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RESUMO | INTRODUGAO: O cuidado & sadde da crianca passou por diferentes contextos sécio-politicos. Ainda que a implantacdo
da Atencdo Primaria a Saude (APS) tenha levado a ampliacdo da cobertura em salde, muitos desafios sdo impostos para esse
cuidado. OBJETIVO: Compreender o papel das psicélogas(os) na Atencdo Primaria a Saude referente aos cuidados a crianga em
UBS/USF/NASF-AB na cidade de Salvador-BA. METODOS: Este é um estudo qualitativo com 7 psicélogas(os) da APS. Inicialmente
foi aplicado um questionario online para levantamento do perfil das(os) participantes e posteriormente realizada entrevistas
semiestruturadas. Ap6s a andlise de contelido, os dados foram categorizados em: Perfil das criancas atendidas e cuidadoras;
perspectiva da psicologia e principais queixas; a¢des de cuidado a crianca na unidade; o cuidado da crianga em rede. RESULTADOS:
A maioria das(os) psicélogas(os) é do sexo feminino, mae, negra, possui experiéncia anterior no SUS. J& a maioria das criancas é
negra e socioeconomicamente vulneravel. Os desafios impostos foram a invisibilidade da crianca, a sobrecarga feminina como a
principal cuidadora e a pandemia. As potencialidades se traduzem com a atua¢do na comunidade, o trabalho em rede e a relagdo
com a equipe multidisciplinar. CONCLUSAO: Os desafios na APS perpassam pelas relacdes entre os sujeitos e o contexto politico. A
pesquisa mostrou a importancia de se pensar na praxis profissional da Psicologia relacionada ao cuidado a infancia.

PALAVRAS-CHAVE: Psicologia. Crianca. Atencdo Primaria & Satde. Sistema Unico de Sadde.

ABSTRACT | INTRODUCTION: Child health care has passed through different socio- political contexts. Although the implementation
of Primary Health Care (PHC) has led to the expansion of health coverage, many challenges are imposed for this care. OBJECTIVE:
To understand the role of psychologists in Primary Health Care regarding child care in UBS/USF/NASF-AB in the city of Salvador-BA.
METHODOLOGY: This is a qualitative study with 7 psychologists from PHC. Initially, an online questionnaire was applied to survey
the profile of the participants and later semi-structured interviews were carried out. After content analysis, the data were categorized
into: profile of children assisted and caregivers; psychology perspective and main complaints; child care actions in the UBS/USF;
network child care. RESULTS: Most psychologists are female, mother, black, and have previous experience in the Sistema Unico de
Saude - SUS (Unified Health System). The majority of children are black and socioeconomically vulnerable. The challenges imposed
were the invisibility of the child, the female overload as the main caregiver and the pandemic. The potential translates into action
in the community, networking and the relationship with the multidisciplinary team. CONCLUSION: The challenges in PHC permeate
the relationships between subjects and the political context. The research showed the importance of thinking about the professional
praxis of Psychology related to childhood care.
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RESUMEN | INTRODUCCION: El cuidado de la salud infantil ha pasado por diferentes contextos sociopoliticos. Si bien la implementacién
de la Atencion Primaria de Salud (APS) ha llevado a la ampliacion de la cobertura de salud, se imponen muchos desafios para esta atencion.
OBJETIVO: Comprender el papel de los psicélogos en la Atencién Primaria de Salud en relacion con el cuidado del nifio en la UBS/USF/NASF-
AB en la ciudad de Salvador-BA. METODOLOGIA: Se trata de un estudio cualitativo con 7 psicélogas(os) de la APS. Inicialmente se aplicd
un cuestionario en linea para relevar el perfil de los participantes y posteriormente se realizaron entrevistas semiestructuradas. Después
del andlisis de contenido, los datos fueron categorizados en: perfil de los nifios asistidos y cuidadores; perspectiva psicolégica y principales
quejas; acciones de cuidado del nifio en la unidad; cuidado infantil de la red. RESULTADOS: La mayoria de los psic6logos son mujeres,
madre, negra, tienen experiencia previa en el Sistema Unico de Satde - SUS (Sistema Unico de Salud). La mayoria de los nifios son negros y
socioeconémicamente vulnerables. Los retos impuestos fueron la invisibilidad del nifio, la sobrecarga femenina como principal cuidadoray la
pandemia. El potencial se traduce en la accién en la comunidad, el trabajo en red y la relacién con el equipo multidisciplinario. CONCLUSION:
Los desafios en la APS permean las relaciones entre los sujetos y el contexto politico. La investigacion mostré la importancia de pensar la
praxis profesional de la Psicologia relacionada con el cuidado de la infancia.

