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APRESENTAÇÃO
Dentre as esferas do conhecimento científico a saúde é certamente um dos temas 

mais amplos e mais complexos. Tal pode ser justificado pela presença diária desta temática 
em nossa vida. Por esta obra abordar as atualidades concernentes aos problemas e 
oportunidades da saúde brasileira, um dos tópicos mais visitados em seus capítulos é – não 
obstante – o estado de pandemia em que se encontra o país devido ao surgimento de uma 
nova família de coronavírus, o Sars-Cov-2, conhecido popularmente como Covid-19. Com 
sua rápida disseminação, atingiu diversas regiões pelo globo terrestre, causando uma série 
de impactos distintos em diversas nações. Se anteriormente o atendimento em saúde para 
a população no Brasil já estava no centro do debate popular, agora esta matéria ganhou 
os holofotes da ciência na busca por compreender, teorizar e refletir sobre o impacto deste 
cenário na vida social e na saúde do ser humano.

Composto por sete volumes, este E-book apresenta diversos trabalhos acadêmicos 
que abordam os problemas e oportunidades da saúde brasileira. As pesquisas foram 
desenvolvidas em diversas regiões do Brasil, e retratam a conjuntura dos serviços prestados 
e assistência em saúde, das pesquisas em voga por diversas universidades no país, da 
saúde da mulher e cuidados e orientações em alimentação e nutrição. O leitor encontrará 
temas em evidência, voltados ao campo da infectologia como Covid-19, Leishmaniose, 
doenças sexualmente transmissíveis, dentre outras doenças virais. Além disso, outras 
ocorrências desencadeadas pela pandemia e que já eram pesquisas amplamente 
estabelecidas pela comunidade científica podem se tornar palco para as leituras, a exemplo 
do campo da saúde mental, depressão, demência, dentre outros.

Espera-se que o leitor possa ampliar seus conhecimentos com as evidências 
apresentadas no E-book, bem como possa subsidiar e fomentar seus debates acadêmicos 
científicos e suas futuras pesquisas, mostrando o quão importante se torna a difusão do 
conhecimento dos problemas e oportunidades da saúde brasileira.

Luis Henrique Almeida Castro
Fernanda Viana de Carvalho Moreto

Thiago Teixeira Pereira
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RESUMO: Introdução. O Núcleo Ampliado de 
Saúde da Família e Atenção Primária (NASF-AP) 
reforça diretrizes da atenção à saúde, entre elas 
a Educação Permanente em Saúde (EPS). Uma 
ferramenta usada para realizar EPS entre as 
equipes NASF-AP e de Saúde da Família (eSF) 
é o Projeto Terapêutico Singular (PTS). Objetivo. 
Realizar revisão sobre a possibilidade do uso 
do PTS como ferramenta de EPS no âmbito da 
atenção básica (AB). Metodologia. Buscou-se 
publicações no Lilacs, Scielo, Google Acadêmico 
e publicações do Ministério da Saúde (MS), com 
os descritores PTS, NASF, EPS, Educação em 
Saúde em português, entre os anos de 2005-
2019. Resultados e Discussão. Não foram 
encontrados artigos que avaliassem diretamente 
o uso do PTS como ferramenta de EPS na AB. 
Porém, a partir da análise de 20 publicações 

relacionadas, observou-se que o PTS é uma 
ferramenta utilizada pelas eNASF-AP e eSF para 
realizar discussão de caso, na qual se firmam 
condutas, resultantes da troca de saberes entre 
os profissionais, permitindo o apoio matricial, a 
clínica ampliada e a interprofissionalidade. Para 
que o PTS dialogue com a realidade do usuário, 
é necessário que ele participe da escolha das 
ações, ampliando a humanização do cuidado, 
autonomia e corresponsabilização do sujeito. 
Logo, os profissionais precisam amadurecer 
e entender que são apenas orientadores do 
processo em saúde e não determinantes, como 
no modelo assistencialista, sendo o usuário 
o dono de sua saúde. Nessa visão, nota-se 
a proximidade entre EPS e PTS, objetivando 
ampliar a resolubilidade em saúde. Assim, o 
PTS será mais ou menos terapêutico a depender 
desse processo de educação e transformação. 
Conclusão. A partir dos indícios encontrados 
pode se inferir que o PTS é uma ferramenta de 
organização das ações em saúde e a partir dele 
estabelece-se um rico processo de EPS a ponto 
de modificar o modelo de assistência em saúde. 
PALAVRAS-CHAVE: Atenção Básica, Educação 
Permanente em Saúde, Projeto Terapêutico 
Singular.

