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RESUMO  
Objetivo: analisar o uso de técnicas lexicométricas em pesquisas qualitativas que utilizaram o 
software Iramuteq no âmbito do Sistema Único de Saúde. Método: trata-se de uma revisão 
integrativa com artigos recuperados a partir das bases Scielo, Lilacs, Medline, Scopus e Web of 
Science, de 2009 a 2025. Foram incluídos 13 estudos que contemplaram usuários, profissionais 
e gestores em diversos contextos da saúde e que apresentaram o uso de, pelo menos, uma 
técnica lexicográfica disposta pelo software. Resultados: o Iramuteq contribui para organizar e 
sistematizar discursos, identificar estruturas lexicais, acessar conteúdos latentes e conexões 
semânticas, ampliando as possibilidades de interpretação dos dados qualitativos. Estudos que 
combinaram técnicas apresentaram maior potencial para discussão dos resultados do que 
aqueles que utilizaram apenas uma. Os principais campos de aplicação foram enfermagem, 
saúde pública e atenção primária, com investigações sobre HIV, COVID-19 e saúde materno-
infantil. O uso do software revelou-se relevante para compreender fenômenos complexos, 
apontar direções em saúde e fundamentar mudanças nas práticas de cuidado. Conclusão: o 
Iramuteq é uma ferramenta promissora para pesquisas qualitativas em saúde, contribuindo para 
o fortalecimento metodológico e inovação nas análises textuais. 
 
PALAVRAS-CHAVE: Pesquisa Qualitativa. Sistema Único de Saúde. Conhecimentos. Atitudes 
e Práticas em Saúde. 
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ABSTRACT  
Objective: To analyze the use of lexicometric techniques in qualitative research employing the 
Iramuteq software, within the Brazilian Unified Health System. Method: This is an integrative 
review including articles retrieved from the Scielo, Lilacs, Medline, Scopus and Web of Science 
databases, covering the period from 2009 to 2025. Thirteen studies were included that involved 
users, professionals, and managers in various health contexts and presented the use of at least 
one lexicographic technique available in the software. Results: Iramuteq contributes to organizing 
and systematizing discourses, identifying lexical structures, accessing latent content and 
semantic connections, thereby expanding the possibilities for interpreting qualitative data. Studies 
combining multiple techniques showed greater potential for discussing results than those using 
only one. The main fields of application were nursing, public health, and primary care, with 
investigations addressing HIV, COVID-19, and maternal and child health. The use of the software 
proved relevant for understanding complex phenomena, guiding health actions, and supporting 
changes in care practices. Conclusion: Iramuteq is a promising tool for qualitative research in 
health, contributing to methodological strengthening and innovation in textual analyses. 
 
KEYWORDS: Qualitative Research. Unified Health System. Knowledge. Attitudes, and Practices 
in Health. 
 
RESUMEN   
Objetivo: Analizar el uso de técnicas lexicométricas en investigación cualitativa que empleó el 
software Iramuteq, dentro del Sistema Único de Salud (SUS) de Brasil. Método: Se trata de una 
revisión integradora de artículos recuperados de las bases de datos Scielo, Lilacs, Medline, 
Scopus y Web of Science, desde 2009 hasta 2025. Se incluyeron trece estudios, que abarcaron 
usuarios, profesionales y gestores en diversos contextos de salud, y que presentaron el uso de 
al menos una técnica lexicográfica disponible en el software. Resultados: Iramuteq contribuye a 
organizar y sistematizar discursos, identificar estructuras léxicas, acceder a contenido latente y 
conexiones semánticas, ampliando las posibilidades de interpretación de datos cualitativos. Los 
estudios que combinaron técnicas mostraron mayor potencial para discutir los resultados que 
aquellos que utilizaron solo una. Los principales campos de aplicación fueron enfermería, salud 
pública y atención primaria, con investigaciones sobre VIH, COVID-19 y salud materno-infantil. 
El uso del software demostró ser relevante para comprender fenómenos complejos, señalar 
tendencias en salud y justificar cambios en las prácticas de atención. Conclusión: Iramuteq es 
una herramienta prometedora para la investigación cualitativa en salud, que contribuye al 
fortalecimiento metodológico y a la innovación en el análisis textual. 
 