PALABRAS CLAVE: Psicologia. Nifio. Atencién Primaria de Salud. Sistema Unico de Salud

Introducao

No Brasil, o cuidado a crianca atravessou diversos contextos socio-politicos. Em relacdo ao setor da saude, a
concepcao integral do cuidado a crianga avangou na década de 1980 a partir de programas que visavam a saude
integral e mudancas na sociedade (Victora et al., 2011). Ao longo dos anos, esse cuidado no setor saude foi sendo
delineado com foco nos primeiros anos de vida da crianca e combate aos altos indices de mortalidade. Na década
de 1990, com a criacdo do Sistema Unico de Satde (SUS) e uma maior cobertura com a Estratégia de Saude da
Familia (ESF), os altos indices de mortalidade infantil no pais diminuiram (Aquino, Oliveira, & Barreto, 2009).

Dessa forma, a consolidacao da Atencdo Primaria a Saude (APS) como coordenadora da aten¢do em saude no
Brasil embasou o cuidado a crianca, operacionalizado a partir de politicas publicas traduzidas em ac¢des na as-
sisténcia. Araujo et al. (2014) afirmam que os profissionais devem desenvolver suas atividades de forma a im-
plementar as politicas publicas e que garantam a qualidade da atenc¢do a crianga, tendo em vista aspectos que
assegurem o desenvolvimento infantil pleno, a exemplo da vigilancia do desenvolvimento infantil e as Redes de
Atencdo a Saude (RAS), como a Rede Cegonha.

Os desafios impostos compreendem aspectos da assisténcia que configuram barreiras de acesso para a promo-
¢do da saude e o presente desmonte no setor de saude, que apresenta medidas de austeridade que fragilizam
as a¢des no SUS, a exemplo: Emenda Constitucional n. 95/2016 (2016), que congela os gastos publicos por vinte
anos; a Portaria n.2.979/2019 (2019), que define o novo financiamento da APS; e a Nota Técnica n°. 03/2020 (Nucleo
Ampliado de Saude da Familia e Atencdo Basica (NASF-AB) e Programa Previne Brasil., 2020), que revogou o custeio
do Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencao Basica (NASF-AB). Essas medidas ameacam a continuidade
do cuidado a saude da crianca sob uma légica integral, que envolve profissionais, familia, crianca e comunidade.

Diante do delicado cenario socioecondmico e politico, agravado pela pandemia da COVID-19 que também alar-
gou as desigualdades sociais, a atuacdo profissional em prol da salde da crianca apresenta desafios que vao de
encontro a garantia do seu cuidado na APS. Sousa, Erdmann e Mochel (2010) afirmam que fatores politicos, insti-
tucionais, gerenciais e profissionais interferem no cuidado integral a crianca. Assim sendo, o cuidado deve estar
presente na assisténcia e gestao, abrangendo as dimensdes politicas, sociais, culturais, raciais e econdmicas que
visem as particularidades e assegure a qualidade de vida dos sujeitos.

A Psicologia na APS atua na equipe do NASF-AB e, como ciéncia e profissao, traduz perspectivas para a garantia
do cuidado envolvendo praticas heterogéneas de acolhimento a crianca e aos sujeitos envolvidos, concernente
a realidade social em que a(o) profissional atua. Destaca-se que diante do contexto apresentado, tem-se que a
Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude da Crianca (PNAISC) postula que o foco dos profissionais deve ser a
crianga, dentro do contexto da familia e sociedade (Ministério da Saude, 2018).
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Com isso, a Psicologia no SUS circunscreve um cam-
po de possibilidades de cuidar nos multiplos es-
pacos que esta inserida. O objetivo desse artigo é
compreender o papel das psicélogas(os) na APS re-
ferente aos cuidados a crianca em Unidades Basicas
de Saude (UBS), Unidades de Saude da Familia (USF)
e NASF-AB na cidade de Salvador-BA, considerando
acOes que favorecam esse cuidado e as barreiras que
impdem desafios cotidianos, tendo como perspectiva
a realidade das(os) profissionais.

