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Psicoterapia psicodindmica breve:
estado da arte

Elisa Medici Pizio Yoshida®
Pontificia Universidade Catolica de Campinas .

O objetivo deste trabalho & de apresentar
o estagio atual das psicoterapias psicodinimi-
cas, enfatizando as técnicas de tempo limitado.
Para tanto, faremos uma breve retrospectiva
histérica, destacando as contribuicGes mais
importantes de cada uma das duas primeiras
geracdes de pesquisadores desta modalidade
terapéutica, na definicdo do quadro atual. Foca-
lizaremos, outrossim, desenvolvimentos ocor-
ridos no campo da pesquisa em psicoterapias e
que vém se mostrando igualmente tteis, nas
Investigacdes dos processos psicodinidmicos
breves. Finalizaremos com algumas conside-
ragGes sobre a pratica atual das psicoterapias
breves e algumas sugestdes aos pesquisadores
brasileiras, visando colaborar para o desenvol-
vimento da pesquisa nesta area, entre nés.

Retrospectiva Historica

As psicoterapias psicodinamicas breves
surgiram do questionamento de alguns psica-
nalistas sobre a adequagéo da psicandlise como
Gnica técnica terapéutica para fazer face aos
diferentes tipos de pacientes. A medida que a
teoria psicanalitica evoluia, modificacdes técni-
cas fizeram-se acompanhar, resultando em um
prolongamento crescente dos processos tera-
péuticos (Malan, 1975, Marmor, 1979). Por volta
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dos anos quarenta, Alexander e French, 4 frente
do Instituto de Psicanalise de Chicago, deram
inicio a uma série de expetiéncias buscando
determinar a importéncia relativa dos diferen-
tes pardmetros da técnica psicanalitica. Fizeram
pesquisas para estabelecer, por exemplo, aimpor-
tancia de se manter constante a freqiiéncia de
sessGes ao longo de todo o atendimento, a relagéo
entre profundidade do insight e extensdo da
terapia, tipos de intervencdes do terapeuta e
resposta do paciente, entre outras. De todo este
trabalho, que se estendeu por quase uma década,
destacariamos as seguintes contribuicdes: 1. A
proposta do “Principio da Flexibilidade” e 2. A
Identificagdo da “Experiéncia Emocional
Corretiva” (Alexander e French, 1956).

De acordo com o “Principio da Flexibi-
lidade”, o terapeuta deve adaptar a técnica as
necessidades do paciente. Esta idéia se opunha
4 tendéncia de entdo, que era a de buscar a padro-
nizac8o dos procedimentos técnicos. Por outro
lado, a nogao de “Experiéncia Emocional Corre-
tiva”, referia-se & necessidade de se criar condi-
¢Bes para que o paciente pudesse manter com o
terapeuta um padrao de relagdo que contrastasse
com a vivida no passado com os objetos prima-
rios, abrindo-lhe assim a possibilidade de ter
uma experiéncia emocional que retificasse e
adequasse a percepgio da realidade atual.

Apesar do carater dissidente dessas con-
tribui¢des, Alexander e French nio aceitavam
que estivessem propondo algo diverso da
psicandlise. Ao contrario, tentaram, de certa
forma, minimizar as diferencas, argumentando
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que se deveria pensar em um continuim de
alternativas técnicas, todas elas legitimamente
psicanaliticas.

A despeito da reacio contréria que essas
propostas suscitaram, alguns profissionais,
mais envolvidos com o trabalho institucional,
passaram a experimentar na pratica essas e
outras modificagbes técnicas, dando origem a
novos desenvolvimentos. Por exemplo, com
seu trabalho voltado para a assisténcia de
pessoas em crise, Lindemann (1944) defendia a
maior atividade do terapeuta e a brevidade da
intervencéo. Uma outra inovagao foi proposta
por Balint (Marmor, 1979), tratava-se da nogéo
de foco. Isto &, o terapeuta, juntamente com o
paciente, deveria selecionar uma “4rea” confli-
tiva a ser trabalhada e sua resolucao deveria
constituir o objetivo do atendimento.

Todas essas contribuicfes foram se
somando, tomando corpo, para dar finalmente
origem a uma nova modalidade terapéutica
que passou a ser conhecida por: Terapia Psico-
dindmica Breve, ou Terapia Dinamica de Curto
Prazo, ou ainda, Terapia Psicodinamica de
Tempo e Objetivo Limitados (Knobel, 1986).