CAN THE THERAPEUTIC PROJECT 
SINGULAR PROMOTE PERMANENT 

EDUCATION FOR PRIMARY 
HEALTHCARE PROFESSIONALS?

ABSTRACT: Introduction. The Expanded 
Nucleus of Family Health and Primary Care 
(NASF-AP) reinforces the guidelines for health 
care, including Permanent Education in Health 
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(EPS). One tool used to perform EPS between the NASF-AP and Family Health (eSF) teams 
is the Singular Therapeutic Project (STP). Objective. Perform a review about the possibility 
of using the STP as an EPS tool in primary healthcare. Methodology. Publications were 
searched on Lilacs, Scielo, Google Scholar and Publications of the Brazilian Secretary of 
Health (Ministry of Health of Brazil), with the descriptors STP, NASF, EPS, Health Education 
in Portuguese, between 2005 and 2019. Results and discussion. No articles were found 
that directly evaluated the use of SPT as a EPS tool in primary healthcare. However, from the 
analysis of 20 publications related, it was observed that, SPT is a tool used by eNASF-AP 
and eSF to perform case study, in which conducts are formed, resulting from the exchange 
of knowledge between professionals, allowing the matrix support,   amplified clinic and 
interprofessionality. In order for the STP to be able to understand the patients’ reality, their 
participation in the choice of actions is necessary, enabling the expansion of humanization 
of care, the patients’ autonomy and co-responsibility. Therefore, health professionals need 
to improve themselves and understand that they are only guides in the process and not 
determinants, as in the allopathic health care, being the patients the ones responsible for their 
own health. In this point of view, note the proximity between EPS and SPT, with the aim of 
expanding the resolvability of primary care patients’ cases. Thus, the STP will be more or less 
therapeutic and will depend on this process of education and transformation. Conclusion. 
From the evidence found, it can be inferred that the STP is an organization tool for health 
actions and, from it, an advanced process of EPS is instituted, modifying the health care 
model.
KEYWORDS: Primary Care, Permanent Education in Health, Singular Therapeutic Project.

1 | 	INTRODUÇÃO
Na rotina, os profissionais da Atenção Básica (AB) muitas vezes enfrentam problemas 

tão complexos que vão além dos saberes específicos da equipes de Saúde da Família 
(eSF), e, portanto, requerem o auxílio de outros profissionais da saúde e mesmo de outros 
setores. É neste contexto, que o Núcleo Ampliado de Saúde da Família e Atenção Primária 
(NASF-AP) foi criado pelo Ministério da Saúde (MS) em 2008, para ampliar o escopo de 
ações das equipes da Estratégia Saúde da Família e da Unidade Básica de Saúde (ESF/
UBS) (BRASIL, 2010 e 2014a). 

O NASF-AP tem como responsabilidade central atuar e reforçar nove diretrizes na 
atenção à saúde, a saber: a interdisciplinaridade, a intersetorialidade, a educação popular, 
o território, a integralidade, o controle social, a educação permanente em saúde (EPS), a 
promoção da saúde e a humanização.

No tocante à EPS, essa pode ser entendida como um processo, que não tem 
início ou fim, não é pontual, tampouco apenas repasse de conceitos ou técnicas, mas um 
aprender a aprender, individual e coletivamente, com o compartilhamento de saberes e 
experiências (BRASIL, 2014b). 

Além disso, a EPS tem o propósito de aperfeiçoamento do processo de trabalho em 
vários níveis do sistema para a melhoria do acesso, qualidade e humanização na prestação 
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de serviços e fortalecimento dos processos de gestão político-institucional do Sistema 
Único de Saúde (SUS) (BRASIL, 2018).