Métodos

Esse artigo é parte de uma pesquisa guarda-chu-
va intitulada “Mdultiplos referenciais da Psicologia
na constru¢ao do cuidado no contexto da Atencdo
Basica: um estudo junto as Unidades Basicas de
Saude e/ou Unidades de Saude da Familia no muni-
cipio de Salvador- BA”, vinculado ao grupo de pesqui-
sa Grupo de Estudos Multirreferenciais do Cuidado
(GECUID) da Universidade do Estado da Bahia. A refe-
rida pesquisa atendeu aos principios da bioética em
pesquisa. Sendo aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade do Estado da Bahia, ten-
do como Certificado de Apresentacdo de Apreciacao
Etica (CAAE) 38407620.0.0000.0057, atendendo a to-
dos os requisitos éticos de autonomia, beneficéncia,
ndo-maleficéncia e justica. Trata-se de um estudo
qualitativo de carater exploratério que buscou aliar a
Psicologia ao campo da Saude Coletiva para a melhor
compreensao do cuidado a criangca na APS.

Em relacdo as(aos) participantes da pesquisa, foram
incluidas(os) aquelas(es) que estavam cadastradas(os)
no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES), disponivel na plataforma DATASUS, que tra-
balhavam ha um ano ou mais em UBS/ USF/NASF-AB
da cidade de Salvador e que voluntariamente quises-
sem participar do estudo. No total, 14 psicélogas(os)
responderam ao questionario online. Para o presente
artigo, foram excluidas(os) aquelas(es) que afirmaram
no questionario ndo atuar com criangas. Sete psicolo-
gas(os) que tinham/tiveram ag¢des com criangas parti-
ciparam das entrevistas semiestruturadas. Foram uti-
lizados pseuddnimos para preservar suas identidades.

Os instrumentos utilizados foram dois, sendo o
primeiro um questionario online que foi avaliado
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em um estudo-piloto para garantir a sua acuracia
e qualidade. Esse questionario abordou os dados
socioecondmicos e socioprofissionais das(os) en-
trevistadas(os). Com isso, foi subdividido em qua-
tro topicos: dados sociodemograficos; contexto de
trabalho; construcdo do cuidado; além do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), em
gue se garantiu o sigilo dos dados e identificou be-
neficios, riscos e demais informac8es sobre a pes-
quisa. Quanto a entrevista semiestruturada, foram
abordados aspectos relacionados a contribuicdo da
Psicologia na APS para o cuidado da crianga, possi-
bilidades e desafios de cada psicéloga(o).

A producdo de dados se deu a partir do questiona-
rio online, que auxiliou no delineamento do per-
fil das(os) profissionais, ocorreu entre 0os meses de
abril e maio de 2021, apds o contato e anuéncia da
Secretaria Municipal de Saude. As entrevistas foram
marcadas de acordo com a disponibilidade de cada
psicologa(o), entre os meses de maio e junho de
2021, sendo realizadas via plataforma online e gra-
vadas com a autorizacdo da(o) entrevistada(o), sendo
conduzidas por trés pesquisadoras do GECUID para
garantir o suporte técnico.

Os dados do questionario online foram organizados
no Excel e categorizados para definir o perfil socio-
demografico e profissional das(os) participantes. Os
conteldos das entrevistas foram analisados a partir
da Analise de Conteldo, que é definida como técnica
de andlise das comunicag¢des visando a descri¢do de
mensagens para se ter a inferéncia de conhecimen-
tos relativos as condi¢8es de produgdo/recepgao des-
tas mensagens (Bardin, 2011). A partir da transcricao
das entrevistas e sua analise sistematica, consoante
com o objetivo do estudo, tem-se que as categorias
se entrelagam levando em considera¢dao como as(os)
psicélogas(os) compreendiam quem sao as(os) usua-
rias(os) do servigo e como se ddo as suas ac¢des, sua
relacdo com a equipe de saude, comunidade e Rede
de Atencdo a Saude.