PALABRAS CLAVE: Investigación cualitativa. Sistema Único de Salud. Conocimientos. 
Actitudes y prácticas en salud. 
 
 

INTRODUÇÃO 

  

O IRAMUTEQ (Interface de R pour les Analyses Multidimensionnelles de Textes et de 

Questionnaires) é um software gratuito, criado por Pierre Ratinaud, que utiliza técnicas 

estatísticas para auxiliar os pesquisadores na sistematização de grande volume de materiais 

verbais transcritos em estudos qualitativos 1. 
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O software opera a partir da organização de corpus textual e de matriz de dados por 

meio dos quais se obtém diversas análises lexicométricas com foco nas relações semânticas, 

termos-chave, padrões linguísticos e classificação temática dos discursos2,3.  

 Com o corpus textual é possível identificar: o que é dito e como os significados estão 

estruturados. No caso da matriz, identificamos: quais grupos produzem determinados discursos 

e como diferentes variáveis estão associadas. A integração entre diversos tipos de resultados 

lexicométricos amplia as possibilidades de interpretação das pesquisas 2,3. 

 No contexto do Sistema Único de Saúde (SUS), caracterizado por grandes demandas 

sociais, diversidade territorial e multiplicidade de experiências em saúde, pesquisas qualitativas 

demandam ferramentas que processem maior volume de informações preservando a 

complexidade analítica do fenômeno estudado4,5,6.. 

Mesmo com o aumento do uso do IRAMUTEQ nas pesquisas qualitativas em saúde, 

ainda são limitados os estudos que articulam as técnicas lexicométricas à teoria e à produção de 

conhecimentos, atitudes e práticas no contexto do SUS.  

Os conhecimentos, atitudes e práticas em saúde foram compreendidos como dimensões 

operacionais utilizadas para organizar e interpretar os conteúdos presentes nos estudos 

incluídos, considerando sua utilização como descritor em saúde e eixo recorrente nas 

investigações qualitativas sobre processos de cuidado, gestão e práticas em saúde. 

Embora o software contribua para sistematizar os discursos, a interpretação permanece 

dependendo de fundamentação teórica, de perspectiva crítica e da expertise do pesquisador. 

Diante disso, a presente revisão tem por objetivo: analisar como as técnicas lexicométricas do 

IRAMUTEQ foram utilizadas em pesquisas qualitativas no SUS.  

 

2. MÉTODO 

 

Trata-se de uma revisão integrativa, destinada à síntese de forma ordenada e 

sistemática, dos achados de pesquisas anteriores, seguindo seis etapas7. 

A primeira etapa foi a elaboração da pergunta de pesquisa, baseada na estratégia 

metodológica PICo8, estruturando-se nos seguintes componentes: (P) pesquisas qualitativas; (I) 

aplicação das técnicas de análise lexicométrica por meio do software IRAMUTEQ; e (Co) o 

contexto das experiências em saúde no SUS, operacionalizado por meio do descritor 

‘Conhecimentos, Atitudes e Práticas em Saúde’. 

Assim, este estudo busca responder às seguintes questões norteadoras: como as 

técnicas lexicométricas do IRAMUTEQ têm sido utilizadas em pesquisas qualitativas no contexto 
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do Sistema Único de Saúde? De que forma os estudos articulam os resultados obtidos pelo 

software à interpretação crítica dos conhecimentos, atitudes e práticas no SUS? 

A segunda etapa correspondeu à busca dos estudos. A estratégia foi aplicada nas bases 

de dados Scielo, Lilacs, Pubmed/Medline, Scopus e Web of Science via Portal de periódicos da 

Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior - CAPES, no dia 06 de agosto 

de 2025, utilizando os Descritores em Ciências da Saúde/Medical Subject Headings 

(DECS/MESH) e operadores booleanos (OR e AND) 7.  

Empregou-se o termo livre “IRAMUTEQ” que não possui correspondente no vocabulário 

DeCS. Assim, a estratégia de buscas utilizada foi: Português ("Pesquisa Qualitativa") AND 

("IRAMUTEQ") AND ("Sistema Único de Saúde" OR "Conhecimentos, Atitudes e Práticas em 

Saúde"); Inglês: ("Qualitative Research") AND ("IRAMUTEQ") AND ("Unified Health System" OR 

"Health Knowledge, Attitudes, Practice"); Espanhol: ("Investigación Cualitativa") AND 

("IRAMUTEQ") AND ("Sistema Único de Salud" OR "Conocimientos, Actitudes y Práctica en 

Salud"). 