Entre as ferramentas utilizadas pelas eNASF-AP, para realizar EPS, destaca-se o 
Projeto Terapêutico Singular (PTS). O PTS é uma forma de realizar uma discussão de 
“caso clínico”, bem estruturada, capaz de organizar e sustentar as ações articuladas em 
equipe multiprofissional e interdisciplinar, na qual são estabelecidas propostas de condutas 
terapêuticas articuladas, resultado do compartilhamento de percepções e reflexões entre 
os profissionais. Assim, o PTS é considerado um instrumento potente de cuidado, bem 
como uma ferramenta de organização e sustentação das ações da eSF, eNASF-AP e 
outros (BRASIL, 2006; HORI & NASCIMENTO, 2014). 

Portanto, o objetivo deste estudo foi realizar uma revisão da literatura sobre a 
possibilidade do uso do PTS como ferramenta de EPS entre as eNASF-AP e eSF.

2 | 	METODOLOGIA
Trata-se de um estudo de revisão de literatura sobre o uso do PTS como ferramenta 

para promover EPS entre as eNASF-AP e eSF. Buscou-se publicações que se relacionavam 
ao tema nos bancos de dados Lilacs, Scielo, Google Acadêmico, além de publicações 
do Ministério da Saúde (MS), utilizando o cruzamento dos descritores Projeto Terapêutico 
Singular (PTS), Núcleo Ampliado de Saúde da Família (NASF), Educação Permanente, 
Educação em Saúde em português, entre os 2005 a 2019.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO
Foram encontrados 51 artigos científicos, dentre os quais 14 foram selecionados 

por estarem relacionados ao objetivo deste estudo, além de seis publicações do MS. Vale 
ressaltar que não foram encontrados artigos que avaliassem diretamente o uso do PTS 
como ferramenta de EPS no âmbito da AB. Observou-se, portanto, uma escassez de 
publicações sobre o assunto.

Inicialmente é fundamental compreender um pouco mais o PTS e apontar qual é 
o passo inicial para a sua construção. Para Silva et al. (2016), trata-se de um movimento 
de coprodução e de cogestão do cuidado entre os envolvidos. É uma ferramenta recente 
que veio do movimento da reforma psiquiátrica, inicialmente utilizado nos equipamentos de 
saúde mental e sendo seu uso ampliado para os outros serviços de saúde (VASCONCELOS 
et al., 2016).

Pode-se dizer que entre seus objetivos estão:

•	 Oferecer cuidado mais integral e efetivo;

•	 Ampliar os recursos do sujeito e da comunidade para promover o cuidado em 
saúde;
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•	 Ampliar o conhecimento sobre a atuação de cada categoria e permitir o trabalho 
em equipe (Interprofissionalidade);

•	 Qualificar as equipes e a rede a partir do caso discutido (Apoio Matricial);

•	 Pensar nos processos de trabalho das equipes.

O PTS surge por meio da elegibilidade dos casos, pode ser construído para casos 
complexos, comuns ou para o território como mostra a figura 1. Geralmente sua construção 
se destina a casos complexos, com alto grau de vulnerabilidade e de difícil resolução, 
que demande ações intersetoriais, mas também pode ser realizado para casos comuns do 
cotidiano da eSF, nessas condições, sua produção resultará em um modelo facilitador para 
próximos casos (BRASIL, 2010). O PTS também pode surgir de uma demanda do território.

Figura 1: Casos elegíveis para um PTS.

Além disso, ele pode ser direcionado para um sujeito, família ou coletivo, a depender 
da demanda inicial, como mostra a figura 2.

Figura 2: Direcionamento do PTS.
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Hori e Nascimento (2014) definem os quatro pilares do PTS (figura 3), sendo eles: a 
hipótese diagnóstica; a definição de metas; a divisão de responsabilidades e a reavaliação. 
Esses pilares facilitam a construção do PTS e organizam os processos, facilitando 
envolvimento dos profissionais de acordo com a demanda do caso. 

