nas entrevistas de acolhimento: as queixas, as expectativas em relagdo ao tratamento, 0s
siléncios, 0 nervosismo e, ndo raramente, as falta as entrevistas.

Como tentativa de langar luz tedrica sobre estes fendmenos, recorro ao texto “A dindmica de
transferéncia”, de Freud (1969b). Freud aborda a enigmatica caracteristica de a transferéncia ser
simultaneamente favorecedora e obstaculo do tratamento. Argumenta que através da agdo conjun-
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ta de disposicoes inatas e experiéncias infantis remotas, todos n6s temos um modo peculiar, este-
reotipado de conduzirmos nossa vida amorosa. Expde que em relagdo as questdes “inatas” uma
parte dos impulsos percorreu completo desenvolvimento, dirigindo-se a realidade. Outra parte,
porém, deteve-se em tal desenvolvimento, mantendo-se inacessivel a realidade consciente, apenas
acessivel a fantasia ou permanece inconsciente. Detém-se inicialmente no fato de que quando o indi-
viduo ndo encontra satisfagao na realidade, as duas porgoes da libido atuam de modo a fazer com
que novas impressoes sejam feitas sobre a realidade. Através do processo denominado “regressao
da libido”, no qual a libido dirigida a realidade diminui e em mesmo grau, a afastada da realidade
aumenta. A grande questdo colocada por Freud é que as mesmas forgas que atuaram na regressao
da libido atuam agora como defesa, através das resisténcias ao trabalho, em uma atragdo que as
forgas inconscientes exercem.

Por fim, esta discussdo se afina ao conceito de clinica ampliada, que remete a uma ampliacdo
do objeto de saber e de intervencado da clinica (CAMPOS, 1997). Além de tomar a prépria enfermi-
dade como objeto de conhecimento e intervengdo, tem também como objetivo incluir o sujeito e seu
contexto enquanto objetos de estudo e praticas clinicas. Tais objetos corresponderiam a sintese dia-
lética entre o sujeito e sua doenga. Compreende-se que, além da enfermidade por si s6, existem as
implicagdes de ordem social que afetam e sdo afetadas pela propria enfermidade. Por conseguinte,
estas relagbes sdo passiveis de produzir uma diversidade de posigoes frente o adoecimento, 0 que
obrigaria os servigos de salde a operar com plasticidade suficiente para dar conta desta variedade,
0 qual visa a organizagdo de uma clinica que ndo baseie sua pratica exclusivamente em fungdo dos
fendmenos clinicos. A discussao de Campos refere-se ao campo da salide de modo mais abran-
gente, porém, esta reflexdo é pertinente no contexto de clinica-escola de Psicologia.

Estruturamos as entrevistas de Acolhimento de modo que os estagidrios de Psicologia as reali-
zem. Desta forma, a escuta que ocorre nestas entrevistas tem fundamentagdo psicoldgica, entre-
tanto, atenta aos outros campos que compdem a vida do estudante.

Tratando-se de uma clinica-escola de Psicologia, a expectativa de grande parte dos estudantes
é relacionada ao inicio de psicoterapia. Entretanto, as suas compreensdes sobre o que é este servi-
o, geralmente, sdo limitadas.

Desta maneira, o Acolhimento tem como uma de suas fungdes informar, esclarecer o que é um
tratamento psicoterapico, de modo realista, alertar sobre as possibilidades de resultados e sobre as
dificuldades do tratamento, frisando a importancia de que cada parte (terapeuta e paciente) conhe-
cer suas responsabilidades.

Além disso, a escuta atenta permite pensar em outras possibilidades de atengdo, além da
Psicoterapia. Neste contexto, a atuagdo interdisciplinar no Acolhimento é fundamental, @ medida que
cada caso é avaliado em sua singularidade e a reflexdo gerada para o encaminhamento ndo se limi-
ta a psicoterapia. Em nossa experiéncia, ja ocorreram casos que puderam ser melhor acompanha-
dos em outras institui¢des de atengdo publicas.

CONCLUSAO

Com base nestes fatos, pensou-se no Acolhimento como uma tentativa de ampliar o acesso do
estudante a primeira escuta de suas queixas, de seus sintomas, de sua demanda. Torna-se impe-
rioso ressaltar que a reflexdo sobre o Acolhimento é constante, uma vez que se trata de uma ativi-
dade recente no projeto, mas sobretudo por sua importancia na dindmica da prestacao do servico.
E por intermédio do Acolhimento que o estudante tem acesso aos servigos de atendimento oferta-
dos pelo projeto.