Para seleção dos estudos9, utilizou-se os seguintes critérios de inclusão: publicações de 

2009 a 2025 (recorte temporal com início em 2009, ano de lançamento do software), artigos no 

idioma português, inglês e espanhol, acesso livre e texto completo. Os critérios de exclusão 

foram: literatura cinza (teses, dissertações, resumos de eventos) e os estudos que apresentaram 

descrição metodológica insuficiente segundo os critérios do Consolidated Criteria for Reporting 

Qualitative Research - COREQ10. Embora o instrumento não tenha sido concebido como escala 

de pontuação, optou-se por utilizar um ponto de corte operacional de 50% para favorecer maior 

transparência metodológica e comparabilidade mínima entre os estudos incluídos, considerando 

a heterogeneidade dos relatos qualitativos encontrados. 

Foram recuperados 41 estudos que passaram por triagem no software Rayyan e 19 

estudos removidos. Na sequência, 22 estudos passaram por leitura de títulos e resumos, dentre 

os quais um estudo foi excluído em virtude de não atender o objetivo proposto. Dos 21 estudos 

mantidos para leitura na íntegra, 8 foram excluídos em função de não atingirem o ponto de corte 

estabelecido a partir do COREQ. O processo de seleção dos estudos pode ser melhor 

visualizado na Figura 1. 
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Figura 1. Seleção dos estudos 

 

Fonte: Dados da pesquisa, adaptado de PRISMA9. 

 

A terceira etapa, a extração dos dados, permitiu o preenchimento do quadro que sintetiza 

os estudos incluídos7. A fase de análise crítica dos estudos foi realizada por meio da identificação 

dos níveis de evidência segundo Joana Briggs Institute - JBI11 e de avaliação da qualidade 

metodológica a partir do COREQ10. A etapa de discussão dos dados observou a lexicometria 

utilizada e as contribuições do software para a análise teórica e crítica das informações, por fim, 

passamos para a elaboração e apresentação da revisão7.  

Utilizamos as seguintes inteligências artificiais: NotebookLM para extração de 

informações dos estudos: autor, ano, periódico, público, objetivo principal e o método. Os autores 

declaram ter realizado a análise de correspondência das informações. O ChatGPT, por sua vez, 

foi utilizado para apoio técnico na revisão gramatical e formatação das referências.  Por se tratar 

de pesquisa com dados secundários não houve necessidade de submissão junto ao Comitê de 

Ética em Pesquisa. 
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3. RESULTADOS E DISCUSSÃO  

 

A síntese do conhecimento abordou diversas temáticas em saúde e variação no uso das 

análises lexicográficas advindas do software. Além disso, apresenta autor, ano, periódico, 

público e objetivo de cada estudo, conceitos, percurso metodológico, nível de evidências e 

avaliação da qualidade metodológica conforme Quadro 1.  

 

Quadro 1. Síntese dos resultados nas pesquisas de saúde 

n Autor/An
o 

Periódico  

Público Objetivo Principal Método NE \ QM 

01 Cordeiro 
et al. 20  
(2025) 
R Pesq 
Cuid 
Fundam. 

idosos em 
hemodialíse. 

Analisar 
representações 
sociais de idosos 
em diálise. 

Qualitativo 
– 
prototípica 
e similitude 

NE* – 4 
QM** – 
17/32 
(53,1%) 

02 Sousa; 
Sousa 12 

(2024) 
Cad. Saú. 
Púb. 

Homens 
HSH 
usuários de 
PrEP 

Investigar 
vulnerabilidades 
associadas ao uso 
da Doxi-PEP  

Qualitativo 
- 
CHD 

NE* – 4 
QM** – 
16/32 
(50%) 

03 Silva et al. 
13 (2024) 
Rev. 
Gaúcha 
Enf.  

Profissionais 
de saúde 
(SAE) 

Analisar as 
representações 
sociais sobre a 
sorodiferença - HIV 

Qualitativo 
-  
prototípica 
e similitude 

NE* – 4 
QM**– 
 24/32 
(75%) 