Com os dados obtidos, se tracou o perfil sociodemo-
grafico e profissional das(os) psicélogas(os) na APS. A
analise de dados possibilitou categorizar os resulta-
dos, levando em consideracdo os seguintes aspectos:
perfil das criancas atendidas e cuidadoras; perspectiva
da psicologia e principais queixas; a¢des de cuidado a
crianca na unidade; o cuidado da crianga em rede.
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Resultados e Discussao

O levantamento de dados do questionario online possibilitou tracar o perfil das(os) entrevistadas(os) como forma
de compreender quem sdo essas(es) psicélogas(os) que atuam na APS de Salvador. Diante dos dados sociodemo-
graficos coletados, a maioria (6) corresponde ao sexo feminino (Tabela 1), consoante com a pesquisa realizada
pelo Departamento Intersindical de Estatistica e Estudos Socioeconémicos (2016), na qual as mulheres correspon-
dem a 90% das profissionais. O levantamento também indica que 84,6% das(os) profissionais ocupadas(os) estdo
acima da faixa etaria dos 30 anos, assim como as(os) psic6logas(os) participantes desta pesquisa. Em relacdo a
categoria raca/etnia, a maioria (4) se declarou negra (Tabela 1), diferente do levantamento do DIEESE (2016) no
qual grande parte é branca.

A maioria (4) possui filhos e trés respondentes tém filhos menores de 12 anos (Tabela 1). A pesquisa do Conselho
Federal de Psicologia (2013) explora aspectos do perfil das mulheres como psicélogas, a exemplo da maternidade
e suas repercussdes, que apontou que 59% das entrevistadas tém filhos, e que grande parte das profissionais
sdo maes apos os 30 anos e moram com os filhos e parceiros. A pesquisa aponta que 38% das psicologas que sao
mades declararam ja ter perdido alguma oportunidade profissional devido ao cuidado com os filhos.

Tabela 1.Caracteristicas sociodemogréficas das Psicélogas(os) atuantes na APS participantes da pesquisa. Salvador (2021)

Participante Género Idade (anos) Racga/Etnia Filhos Filhos <12 anos
PSI1 Feminino 34 Parda Sim Sim
PSI 2 Feminino 35 Branca Nao -
PSI 3 Feminino 39 Branca Sim Sim
PSI 4 Feminino 37 Parda Nao -
PSI5 Feminino 34 Branca Sim Sim
PSI 6 Feminino 34 Preta Nao -
PSI'7 Masculino 52 Parda Sim Nao

Fonte: Autoria prépria (2022).

Os dados socioprofissionais explanam que todas(os) as(os) psicélogas(os) tém 10 anos ou mais de formacao, e
em média 13 anos de atuacdo em USF/UBS; cinco possuem experiéncia anterior no SUS, seis deles tém formacdo
especifica para atuagdo no SUS, e todas(os) possuem vinculo estatutario (Tabela 2).

As(os) entrevistadas(os) declararam experiéncias diversas no SUS, evidenciando-o como um crescente campo
profissional. Dimenstein e Macedo (2012) citam as residéncias multiprofissionais e estagios na graduagao como
campos para ampliar a formacdo em Psicologia. Quanto ao vinculo institucional estatutaria, os resultados da pre-
sente pesquisa corroboram com o estudo de Spink (2010), em que 47% das(os) entrevistadas(os) também eram
estatutarias(os), com dois a cinco anos de atuagao e, diferente do presente estudo, a maioria atuava em Centros
de Saude ou UBS. Entretanto, ressalta-se que o NASF foi instituido em 2008 para apoiar a equipe de saude da
familia, principalmente em USF.
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Tabela 2.Caracteristicas socioprofissionais das Psicélogas(os) atuantes na APS participantes da pesquisa, Salvador, 2021

Participante Tempo de Tempo de Local de Experiéncia Formacgdo Vinculagdo
formado atuagdo na atuacdo anterior no sus especifica para institucional
(anos) USF/UBS (anos) atuacdo no sus

PSI1 10 7 USF Nao Sim Estatutaria

PSI 2 13 7 USF Sim Sim Estatutaria

PSI3 16 7 USF Sim Sim Estatutaria

PSI 4 10 7,5 USF Sim Sim Estatutaria

PSI5 11 7 USF Sim Sim Estatutaria

PSI 6 10 7 USF Sim Sim Estatutaria

PSI 7 23 15 UBS Nao Ndo Estatutario

Fonte: Autoria prépria (2022).