A primeira geracao de pesquisadores

Dois autores destacaram-se, inicialmente,
como proponentes de técnicas psicodinamicas
breves: Malan (1975, 1981) e Sifneos (1972,
1989). Ambos defendiam maior atividade do
terapeuta, focalizagdo da atengdo dos partici-
pantes sobre um conflito basico e a utilizagdo de
intervengdes transferenciais seletivas para
fazer face as dificuldades do paciente. Uma
outra preocupagao destes autores, e que
marcou toda a histéria das psicoterapias breves,
é a necessidade de se definir claramente os
critérios de indicacdo e de contra-indicagao de
pacientes para essa modalidade terapéutica.

Ainda dos anos setenta, temos duas
oufras técnicas de psicoterapias breves que

merecem referéncia. A técnica de Mann (1973) e
ade Davanloo (1980). Elas se diferenciavam das
duas primeiras, entre outras coisas, por um
certo abrandamento nos critérios de selegdo dos
pacientes. Enquanto Mann enfatizava como
critério de aceitacdo a possibilidade de o paci-
ente ligar-se e desligar-se de uma situagao inde-
pendentemente de uma avaliagio mais rigorosa
da severidade da patologia, Davanloo propu-
nha-se a atender todo paciente que respondesse
as “interpretacdes de ensaio” realizadas na
entrevista inicial.

Alias, este critério é até hoje defendido
por ele, que realiza uma ou duas entrevistas
iniciais, com durac¢do aproximada de trés horas
cada uma, para identificar a responsividade do
paciente a sua técnica. Tratam-se de interven-
goes que focalizam especialmente as defesas e
as reagoes de ansiedade do paciente na relagédo
com o terapeuta. O objetivo € o de quebrar as
defesas do paciente de forma a permitir o “aflo-
ramento” do conflito inconsciente subjacente ao
sintoma (Davanloo, 1989).

Malan, Sifneos, Mann e Davanloo foram
os mais influentes autores da primeira geragdo
de pesquisadores de psicoterapias psicodina-
micas breves. Todos eles defendiam quatro
elementos até hoje considerados essenciais
nestamodalidade terapéutica: Brevidade, Foca-
lidade, Atividade do Terapeuta e Selecdo dos
Pacientes (Groves, 1996, Yukimitsu, 1991).
Além disso, propunham freqiiéncia semanal
para as sessOes, atendimentos em posigao face a
face e, principalmente, um controle e manipu-
lacdo da relacdao transferencial de forma a
atingir os objetivos estipulados para cadacaso.

A segunda geracdo de pesquisadores

Tendo sido definidos, portanto, os para-
metros necessdrios para as psicoterapias
breves, a segunda geracdo de pesquisadores
ocupou-se em determinar a especificidade das
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diferentes técnicas. A medida que evoluiaa pes-
quisa, foi se evidenciando a necessidade de
descri¢bes mais precisas dos processos terapéu-
ticos (Strupp e Bergin, 1969; Binder, Henry e
Strupp, 1987). Além disso, as agéncias governa-
mentais e companhias de seguro americanas
passaram a exigir a especificagdo dos tratamen-
tos indicados e a qualificacao dos profissionais
para administra-los. Como conseqiiéncia,
vamos assistir, sobretudonos Estados Unidos, a
uma proliferagio de técnicas de psicoterapias
para diferentes populagdes-alvo. Somente para
exemplificar, podemos citar: a terapia breve
para pacientes borderline, sugerida por
Leibovich (1981;1983); para pacientes vulne-
raveis, defendida por Krupnick e Horowitz
(1985); para desordem de personalidade passi-
vo-agressiva, de Magnavita (1993); a psicote-
rapia interpessoal para depressdo de Klerman
(Klerman, Weissman, Rounsaville e Chevron,
1984), entre outras.

Ou seja, o movimento das psicoterapias
psicodindmicas breves acompanhou, nos anos
80, o desenvolvimento verificado no campo das
psicoterapias em geral. Como para as demais
modalidades, houve uma proliferagdo de pro-
postas técnicas visando uma grande variedade
de distirbios, desordens de personalidade e
diferentes problemas de relacionamento inter-
pessoal. No que respeita a pesquisa, foram
desenvolvidas novas metodologias de investi-
gacdo buscando respostas mais condizentes
com a complexidade da experiéncia clinica.