04 Sousa et 
al. 24 

(2025) 
Atención 
Primaria 

Profissionais 
da APS 

Analisar 
conhecimentos e 
práticas sobre 
população 
transgênero na 
APS 

Qualitativo 
e descritivo 
- 
Nuvem de 
Palavras 

NE* – 4 
QM** – 
14/32 
(52%) 

05 Máximo et 
al.17 
(2024) 
Paidéia 
Ribeirão 
Preto 

Profissionais 
da saúde  

Analisar 
repercussões do 
trabalho em saúde 
na pandemia de 
COVID-19 

Qualitativo 
exploratório 
- 
CHD 

NE* – 4 
QM** – 
21/32 
(65,6%) 

06 Caldeira et 
al.21(2024) 
Pesq. 
Brasileira 
de 
Odontope
diatria e 

Estudantes 
de 
Odontologia  

Analisar discursos 
sobre 
planejamento 
situacional em 
Odontologia 

Qualitativo 
e descritivo 
- 
CHD e 
similitude 

NE* – 4 
QM** – 
16/32 
(50%) 
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Clín. 
Integrada   

07 Mucelini et 
al.14(2023) 
Rev. Enf. 
UERJ  

Enfermeiros 
da ESF 

Analisar 
conhecimentos 
sobre segurança 
do paciente na 
ESF 

Qualitativo, 
exploratório 
e descritivo 
- 
CHD 

NE* – 4 
QM** – 
19/32 
(59,3%) 

08 Souza et 
al. 22 

(2022) 

Rev Bras 
Enferm.  

Estudantes 
da área da 
saúde. 

Analisar opiniões 
sobre doação de 
órgãos e tecidos  

Qualitativo 
–  
CHD e 
similitude. 

NE* – 4 
QM** – 
16/32 
(50%) 

09 Macedo et 
al.18(2022)
Rev. 
Baiana 
Enf.  

Puérperas Analisar práticas 
educativas sobre 
aleitamento 
materno 

Qualitativo 
exploratório
- 
similitude e 
nuvem de 
palavras 

NE* – 4 
QM** – 
18/32 
(56,2%) 

10 Belotti et 
al.25(2022)
Psico-USF  

Profissionais 
de saúde  

Analisar 
concepções sobre 
gestão dos 
serviços de saúde 

Qualitativo, 
transversal 
exploratório 
–  
CHD 

NE* – 4 
QM** – 
17/32 
(53%) 

11 Iglesias et 
al.19(2022) 
Psico-USF  

Gestores em 
saúde.  

Analisar as 
relações entre 
gestão e 
profissionais de 
saúde no SUS 

Qualitativo 
descritivo 
–  
CHD 

NE* – 4 
QM** – 
18/32 
(56%) 
 

12 Rocha et 
al.23(2018) 
Cadernos 
de Saúde 
Pública  

Mães em  
amamentaçã
o 

Analisar vivências 
sobre 
amamentação 
exclusiva. 

Qualitativo 
e descritivo 
–  
similitude 

NE* – 4 
QM** – 
19/32 
(59,4%) 

13 Fé et al.15 

(2016) 
Rev. Enf. 
UFPE 

Pessoas 
com 
Diabetes 
tipo 2  

Analisar 
orientações 
alimentares a 
diabéticos na ESF 

exploratório
-descritivo, 
qualitativo. 
- 
CHD 

NE* – 4 
QM** – 
16/32 
(50%) 

Fonte: elaborado pelas autoras/ NE* - Avaliação do Nível de Evidência Segundo Joana Briggs 
Institute (JBI)/ QM** - Avaliação da Qualidade Metodológica - COREQ. 

 

Apesar desta revisão ter feito buscas a partir do lançamento do software (em 2009) 

constatamos que as primeiras pesquisas publicadas datam do ano 2016. Desse modo, os 

estudos incluídos foram publicados entre os anos de 2016 e 2025. Em unanimidade, os estudos 

foram realizados no contexto do SUS, de base metodológica qualitativa e todos usaram o 

IRAMUTEQ. Observou-se que os estudos investigaram tanto os aspectos da realidade dos 

profissionais de saúde na assistência e gestão quanto, questões específicas sobre a população 
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assistida, alcançando o propósito de atingir o espectro de conhecimentos, atitudes e práticas no 

SUS. 