Perfil das criangas atendidas e cuidadoras: perspectiva da psicologia e principais queixas

As entrevistas tragaram o perfil das criancas atendidas e suas principais cuidadoras a partir da perspectiva das(os)
psicologas(os) entrevistadas(os). Dessa forma, tem-se que as criancas atendidas sdo majoritariamente negras,
vulneraveis socioeconomicamente e sdo acompanhadas por mulheres. A construcdo do cuidado integral a saude
da crianga e o processo de vinculagao passa pela compreensao dos Determinantes Sociais da Saude (DSS) e seus
impactos na populacdo.

Werneck (2016) afirma que os dados sdo consistentes em apontar o racismo como um fator estrutural e interme-
diario para a producdo de iniquidades. Ou seja, a analise deve levar em consideragao aspectos politicos e econo-
micos, além das interse¢des entre condi¢des materiais, psicossociais, biolégicas e comportamentais. A seguinte
fala sintetiza o perfil das criancas atendidas: “Grande maioria sdo criangas pardas e pretas, com condic¢do social
baixa, financeiramente falando” (PSI 3). Caldas et al. (2017) constataram que as criancas negras estdo entre as
mais vulneraveis a morrer, de acordo com o Ultimo censo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

A complexidade do termo “vulnerabilidade” abre espaco para se considerar o entrelacamento de género, gera-
¢do, condicBes socioecondmicas, raga/etnia, entre outras questdes que singularizam cada situacdo (Dimenstein &
Cirilo-Neto, 2020). Essas dimensdes se apresentam nas entrevistas ao ser destacado o perfil de quem é a respon-
savel por levar a crianca as unidades: “(...) muitas vezes é a figura da mulher, do feminino que traz para o cuidado;
ai vem para vacina, para o desenvolvimento infantil, baseado mais no olhar da mulher” (PSI 3).

Afala da PSI 3 destaca o publico feminino como a maioria presente nas UBS/USF e o papel de cuidadora delegado
a mulher. Dados do IBGE (2020) apontam que ha sobrecarga entre as mulheres, as quais dedicam 10,4 horas a
mais do que os homens aos afazeres domeésticos e cuidado de pessoas. Destaca-se que as atividades de cuidado
pessoal e de cunho educacional as criangas recaem sobre as mulheres (85,6%), sendo que cerca de 40% dessas
mulheres sdo pretas e pardas. Com isso, tem-se que a atribuicdo do papel de cuidadora a mulher esta atrelada a
uma concepg¢do bioldgica (Badinter, 1985). Ao sinalizar o perfil das cuidadoras, a PSI 3 reflete, como profissional
de saude, as repercussdes dessa realidade no seu trabalho e 0 manejo de suas intervencdes visando a compreen-
sdo dos papéis de género na dinamica familiar e possiveis redes de apoio.
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Outro aspecto relacionado ao perfil das(os) cuida-
doras (es) compreende pareceres acerca da crianca
como porta de entrada para as demandas relaciona-
das ao nucleo familiar, devido as consultas infantis
serem mais estruturadas e, assim, as questdes fami-
liares podem ser mais facilmente voltadas para esse
publico. Esse aspecto pode ser percebido nas falas
do PSI 7 e da PSI 4: “O problema é mais um problema
social (...) mais profundo, que ndo para na crianga. A
crianga € a ponta do iceberg” (PSI 7) e

As crian¢as muitas vezes sdo a porta de entrada
para o cuidado com a familia, tanto que as consultas
do desenvolvimento infantil sGo bem organizadas.