0 Acolhimento representa uma grande conquista no campo da atengdo a satde do estudante

International Journal of Developmental and Educational Psychology
194 INFAD Revista de Psicologia, N°1 - Monografico 4, 2019. ISSN: 0214-9877. pp:189-196



SALUD, PSICOLOGIA Y EDUCACION

universitario na UFPA. O crescimento da equipe interdisciplinar e a implantagdo do Acolhimento
contribuiram substancialmente para o aumento quantitativo, entretanto, tal aumento ndo pode
jamais significar auséncia de melhoria qualitativa.

~ Consideramos como uma das caracteristicas marcantes do Acolhimento a interdisciplinaridade.
E importante frisar que a pratica destes trés campos de saber e atuagdo ndo atuam dissociadamen-
te entre si, tampouco descontextualizadas. As reunides semanais da equipe fazem com que profis-
sionais e estagiarios possam debrucar-se sobre a situagdo surgida no Acolhimento mais nitida-
mente, ndo como uma triagem ou como uma avaliagdo psicologica somente, mas como um cuida-
do. Durante as entrevistas de Acolhimento, os estagidrios podem identificar uma situagdo cuja ava-
liagdo estd além do alcance interventivo do estagidrio e da prépria Psicologia. Neste sentido, as con-
tribuigdes do servigo social e da psiquiatria tornaram-se imprescindiveis. Entretanto, em conjunto
com o encaminhamento, ocorre reflexdo sobre o caso, de modo que todos contribuem de maneira
fundamental para a constru¢do de um esbogo da problematica e, sobretudo, de uma proposta de
intervencdo. Em relagdo a estes encaminhamentos, o Acolhimento contribui desde a identificagdo
de uma demanda que a clinica ndo pode absorver, como casos de psicose grave, até o encaminha-
mento a instituicdes especializadas.

Através do referencial tedrico da psicoterapia focal, busquei estruturar e apresentar uma possi-
vel contribuicdo da psicologia para o Acolhimento. A imensa maioria dos estudantes universitarios
procura atendimento psicolégico por considerar estar passando por algum tipo de dificuldade de
ordem psicoldgica. Neste momento de, muitas vezes, extremo sofrimento, consideramos que a pro-
posta de Acolhimento enquanto plantdo tem a possibilidade de assumir papel terapéutico. Ha que
se considerar, entretanto, as caracteristicas do contexto de atendimento. Acompanhando o racioci-
nio de Hegenberg (2013), ndo podemos ignorar o fato de que em nosso contexto institucional é
impossivel manter a atitude de um tratamento sem previsao de término. Devido as caracteristicas
fisicas e de material humano diversas vezes insuficiente para abarcar a grande demanda universita-
ria.

Enquanto experiéncia de formagao do psicologo, o Acolhimento contribui de maneira substan-
cial. As situacdes que surgem durante o Acolhimento requerem constante estudo tedrico, auto-refle-
xd0 sobre a pratica, sobre a ética, o0 bom aproveitamento da supervisdo. Recordo de meus primei-
ros atendimentos no Acolhimento e da ansiedade que me mobilizava devido a minha inexperiéncia,
o temor de que o meu conhecimento tedrico fosse insuficiente para lidar com a imprevisibilidade
dos casos, etc. Hoje, com pouco mais de um ano de experiéncia com atendimentos, posso dizer que
0 Acolhimento ainda me causa certa ansiedade devido ao contato com situagoes que podem ser as
mais diversas, ansiedade esta que hoje em dia considero mais natural, mas que através do suporte
da supervisdo e de andlise pessoal, evito que interfira no contato com 0s pacientes que atendo.

As entrevistas de Acolhimento sdo realizadas pelos estagiarios de Psicologia, entretanto, a res-
ponsabilidade pelo processo de Acolhimento é do projeto como um todo. A supervisao e as reu-
nides da equipe constituem em um espaco de aprendizado, de reflexdo sobre a prética, de possibi-
lidade de crescimento profissional, tanto no exercicio das fungdes do psicdlogo, como a de avalia-
¢ao psicoldgica, quanto no exercicio da interdisciplinaridade, na pratica de um trabalho em grupo.
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