Predominam entrevistas semiestruturadas (presencial ou online), com perguntas 

propícias a recuperar a densidade de significados e representações relacionadas à saúde, às 

práticas dos profissionais e aos serviços no SUS. Esses achados foram compatíveis com os tipos 

de lexicometria obtidas com o software, principalmente nos estudos com classes 

temáticas12,13,14,15,16. 

A maioria dos estudos utilizou a Classificação Hierárquica Descendente - CHD 

caracterizando investigações que identificassem padrões lexicais voltados ao cuidado, gestão e 

vulnerabilidade em saúde12,14,15,17,18,19. Em menor frequência, os estudos fizeram a combinação 

de duas técnicas lexicográficas: dois estudos utilizaram a associação entre análise prototípica e 

de similitude13,20; outros dois estudos associaram a CHD à análise de similitude2,22; o estudo n. 

918. estabeleceu a associação entre análise de similitude e nuvem de palavras; o estudo n. 1223 

utilizou uma análise lexicográfica: similitude e; o estudo n. 424, estabeleceu análises a partir da 

nuvem de palavras.  

A combinação de técnicas amplia o escopo de interpretações e de discussão sobre os 

fenômenos investigados. A nuvem de palavras deu acesso aos termos recorrentes; a similitude 

trouxe a força de conexão entre termos e a CHD permitiu estruturação de categorias temáticas. 

É possível verificar o resultado das análises lexicográficas de cada um dos estudos no quadro 2.  

 

Quadro 2. Síntese interpretativa das análises lexicométricas dos estudos incluídos 

Técnica Estudo  Síntese  

CHD 2 (12) 
 
 

5 (17)   
  

 
7 (14) 

 
 

10 (25)  
 
 

11 (19) 
 

 
13 (15)  

Os discursos trouxeram barreiras de acesso e estigmas relacionados 
ao uso da Doxi-PEP; 
 
As análises revelaram sofrimento psíquico, precarização do trabalho e 
estratégias de enfrentamento durante a COVID-19;  
 
Os discursos apontaram fragilidades na cultura de segurança do 
paciente e limitações institucionais na ESF; 
 
As análises trouxeram tensões entre gestão,organização dos serviços 
e funcionamento da rede de saúde; 
 
Os discursos revelaram desafios nas relações entre gestão e 
profissionais dos serviços de saúde;  
 
As análises apontaram limitações nas orientações alimentares e 
fragilidades no cuidado ao diabetes na ESF. 
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Prototípica 
+ Similitude 

1 (20) 
 

 
3 (13) 

As representações sociais evidenciaram ambivalências entre 
esperança, medo e convivência com a hemodiálise; 
 
Os discursos revelaram permanência de estigmas e desconhecimento 
relacionados à sorodiferença ao HIV. 

CHD + 
Similitude 

6 (21) 
 
 

8 (24)  

As análises evidenciaram articulações entre planejamento terapêutico e 
formação clínica em Odontologia; 
 
Os discursos revelaram coexistência entre solidariedade, barreiras 
culturais e necessidade de conscientização sobre doação de órgãos. 

Similitude + 
Nuvem de 
palavras 

9 (18)  As análises evidenciaram práticas educativas verticalizadas e 
fragilidades no apoio ao aleitamento materno. 

Similitude 12 (23) Os discursos revelaram coexistência entre sobrecarga materna, 
insegurança e valorização da amamentação exclusiva. 

Nuvem de 
palavras 

4 (24)  Os termos mais frequentes evidenciaram fragilidades no cuidado à       
 população trans na atenção primária à saúde. 

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026. 

 

Verificamos que os resultados obtidos a partir das análises lexicográficas do software 

IRAMUTEQ, poderiam contribuir para mudanças em diferentes cenários do SUS, sobretudo no 

que tange os conhecimentos, atitudes e práticas, uma vez que nos foi possível identificá-las e 

explicitá-las nos treze estudos dessa revisão, conforme demonstrados no quadro 3. 

 

Quadro 3. Síntese temática dos Conhecimentos, Atitudes identificados nos estudos 

Dimensão Achados n 
(Estudos)   

 
 

Conhecimentos 

Os estudos identificaram conhecimentos heterogêneos sobre 
HIV, Doxi-PEP, saúde trans, diabetes e segurança do 
paciente, incluindo insuficiência de informações, 
conhecimentos situacionais e reconhecimento parcial da 
complexidade do cuidado e da gestão em saúde. 