A enfermagem tem um papel importante, elas tém

a caderneta. Até os sintomas de satde mental que
chegam para mim, se em relacdo a elas, séo porta de
entrada para a familia. (PSI 4)

Além do perfil das criangas e cuidadoras, as(os) entre-
vistadas(os) abordam as principais queixas que che-
gam nas unidades de saude. Essas sao demarcadas
pela dimensdo género, onde o cuidado dispensado
esta relacionado aos papéis de género esperados por
criangas do sexo feminino e masculino, a exemplo da
agressividade tida como inerente ao sexo masculino
sem observar outros contextos. Antoni e Koller (2010)
afirmam que a violéncia é resultado de diversos fato-
res, como caracteristicas pessoais e do grupo, pouca
rede de apoio, e influéncia cultural, o que pode ser
encontrado na fala da PSI 6:

Séo os meninos que chegam mais, meninos negros,
porque a maioria das queixas das criangas séo

de comportamento ou déficit de aprendizagem ou
comportamental. Chega muito menino “impossivel”,
que ndo fica quieto, que tem muita queixa escolar, que
ndo aprende, que ndo obedece, agitado, agressivo.
Muitas vezes eu percebo que essas queixas elas vém de
um entorno, assim, ndo existe um entorno organizado
para aquela crianca, ndo existe uma rotina, existem
conflitos familiares (...).

A presenca desse publico expde a fragilidade do cui-
dado diante de vulnerabilidades ligadas ao sistema
politico, desigualdades socioeconémicas, raciais e de
género que permeiam as vivéncias na APS e perpas-
sam pela coconstrucdo do cuidado, e que se confi-
guram como barreiras de acesso a saude. Ao com-
preender a crianca como um elo entre equipe de
saude e familia, tem-se a importancia de coloca-la
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como agente do seu cuidado, tendo em vista que a
sua invisibilizacdo implica na resolubilidade das de-
mandas desse publico na APS.

Acdes de cuidado a crianca na unidade

As ac¢des de cuidado a crianga sdo decorrentes do
contexto em que cada entrevistada(o) atua e como
as pessoas envolvidas concebem esse cuidado. Assim
sendo, essas a¢des se circunscrevem em orientac¢des
para a familia, grupos de criancas, e a¢des na escola,
sendo a unidade e a escola como principais ambien-
tes de atuacgdo, além de organiza¢des da sociedade
civil (OSCs) e organizacdes religiosas. Segundo Ayres
(2011), o cuidado também é entendido como um con-
junto de politicas e a¢des nos servicos voltados para
a garantia dos direitos dos usuarios e caminho para a
superac¢ao de vulnerabilidades.

No tocante as ac¢des envolvendo profissionais de
saude, familia e criangas, foram destacadas as difi-
culdades de atendimento a esse publico, a exemplo
da falta de recursos para um acompanhamento mais
amplo, que leva a busca de ajustamentos para a oti-
miza¢do do atendimento:

As vezes eu faco atendimento familiar com todo mundo
junto, as vezes faco a escuta dos pais e depois a escuta
da crianca. Temos dificuldade de recursos Itdicos e
terapéuticos para trabalhar, fazer hora lddica e fazer
diagndstico, mas vamos nos reinventando. (PSI 3)

A realizacdo de grupos de criancas apresenta uma
possibilidade de compartilhamento de vivéncias,
tendo como desafio a continuidade dos encontros,
como afirmam os seguintes relatos: "(...) a gente
atender individualmente essa crianga muitas vezes
vai manter a culpabilizacdo dessa crianga" (PSI 2).
Ainda sobre isso, a PSI 6 relata: "A gente fazia al-
gumas atividades direcionadas, tanto relacionadas
a aprendizagem quanto relacionadas ao desenvol-
vimento, escuta; a gente ficava ali atento em como
eles estavam se apresentando em cada encontro,
que foi suspenso por conta da pandemia".