Uma reviséo das técnicas psicodinAmicas
breves dos anos 80, assim como dos novos mé-
todos de pesquisa desenvolvidos neste periodo,
estaria fora do escopo deste trabalho. Contudo,
podemos indicar algumas obras de referéncia
para o leitor interessado. Para uma visdo das
principais técnicas psicoterdpicas podemos
citar o livro, Handbook of Short-Term Dynamic
Psychotherapy, de Crits-Christoph e Barber

(1991). Outro, mais recente, seria o organizado
por Groves (1996), intitulado: Essential Papers on
Short-Term Dynamic Therapy. Quanto aos desen-
volvimentos em pesquisa, uma alternativa seria
o trabalho de Beutler e Crago (1991), intitulado
Psychotherapy Research: an international review of
programmatic studies, que como sugere o titulo,
fornece uma revisiio de 40 Estudos Programa-
ticos realizados por pesquisadores vinculados a
Society for Psychotherapy Research (SPR). Aqui,
devemos notar que nio ,5¢, trata de pesquisas
exclusivamente relacionadas as psicoterapias
psicodinamicas breves, mas que varios capitu-
los enfocam esta modalidade psicoterapéutica.
Outras referéncias seriam: o livro, Psychotherapy
Research and Practice: Bridging the Gap, orga-
nizado por Talley, Strupp e Butler (1994), ou
ainda o livro, Reassessing Psychotherapy
Research, editado por Russel (1994).

Voltando, portanto, aos desenvolvi-
mentos ocorridos no campo das psicoterapias
psicodindmicas, devemos dizer que a despeito
da grande diversidade constatada, algumas
contribuicdes destacaram-se por sua utilidade,
seja no que concerne 3 formacao de profissio-
najs e & pratica das psicoterapias breves, seja no
que se refere a fertilidade evidenciada no
campo da pesquisa. Dentre estas contribuiges,
gostariamos de citar o desenvolvimento de
Manuais de Tratamento (Luborsky e Barber,
1993) e o esforco crescente em se ufilizar bate-
rias de medidas padronizadas, para viabilizar
estudos comparativos e o acamulo de conheci-
mento na drea (McCullogh, 1993).

Os Manuais de Tratamento

Quanto aos “Manuais de Tratamento”,
estes foram idealizados com o propésito de
padronizar e de operacionalizar as intervencdes
terapéuticas usadas por uma determinada
técnica, permitindo sua avaliagio em larga es-
cala. Além disso, pretendem favorecer o estudo
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comparativo de resultados entre as diferentes téc-
nicas e os de uma mesma técnica quando aplica-
da a diferentes tipos de pacientes. Um terceiro
objetivo corresponde ao fornecimento de dire-
trizes para o ensino e a formacéo de terapeutas,
que desta forma se dd de maneira mais sistema-
tica e fidedigna (Luborsky e Barber, 1993).

Basicamente, os Manuais de Tratamento
apresentam: 1. os principios norteadores da
psicoterapia para os quais foram concebidos; 2.
guias concretos para a pratica da técnica; 3.
escalas e medidas para se estimar o grau em que
a técnica foi empregada (Luborsky, 1984).

A presenca de escalas e medidas para
aferir o grau de aderéncia a técnica pelo tera-
peuta constitui, segundo Luborsky e Barber
(1993), a caracteristica principal que distingue
os modernos Manuais de Tratamento dos tradi-
cionais, em que apenas os dois primeiros itens
mencionados acima estavam presentes. Quanto
& forma de aplicagdo, tratam-se de escalas ava-
liadas por juizes independentes, com base em
gravagdes em video e/ ou dudio, das sesses de
terapia. Sdo, grosso modo, medidas descritivas
que contém questOes referentes as habilidadese
comportamentos do terapeuta e ao grau de
ajuda oferecido.