De acordo com os pilares pode-se montar um roteiro de elaboração do PTS, 
seguindo os seguintes passos:

•	 Hipótese diagnóstica: elaborar um material de identificação completa dos usuá-
rios envolvidos (contendo: nome, data de nascimento, filiação, escolaridade, 
trabalho, fontes de renda familiar, posses, endereço, área, microárea, condi-
ções de moradia, etc); é preciso levar em consideração todas as questões de 
vida social, cultural e econômica; avaliação de risco/vulnerabilidade e poten-
cialidades; anamnese (queixa principal, demandas familiares e da equipe de 
saúde, história da moléstia atual e progressão, exames complementares, con-
sultas, comorbidades, condutas já realizadas); Uso do genograma e do ecoma-
pa, ferramentas que aproximam os profissionais não só do contexto em que o 
usuário se encontra, mas também do próprio usuário, o que facilita a elabora-
ção de ações;

•	 Definições de metas: nessa etapa é importante propor ações que sejam possí-
veis e metas alcançáveis a curto, médio e longo prazo;

•	 Divisão de responsabilidades: definir um profissional de referência para o caso, 
que manterá a equipe informada e demandará novas discussões quando ne-
cessário (geralmente deve ser o profissional que tenha maior proximidade/vín-
culo com o usuário, e não precisa necessariamente ter nível superior), além de 
datas, prazos e responsáveis para execução de cada uma das ações estabele-
cidas, incluindo os profissionais envolvidos, usuário e família. É nessa fase que 
o PTS deixa de ser apenas um organizador do processo e passa a representar 
a efetivação das ações assistenciais, pois são estas que darão concretude ao 
planejamento inicial;

•	 Reavaliação: essa fase serve para avaliar se as ações propostas foram execu-
tadas, mostrar os resultados das ações pactuadas inicialmente e se há neces-
sidade de reformular as propostas.
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Figura 3: Pilares do PTS.

O PTS geralmente é utilizado no nível da AB, a partir do apoio da eNASF-AP ou de 
outra equipe de matriciamento. O Apoio Matricial é uma ferramenta de suporte técnico-
pedagógico e especializado, que se concretiza em discussão interdisciplinar para a 
elaboração, por exemplo, do próprio PTS, ampliando as possibilidades de ação no território 
(BRASIL, 2008; HORI & NASCIMENTO, 2014).

O PTS cria um ambiente propício para as trocas de saberes de forma prática e 
dinâmica entre os profissionais envolvidos no planejamento da assistência, seja de 
um indivíduo, família ou comunidade, possibilitando o desenvolvimento das ações na 
perspectiva do apoio matricial, da clínica ampliada e da interprofissionalidade, garantindo 
assim um cuidado integral e, portanto, mais resolutivo (LINASSI et al., 2013; HORI & 
NASCIMENTO, 2014; BELOTTI & LAVRADOR, 2016; SILVA et al., 2016). Dessa forma, a 
EPS acontece com a prática profissional, viabilizando a aprendizagem durante a atuação, 
estimulando a problematização do fazer no próprio lócus de prestação do serviço. 

A postura de compartilhamento de saberes e responsabilidades requer a 
compreensão de que não há saberes maiores ou menores, superiores ou inferiores, mais 
ou menos importante, apenas diferentes, possibilitando uma interação democrática e 
horizontal entre os atores envolvidos no processo de cuidar (trabalhadores/usuário/família) 
(PINTO et al., 2011; LINASSI et al., 2013).

Existe a possibilidade de diferentes interações entre os equipamentos da rede de 
assistência, essa interação dependerá das demandas do caso em discussão. A figura 4 
mostra uma possível interação entre diferentes equipamentos envolvidos em um PTS.
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Figura 4: Equipamentos que podem estar envolvidos em um PTS.

Legenda: eSF - equipe de Saúde da Família; NASF - Núcleo Ampliado de Saúde da 
Família; CRAS - Centro de Referência de Assistência Social; CREAS - Centro de Referência 

Especializado de Assistência Social, CAPS - Centro de Atenção Psicossocial.

Nesse contexto, o PTS funciona como dispositivo capaz de gerar reflexões sobre as 
práticas profissionais, num processo no qual a equipe interrogue seu próprio agir, saindo da 
inércia, provocando uma ruptura com práticas arcaicas e pré-determinadas (seja durante 
a formação básica ou nos protocolos e fluxos do serviço), incorporando novos modos de 
atuação no cuidado em saúde (VASCONCELOS et al., 2016), voltando os olhares para as 
reais necessidades do usuário. 