A pandemia também se mostrou um obstaculo para
o cuidado integral a crianca devido ao seu conse-
qguente afastamento dos servi¢os de saude por causa
do distanciamento social. De acordo com o Comité
Cientifico do Nucleo Ciéncia Pela Infancia (2020), as
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repercussdes da pandemia no ambito da saude acar-
retaram a impossibilidade de manter as consultas de
puericultura, para acompanhar o desenvolvimento e
crescimento da crianca com a Caderneta da Crianga,
situacdo observada na seguinte fala:

Percebi a mudanca: é que eles ndio tém procurado, eles
néo tém frequentado o posto. Inclusive foi até pauta de
uma das ultimas reunibes de equipe com a enfermeira
que se queixou ‘ah! Ndo t6 tendo puericultura...) Eles
ndo tdo na escola e nem no posto de saude. (PSI 1)

Os atendimentos individuais nas USF/UBS foram defi-
nidos como consultas, interconsultas, avaliagao diag-
néstica e encaminhamentos para a rede:

Séo mais questbdes de orientacdo mesmo, que pode ser
feito em relagéo aquele problema que ta [sic] sendo
apresentado ou ndio, se aquela crianga precisa de
avaliacdo mais especifica, por exemplo: no centro de
autismo, em outro tipo, no CAPS| (Centros de Aten¢éio
Psicossocial Infantojuvenil). (PSI 1)

O encaminhamento para a rede especializada é es-
sencial quando a APS em seus atributos como porta
de entrada preferencial tenha abrangido suas possi-
bilidades, bem como a oferta de servicos que propor-
cionem promocgao, cura, prevencao, cuidado, dentre
outros, que garantam uma APS resolutiva e que dimi-
nua os riscos de mortalidade infantil (Silva, Gaiva, &
Melo, 2015). Porém, durante as entrevistas é possivel
notar que a atuagao da psicéloga PSI 5 foi atravessa-
da pelo desafio de atender o publico infantil, situagao
observada tanto pelas(os) psicologas(os) entrevista-
das(os) na pesquisa de Alves e Serralha (2018) quan-
to nas(os) profissionais do presente estudo, ilustrado
pela fala da PSI 5: “(...) eu tenho um certo receio dos
atendimentos com criangas porque eu acho um aten-
dimento muito especifico. Eu ja fiz varios cursos, eu
leio, eu tento ter um conhecimento maior porque eu
nunca trabalhei com esse publico especifico”.

Alves e Serralha (2018) afirmam a dificuldade de se ob-
ter recursos e a predominancia de atendimentos in-
dividuais em detrimento do trabalho grupal. Todavia,
para a integralidade do cuidado é importante conec-
tar os membros da equipe e de outras equipes para
o melhor esclarecimento de duvidas e resolutividade
do problema (Sousa et al., 2010). Entretanto, as ac0es
junto a equipe estiveram presentes na puericultura e
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tiveram desafios relacionados ao trabalho interdisci-
plinar, como é observado na fala da PSI 1:

Ndéo, cada um faz no seu quadrado; eu faco a minha
parte de orientacdo, quando é necessdrio, a enfermeira
também. O cuidado em puericultura é muito de
educacdo também, néo sei se vocés jd tiveram a
oportunidade de vivenciar, de presenciar. Mede a
altura, o peso, da orientacdes alimentares, explica

os sinais que devem observar as vacinas, doencas,
duvidas em relacdo a comportamento, se td dentro do
desenvolvimento que chamamos de normal.

Salienta-se que a vigilancia do desenvolvimento pre-
cisa estar vinculada aos aspectos do crescimento e
desenvolvimento. Assim sendo, tem-se que para a vi-
gilancia do desenvolvimento infantil o manejo corre-
to da Caderneta da Crianca é crucial, principalmente
no nivel primario, em que se realizard o acompanha-
mento longitudinal. Entretanto, pesquisas apontam
que o seu preenchimento ndo é feito de forma plena,
sendo priorizados os aspectos da imuniza¢ao, com-
primento e peso. Silva et al. (2015) em sua pesqui-
sa com profissionais atuantes em UBS, coloca que a
Caderneta da Crianca € um importante instrumento
de comunicagao e educacdo para os familiares.