No que concerne as técnicas psicodinami-
cas breves que contam atualmente com Manuais
de Tratamento, podemos citar: a Terapia Inter-
pessoal da Depressdo (Klerman et al., 1984}, a
Terapia Suportivo-Expressiva (Luborsky, 1984)
e a Psicoterapia Dindmica de Tempo Limitado
(Strupp e Binder, 1984, 1993). A Terapia Inter-
pessoal da Depressao ¢ definida por seus ideali-
zadores como uma técnica psicodindmica.
Contudo, esta classificacdo ndo é unanime-
mente aceita por outros autores. Por exemplo,
Luborsky e Barber (1993) consideram que ela
corresponda a “outras formas de psicoterapia”,
figurando ao lado da Terapia Cognitiva da

Depressdo de Beck, também “manualizada”
(Beck, Rush, Shaw & Emery, 1979).

Subseqiientemente ao aparecimento dos
Manuais de Tratamento surgiram na lteratura
internacional indmeras pesquisas voltadas
para: 1. a determina¢io de sua eficiéncia no
desempenho dos terapeutas (por ex., Luborsky,
McLellan, Woody, O'Brien e Auerbach, 1985); a
determinacéo, do grau de aderéncia a técnica
(por ex., Rounsaville, O'Malley, Foley e Weiss-
man, 1988); das conseqiiéncias da aderéncia
sobre os resultados terapéuticos (por ex., Crits-
Chistoph, Cooper e Luborsky, 1988); além de
pesquisas comparando a eficiéncia de diferentes
técnicas entre si (por ex., Chevron e Rounsaville,
1983).

No que se refere a utilidade dos Manuais
de Tratamento para a formagao de terapeutas,
uma pesquisa visando avaliar o desempenho de
terapeutas experientes antes e depois de treino
baseado no Manual da Terapia Dinamica de
Tempo-Limitado, indicou que, apds a forma-
¢do, os terapeutas voltaram-se significativa-
mente mais para o padrdo maladaptativo
interpessoal e estavam mais atentos ao relacio-
namento terapéutico {Butler, Henry, Strupp e
Lane, 1991, apud Butler e Strupp, 1993).

Deve-se, contudo, notar que, no estdgio
atual das pesquisas, ndo se tem ainda bem esta-
belecidas as relacdes entre aderéncia ao Manual,
competéncia do terapeuta e qualidade dos
resultados obtidos. Aparentemente, os tera-
peutas que aderem a técnica seriam aqueles
cujas caracteristicas de personalidade os predis-
poriam a agir nos termos propostos pelo
manual. E que, como conseqiiéncia, apresenta-
riam melhor desempenho no uso da referéncia
técnica (Luborsky e Barber, 1993).

Por outro lade, como o sugerem Luborsky
et al. (1985), além de aderéncia a técnica, um
outro fator se correlaciona positivamente com
0s resultados obtidos. Tratam-se das qualida-



109

Cadernos de Psicologia - (1997) - n® 1

des pessoais do terapeuta e de sua capacidade
de estabelecer uma alianca de ajuda. Nesta
medida, é possivel que a maior utilidade dos
Manuais, para a pratica profissional, esteja rela-
cionada a fase inicial da formacgéo do terapeuta.
Pois, como se sabe, a operacionalizacdo de
conceitos e as descri¢des detalhadas de procedi-
mentos facilitam a identificagdo de aspectos do
processo terapéutico, que demandariam
muitos anos de atividade clinica para serem
discernidos, se baseando apenas na experiéncia
pessoal.

Quanto a pesquisa, esta parece ser o
campo paraa qual os Manuais se mostram mais
adequados. De fato, é na pesquisa que as
prescricdes dos Manuais tém sido usadas como
parametros para a avaliagdo do desempenho de
diferentes terapeutas, permitindo desta forma a
mensuragdo do desempenho individual e a
comparacao enfre terapeutas.

As Baterias Padronizadas de Medidas
de Avaliacao

Passemos agora para a outra confribuigdo
que, como referimos acima, consideramos
significativa no delineamento do quadro atual
das pesquisas em psicoterapias psicodindmi-
cas. Trata-se da sugestdo de se empregar bate-
rias padronizadas de instrumentos de medidas,
na avaliacdo de resultados e de processos tera-
péuticos.