 1 (20)  2 (12) 
 3 (13)  5 (17) 
 6 (21) 10 
(25)  
11 (19) 

 
 

Atitudes 

Os discursos revelaram ambivalências relacionadas ao 
cuidado em saúde, incluindo medo, preconceito, acolhimento, 
solidariedade, exaustão profissional e corresponsabilidade no 
contexto assistencial e gerencial do SUS. 
 

 1 (20)     3 
(13) 
 4 (24)     5 
(17) 

 9 (18) 12 (23) 
10 (25) 11 
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(19) 

 
 

Práticas 

As práticas em saúde foram descritas como heterogêneas, 
envolvendo ações educativas fragmentadas, dificuldades na 
continuidade do cuidado, estratégias de enfrentamento em 
situações de crise e práticas institucionais relacionadas ao 
cuidado de populações específicas. 

 1 (20)    2 (12) 

 5 (17)    6 (21) 

 7 (14)    9 (18) 

10 (25) 11 
(19) 

12 (23) 13 

(15)  

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026. 
 

Os resultados obtidos a partir das análises lexicográficas apontaram o IRAMUTEQ como 

ferramenta de apoio às pesquisas qualitativas em saúde15,22,24. O software possibilitou a 

contagem de palavras, a identificação de estruturas lexicais, conexões semânticas e núcleos 

temáticos, sistematizando discursos de usuários e profissionais no contexto do SUS17,19,20,25. O 

software permitiu identificar conteúdos latentes e contradições no cerne dos fenômenos 

investigados que, alinhados à expertise dos pesquisadores, agiliza a interpretação dos 

resultados1,4,6,16. 

Um aspecto relevante que constatamos diz respeito à diferença de alcance entre a 

utilização de uma única técnica lexicográfica, utilizada em oito dos treze estudos e a combinação 

de diferentes procedimentos, utilizada por cinco estudos. O uso de uma única técnica de análise 

lexicográfica direciona para uma perspectiva específica de discussão dos dados, ao passo que 

restringe a intersecção entre resultados. A nuvem de palavras apontou as frequências de termos 

destacando a maior ocorrência nos discursos24. A similitude revelou conexões semânticas entre 

termos evidenciando as coocorrências e o fluxo de ideias predominantes23. Já a CHD delimitou 

classes temáticas dispondo de uma hierarquia entre os termos de cada classe, porém sem 

explicitar suas articulações internas12,14,15,17,18,19. 

Em contrapartida, os estudos que associaram análises lexicográficas ampliaram a 

interpretação dos resultados na medida em que puderam se debruçar sobre seus objetos de 

estudo partindo de perspectivas diferentes e complementares. A associação entre as análises 

prototípica e de similitude, identificou núcleos temáticos recorrentes, como a centralidade da 

“cura” e “medo” entre idosos em diálise e correlações de significados como: embora tenham 

esperança de cura, sabem que é pouco tangível, restando-lhes o medo sobre a manutenção da 

vida20. Identificando assim, a ambivalência dos afetos frente à cronicidade do adoecimento.   

O “não-dito” sobre HIV13, trouxe a centralidade de termos como: “preconceito”, 

“desconhecimento” e conexões de sentidos tais como: os profissionais reconhecem que o 
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preconceito em relação à sorodiferença está ligado à falta de conhecimento, afetando a 

qualidade da assistência13. Assim, persistem estigmas e repercussões do desconhecimento 

técnico na assistência.  

A associação entre nuvem de palavras e similitude18., no estudo sobre amamentação, 

revelou o termo mais frequente: “só” trazendo o significado de que faltava rede de suporte e 

orientação, ao passo que as conexões entre os termos trouxeram o sentido, por exemplo, dos 

muitos benefícios da amamentação para o bebê. Ou seja, fragilidade das redes de apoio e 

limitações nas práticas educativas durante o pré-natal. 

No caso da associação entre a CHD e a similitude21,22, encontramos o estudo sobre 

atuação em odontologia21 que teve seu corpus subdividido em cinco classes, cada uma das 

classes pôde ser explicada a partir das conexões entre termos obtidos pela análise de similitude 

como por exemplo, na classe denominada por “necessidade restauradora”, apareceram termos 

como: “resina”, “faceta”, explicitando a familiaridade dos alunos com esses materiais interligando-

os às opções de tratamento e demonstrando construção coerente das propostas. De modo 

semelhante, o estudo que tratou sobre doação de órgãos22, também dispôs de classes temáticas 

e teceu análises complementares a partir dos resultados da árvore de similitude.  