A prática da interprofissionalidade evita o cuidado segmentado e encaminhamentos 
precoces, sem antes esgotar as possibilidades terapêuticas no próprio território. Portanto, 
o uso do PTS como prática em saúde, representando uma tentativa de escapar à 
fragmentação das disciplinas e das intervenções que dividem o usuário em fatias. Ceccim 
(2005) acredita que este é o caminho para a melhoria da assistência à saúde. 

É neste ambiente que o profissional da saúde, em conjunto aos demais, encontrará 
seu protagonismo, sua autonomia em seu processo de trabalho, gerindo sua atuação e 
sua formação, ampliando sua capacidade resolutiva (JORGE et al., 2015; VASCONCELOS 
et al., 2016). Nessa perspectiva é possível perceber a proximidade entre EPS e PTS, 
em seus processos e principalmente em seus objetivos. Essa proximidade não constitui 
coincidência, é permeada pela intenção de ampliar a resolubilidade na assistência à saúde. 

A EPS é um processo de aprendizagem que ocorre na prática diária dos trabalhadores 
do SUS. Se dá a partir das relações entre equipes multiprofissionais, por meio da 
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interdisciplinaridade, reconhecendo práticas e saberes de modo a incentivar, a produção de 
novos sentidos no fazer saúde, sempre comprometida com os coletivos (BRASIL, 2014b). 
Todas as vezes que se fala em equipes multiprofissionais e interdisciplinaridade percebe-
se a importância de uma equipe interdisciplinar, como NASF-AP, na construção do trabalho 
dentro das Unidades de Saúde.

É relevante observar que o uso do PTS permite trabalhar uma diversidade de cenários 
dos usuários e do território (SCHONHOFEN et al., 2010), possibilitando a aprendizagem, 
orientada por metodologias ativas, que permite uma análise crítica e reflexiva da atenção 
a saúde, tanto do ponto de vista da autoavaliação dos processos de trabalho como das 
necessidades do usuário/comunidade.

O espaço do PTS também é privilegiado para a construção articulada de diversos 
recursos de intervenção que a equipe dispõe, por exemplo, produzir um cardápio de oferta 
de ações ou traçar uma linha de cuidado. Dessa forma, é um espaço importantíssimo para 
avaliação e aperfeiçoamento desses mesmos recursos (“por que funcionou ou não, esta ou 
aquela proposta?”) (BRASIL, 2007).

Outro aspecto importante na construção do PTS é o seu alicerce nas tecnologias 
leves em saúde (acolhimento, escuta, vínculo, corresponsabilização e autonomia), que 
favorecem a adesão do usuário/família ao tratamento (SLOMP, FEUERWERKER & 
LAND, 2015; PINTO et al., 2011). Essas tecnologias permitem a identificação das reais 
necessidades do usuário, objetivando a assistência integral do usuário, desde sua entrada 
na AB ao seu percurso em toda a rede assistencial (JORGE et al., 2015). Vale ressaltar que 
apesar de serem tecnologias leves, não quer dizer que são simples, pelo contrário, muitas 
vezes o trabalho das relações pode ser extremamente complexo e cansativo, e demanda 
muitas habilidades e flexibilização dos profissionais.

O PTS propõe encontrar possibilidades singulares a cada usuário, nas diferentes 
situações de suas vidas, e para isso pede-se uma escuta que reconheçam as subjetividades, 
que determinarão as ações em saúde para cuidar, melhorar a qualidade de vida dos 
usuários, ampliar o entendimento e a apropriação do processo saúde-doença, entre outros 
(PINTO et al., 2011).

Kinker (2016) em seu estudo propõe que a prática do PTS dialogue com a realidade 
concreta dos usuários envolvidos e suas relações nos territórios em que vive, de forma 
a transformar as relações de poder e de saber que reproduzem a anulação dos sujeitos. 
Portanto, isso somente será garantido com a participação ativa do usuário no PTS, 
decidindo juntamente com a equipe, quais ações são pertinentes a sua realidade. Dessa 
forma, amplia-se os conceitos de humanização do cuidado, autonomia, protagonismo e 
corresponsabilização do sujeito no cuidado da sua própria saúde. 