Embora o uso de baterias padronizadas
ndo esteja exclusivamente ligado as psicote-
rapias breves, constitui um procedimento que
vem sendo bastante estimulado nos Estados
Unidos e Canada, onde as pesquisas em psico-
terapia estdo prioritariamente voltadas para os
processos de curta duragdo (Beutler, Crago e
Machado, 1991; Yoshida, Gatti, Enéas, Coelho
F° e Bobrow, 1995),

Segundo McCullough (1993), a primeira
bateria padronizada foi sugerida por Waskow e

Parloft, nos anos 70, com o intuito de facilitar es-
tudos comparativos de meta-analise. Todavia,
esta iniciativa teria sido criticada por néo consi-
derar as especificidades dos objetivos de cada
pesquisa e a orientacéo teérica dos procedimen-
tos terapéuticos estudados (Lambert, Shapiro e
Bergin, 1986, apud McCullough, 1993).

Nos anos que se seguiram, novos desen-
volvimentos metodol6gicos nas pesquisas de
processos terapéuticos contribuiram para o
surgimento de uma grande- variedade de
instrumentos de medida. Muitos deles foram
concebidos a partir de referenciais teéricos
especificos, possibilitando sua combinacéo na
formacdo de diferentes baterias, para diferentes
tipos de pesquisa. Uma revisdo destes instru-
mentos pode ser encontrada em McCullough
(1993), ou ainda, em Clark e Friedman (1983).

A idéia subjacente a proposicao de bate-
rias padronizadas refere-se, como ja menciona-
mos acima, ac propésito de se criar condicbes
para wm movimento convergente no campo da
pesquisa em psicoterapias, de forma a viabi-
lizar o acimulo de conhecimentos na area.

Esta idéia vem ganhando corpo no 4mbito
internacional, em que, como o afirmam Beutler,
Crago e Machado (1991), ja4 se constata um
esforgo sistematico entre os pesquisadores, no
emprego de alguns métodos de mensuracio a
fim de garantirem padrdes comuns aos dados
coletados. Estes autores identificam os avangos
tecnoldgicos, tais como: Bitnet, Internet, edigdo
de periddicos internacionais, como alguns dos
fatores relacionados ao intercAmbio crescente
entre 0s pesquisadores e a adogdo de estraté-
gias e instrumentos comuns nas pesquisas.
Destacam ainda a participacdo da Society for
Psychotherapy Research, na viabilizagdo de
importantes projetos de pesquisa realizados de
maneira colaborativa por pesquisadores de
diferentes centros de pesquisa, e que tém contri-
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buido de forma significativa para o avango no
estudo dos processos terapéuticos.

Talvez devéssemos acrescentar neste mo-
mento que 0 emprego de baterias padronizadas
nio significa a completa homogeneiza¢ao do
campo. Naturalmente, o desenvolvimento de
novos instrumentos de medida, mais vélidos e
fidedignos, deve continuar a ser buscado. Mas
estes deveriam ser utilizados em conjunto com
outros, cuja utilidade ja tenha sido comprovada
em pesquisas anteriores.

Por outro lado, apesar da referida tendén-
cia em se utilizar procedimentos comuns de
medida, o campo da pesquisa em psicoterapias
continua, na atualidade, marcado pela diversi-
dade. E, de certa forma, é desejavel que assim se
mantenha a fim de que sua vitalidade seja
garantida. Devemos, contudo, estar atentos a
necessidade de acumular conhecimentos na
area, 0 que, no caso das ciéncias, se d4 através
de sucessivas observacdes sobre um mesmo
fendmeno, feitas por investigadores diferentes,
freqitentemente utilizando procedimentos
semelhantes de mensuragéo.

Consideracdes finais

Resumindo, portanto, o que dissemos an-
teriormente, temos que o emprego de Manuais
de Tratamento e a tendéncia crescente, entre os
pesquisadores, de utilizar procedimentos de
medidas comuns, vem contribuindo para um
movimento convergente nas pesquisas sobre
psicoterapias no plano internacional.

No campo especifico das psicoterapias
psicodindmicas breves, as técnicas manuali-
zadas sdo efetivamente as que se destacam, em
fun¢ao do maior volume de pesquisas e de
publicacdes a elas relacionadas. A Psicoterapia
Dinémica de Tempo Limitado (Strupp e Binder,
1984), a Terapia Suportivo-Expressiva
{Luborsky, 1984) e a Terapia Interpessoal da
Depressio (Klerman et al., 1984) figuram como

modelos de sistematizagdo de procedimentos
terapéuticos, com critérios especificos de indi-
cagdo e de contra-indicacdo, prescrigbes de
intervengdes para diferentes tipos de pacientes
einstrumentos de avalia¢do da conduta do tera-
peuta no que respeita ao grau de aderéncia a
técnica.