Os achados reforçam a ideia de que a integração entre análises lexicográficas apresenta 

maior diversidade interpretativa pois exploram a combinação entre categorias temáticas, 

concorrência semântica e padrões léxicos6,13, 18,20,21,22. 

O domínio sobre o software é uma condição essencial junto às reflexões e condução dos 

pesquisadores que devem se dedicar ao cruzamento das informações, discussão teórica e 

análises complementares6,13, 18, 20,21, 22.  

Observou-se menor incidência de estudos que cruzaram análises lexicográficas que, 

além de serem minoria no quantitativo total dos estudos selecionados, só realizaram intersecção 

de, no máximo, duas técnicas6,13, 18, 20,21, 22. Este aspecto sugere potencial analítico ainda não 

explorado. 

Neste sentido, a CHD pode ser útil em contextos marcados por ambiguidades, como por 

exemplo: no estudo que abordou a segurança do paciente (cuidado x falhas)14 ou ainda, no 

estudo sobre Doxi-PEP (acesso x estigma)12. Pois, nestes exemplos, é possível encontrar 

proximidades e polarizações entre classes temáticas. 

 A análise prototípica, por outro lado, mostrou-se adequada para identificar 

representações sociais13, ao exemplo das ocorrências: “cura” e “preconceito”, assim como, 

coexistência de sentimentos divergentes associados ao diagnóstico do HIV13. Já com a similitude 

é possível a associação mais forte entre ideias em detrimento daquelas com baixa frequência. É 
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possível ainda especificar termos nucleares e rede de significados e ainda, identificar a relação 

entre termos nucleares. Desse modo, destacou articulações simbólicas que influenciam 

práticas23. Já a nuvem de palavras mostrou valor em processos de aporte visual, tornando 

evidentes termos centrais dentro dos contextos, muito embora tenha alcance interpretativo mais 

simples 24. 

Destacamos que a lexicografia clássica deve ser considerada como etapa inicial, pois 

fornece dados gerais e quantitativos sobre o corpus e matriz, a partir dos quais são realizadas 

as demais análises. Também ressaltamos a análise de especificidades enquanto técnica 

lexicográfica estratégica para contrastar discursos de diferentes grupos, apontando 

singularidades lexicais, contudo, não a identificamos em nenhum dos 13 artigos selecionados 

1,3,6,18,20,21,22. 

Vimos que o uso do IRAMUTEQ pode avançar para demais áreas de investigação como: 

judicialização da saúde, equidade no SUS, saúde mental do trabalhador, assistência 

farmacêutica, vigilância sanitária, populações vulnerabilizadas dentre outras, com vistas à 

potencializar a efetividade da saúde tal como é preconizada pelos princípios e diretrizes do 

SUS26. 

Vimos que nenhuma técnica, isolada ou combinada, esgota a complexidade da realidade 

do SUS. A integração entre análises lexicográficas pode contribuir com as investigações em 

saúde sendo compreendido como ferramenta auxiliar potente, na medida em que está articulado 

à escuta sensível, a interpretação acurada, a discussão crítica com a literatura, indispensáveis 

às pesquisas. 

 

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O uso de software IRAMUTEQ foi um recurso metodológico potencial para as pesquisas 

qualitativas em saúde. A análise integrada dos treze estudos evidencia que o IRAMUTEQ 

contribui para a compreensão de fenômenos no SUS ao estruturar e possibilitar a sistematização 

de conhecimentos, atitudes e práticas que, de outra forma, permanecem dispersos nos 

discursos. Seu uso revela-se especialmente potente quando articulado a mais de uma técnica, 

pois amplia o alcance e integração dos dados, fortalecendo a discussão em saúde. Essa revisão 

apresenta limitações quanto à restrição linguística, bases selecionadas e recorte temporal. Além 

disso, o uso do COREQ como critério operacional de elegibilidade pode não contemplar 

integralmente a complexidade epistemológica e interpretativa das pesquisas qualitativas. 
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