Segundo Linassi et al. (2013) para que as ações em saúde possam ter algum 
resultado satisfatório é imprescindível que o usuário não seja reduzido a sua patologia. Que 
ele se desloque de uma posição passiva (onde os profissionais têm o saber) para assumir 
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uma condição ativa, tendo responsabilidade e autonomia sobre sua vida. Quando o PTS é 
conduzido por uma relação entre equipe/usuário/família há empoderamento e serve para 
consolidação do vínculo e comprometimento entre eles.

No entanto, observa-se uma dificuldade em programar ações de forma conjunta 
(equipe/usuário/família), na medida em que o usuário, muitas vezes, não é autorizado 
a participar da definição das ações, sendo por vezes convidado a se retirar do local de 
discussão do caso (JORGE et al., 2015).

A participação do usuário em PTS pode acontecer, mesmo que de forma parcial, 
nos equipamentos de saúde mental, como os Centros de Apoio Psicossocial (CAPS), mas 
não ocorre nos demais equipamentos de saúde. Portanto, os profissionais precisam passar 
por um processo de aprendizagem e amadurecimento enquanto equipe de saúde para 
entender que o usuário é o dono de sua própria saúde (modelo paciente centrado), que os 
profissionais são apenas orientadores do processo em saúde e não determinantes, como 
no modelo assistencialista/profissional centrado. 

À equipe cabe exercitar uma abertura para o imprevisível e para o novo e lidar 
com a possível ansiedade que essa proposta traz. Nas situações em que só se enxergava 
certezas, podem-se ver possibilidades. Nas situações em que se enxergava apenas 
igualdades, podem-se encontrar, a partir dos esforços do PTS, grandes diferenças. Nas 
situações em que se imaginava haver pouco o que fazer, pode-se encontrar muito trabalho. 
As possibilidades descortinadas por este tipo de abordagem têm que ser trabalhadas 
cuidadosamente pela equipe para evitar atropelos (BRASIL, 2007).

Desse modo, o projeto terapêutico é visto como um processo de educação e de 
transformação a que todos os atores implicados estão sujeitos, sejam eles usuários, seus 
familiares, profissionais e rede de assistência. Ele será mais ou menos terapêutico a 
depender das transformações em curso, modificando as cenas, pois a mudança do usuário 
depende da mudança do profissional do serviço e dos atores sociais envolvidos na vida 
concreta e substancial dos usuários (KINKER, 2012).

O trabalho em equipe precisa ser compreendido além de diferentes pessoas em um 
mesmo espaço, é um processo contínuo mantido através da parceria, interdependência, 
sintonia de ações e finalidades, e equilíbrio das relações de poder, que visa potencializar a 
atuação do usuário, das famílias e comunidades na tomada de decisões e na elaboração 
de ações que possam dar respostas às suas demandas. Sendo um poderoso instrumento 
na garantia da segurança do paciente, viabilizando uma comunicação produtiva entre os 
profissionais, pela diminuição da hierarquia, aumento da possibilidade de escuta e atenção 
compartilhada para as necessidades das pessoas no processo de saúde-doença (BRASIL, 
2018).

Apesar do disposto, observa-se que, de uma maneira geral, poucos equipamentos 
de saúde incorporaram o PTS em sua rotina e isso tem sido visto como uma falha no 
serviço (FERREIRA et al., 2015; CARVALHO et al., 2012). Portanto, estudos como este 
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podem facilitar a divulgação dessa ferramenta com tanto potencial para trabalhar a 
educação permanente, permitir que a interprofissionalidade aconteça, bem como melhorar 
as condições de assistência em saúde ofertada ao usuário e comunidade.

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
Observou-se que não foram encontrados artigos que avaliassem diretamente o uso 

do PTS como ferramenta de EPS no âmbito da AB, mas a partir dos indícios encontrados 
pode-se inferir que o PTS é considerado uma ferramenta de organização e sustentação das 
ações de cuidado em saúde e que a partir dele pode-se estabelecer um rico processo de EPS 
entre os profissionais, a ponto de contribuir para transformar o modelo de assistência em 
saúde, partindo de um modelo profissional-centrado para paciente-centrado, e dessa forma 
direcionando os esforços em saúde para as demandas reais, com maior resolutividade. 

Novos estudos devem ser desenvolvidos para facilitar a divulgação e fortalecimento 
o uso do PTS para promover EPS entre os profissionais da AB.
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