Quanto 4 maioria das pesquisas associa-
das a estas técnicas, acomparham a tendéncia
mais geral dos estudos de resultado e de pro-
cesso terapéutico da atualidade. Neste sentido,
apresentam resultados baseados no emprego
de procedimentos de avaliacdo que figuram
entre os sugeridos para a composicio de bate-
rias padronizadas (Luborsky, Docherty, Miller
e Barber, 1993).

No que se refere a realidade brasileira,
nio temos conhecimento de que tenha sido
adaptado ou proposto algum Manual de Trata-
mento, nos moldes aqui discutidos. Temos, é
verdade, importantes contribuicdes de autores
nacionais, que vém desenvolvendo e pesqui-
sando diferentes técnicas adaptadas & nossa
realidade (Ferreira Santos, 1990; Eizirik, Aguiar
e Schestatsky, 1989; Simon, 1989; Knobel, 1986;
Lemgruber, 1984). Mas, no nosso entender, elas
demandam ainda maior volume de pesquisas
empiricas, que permitam avaliar a eficacia rela-
tiva das diferentes condutas propostas para os
diferentes momentos e situagbes do processo
terapéutico, com diferentes tipos de pacientes.

Necessitariam igualmente do desenvol-
vimento de instrumentos de avaliacao da efi-
cécia do terapeuta no manejo da respectiva
técnica.

Quanto ao uso de instrumentos comuns
de medidas em pesquisas de psicoterapias, esta
também ndo parece ser uma preocupacao
presente entre os pesquisadores. Ao contrério,
temos constatado a falta de integragdo e de
comunicagdo entre os diferentes centros de pes-
quisa, que muitas vezes desenvolvem projetos
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de investigacdo com objetivos semelhantes,
mas de maneira isolada e empregando instru-
mentos de medidas diversos.

No que respeita a pratica das psicoterapias
breves, nossa experiéncia pessoal, acrescida de
indica¢bes fornecidas por levantamento reali-
zado entre profissionais de satude da regido de
Campinas, sugere que o quadro ndo é mais
animador. A constatacio é a de que o clinico se
ressente da falta de técnicas adequadas 4 popu-
lagdo assistida e de formacdo consistente, nesta
modalidade terapéutica (Yoshida, Coelho F°,,
Enéas, Gatti e Xavier, 1993). Apesar de ja contar-
mos com algumas institui¢Ges voltadas para o
ensino, o estudo e a pesquisa das psicoterapias
psicodinamicas breves na realidade brasileira
(Yoshida, 1993), persistem o isolamento e a falta
de contato efetivo entre elas.

Finalizando, gostariamos portanto de
propor aos pesquisadores envolvidos com o
estudo das psicoterapias psicodinidmicas
breves a implantagdo de intercAmbio de expe-
riéncias e de resultados de pesquisa buscando
diminuir as distdncias que nos separam,
Poderiamos talvez comecar discutindo o uso de
instrumentos comuns de avaliacao e de proce-
dimentos de investiga¢o para a comparagio de
resultados de pesquisa e a criagdo de uma base
comum de corthecimentos.

Outro objetivo, algo mais ambicioso, seria
o desenvolvimento de Manual ou de Manuais
especificos de Tratamento, que considerassem
as peculiaridades da formacao de nossos profis-
sionais e da respectiva clientela. Para tanto,
poderiamos eventualmente dar inicio a forma-
¢@0 de uma base de dados comum de pesquisa,
constituida de registros em dudio e/ou video
de processos terapéuticos, realizados por tera-
peutas experientes, de diferentes pontos do
pais. A partir da investigacdo intensiva desse
material, poderiamos, por exemplo, buscar
identificar os tipos de intervengdes e condutas

dos terapeutas mais provavelmente relaciona-
dos & possibilidade de mudanga em pacientes
brasileiros, que como sabemos, tém caracteris-
ticas culturais e sociais muito diferentes das
observadas nos paises do primeiro mundo,
onde sao realizadas a maioria das pesquisas
disponiveis nessa drea. , -

Estas sugestGes, e outras que possam
surgir de nossa discussdo, deveriam no nosso
entender ser implementadas visando o enrique-
cimento mutuo, a trocade informacdes e a reali-
zacao de projetos de pesquisa de interesse
comum.
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