Com isso, tem-se a necessidade de conhecimento por
parte dos profissionais e cuidadoras da caderneta e
sua importancia como um documento para a saude
da crian¢a, além do seu potencial para o acompa-
nhamento do desenvolvimento com o Instrumento
de Vigilancia do Desenvolvimento de Criangas. Assim
como afirmam Oliveira, Evangelista, Pimenta, Bonfim
e Santos (2020), a puericultura é um espaco de vin-
culacdo entre familia, profissional da saude e crianca
para a deteccdo e intervencdo precoce de possiveis
agravos do desenvolvimento.

O cuidado a crianca em rede

A Psicologia na comunidade evoca a necessidade de
se compreender a territorialidade como um dos prin-
cipios do SUS e a insercao profissional no territério.
Sousa et al. (2010) enfatizam que o cuidado da crianga
é condicionado a diversos fendmenos que garantem
o desenvolvimento infantil pleno. Para isso, é impor-
tante a articulagdo das RAS de maneira que se efetive
o cuidado intersetorial. Observa-se a potencialidade
dessas articulacdes com a seguinte fala:
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la inudmeras vezes nas escolas para discutir algum caso
de alguma crianca, para saber qual era a percep¢éo da
escola, para saber como a crian¢a se comportava Id. E
também jd fiz interlocu¢@o com outros equipamentos
(...). Tem um projeto mesmo de um pastor, que é

super bacana, de escolinha de futebol, entéo das

vezes a gente acessa, pergunta como é que estéo as
vagas e ai faz essa interlocugéo com a familia. Essa
coisa dos equipamentos sociais faz muita diferenca,
principalmente para crian¢as. Tem uma ONG também
1d que faz varias atividades maravilhosas para crianga,
entdio a gente sempre estd tentando fazer essas pontes
jd que na pandemia estad tudo restrito. (PSI 2)

O papel das politicas de saude para a crianca passa
diretamente pelo planejamento e operacionaliza¢do
nas unidades com a equipe minima e NASF-AB. A fala
da PSI 3 evidencia as diferencas de atuacdo entre as
duas equipes:

Nosso trabalho é todo estruturado com base nas
politicas, entdo a organizagéo do fluxo na unidade

se dd a partir dessas politicas publicas. Entéo,
trabalhamos no PSF com as linhas de cuidado:
planejamento familiar, pré-natal, puerpério e
puericultura. Principalmente a equipe da enfermagem,
ndo apenas, mas principalmente, assumem esses eixos
da puericultura e pré-natal. A Rede Cegonha é uma
politica forte e estruturante do servico, tem reunibes
regulares dessa rede com alguém responsdvel pela rede
na unidade. Entéo a articulag¢do do cuidado é baseada
nessas politicas publicas. Acho, inclusive, que essas
politicas sGo mais estruturantes para equipes minimas
do que para o NASF, por causa da organizacdo da
propria agenda da unidade, da equipe bdsica; séo
organizados para isso, até a marcacdo também. Ja
para o NASF isso ndo é tdo claro, porque recebemos a
demanda através do filtro da equipe minima {(...). (PSI 3)

A partir do exposto, tem-se que é reconhecida a im-
portancia da Rede Cegonha como uma das redes de
saude tematicas. Porém, ela esta mais presente no
cotidiano da equipe minima, sendo o NASF-AB o cor-
respondente ao matriciamento. A PNAISC preconiza
que a organizacao de servicos e a¢des articulada a
uma rede de atenc¢do a salde se mostra potencializa-
dora de recursos que sejam capazes de oferecer uma
resposta adequada, completa e resolutiva a necessi-
dade, garantindo a continuidade do cuidado integral
(Ministério da Saude, 2018).

Desse modo, o conhecimento das politicas publicas
para a crianca e sua execucao também é parte da
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construgdo critica e compromissada com mudancas
do trabalho da(o) profissional da Psicologia para a
promogao da saude. O desmonte de politicas de sau-
de em areas como a materno-infantil tem potencial
para diminuir a amplitude do cuidado a esse publico.

Diante dos relatos das a¢des, delineia-se que a rea-
lidade na APS das(os) participantes da presente pes-
quisa apresenta desafios capazes de gerar barreiras
para a efetivacdo do cuidado. Mendes, Melo e Carnut
(2022) destacam o avanco do capital privado e o novo
financiamento federal, condicionado ao repasse a
partir do cadastramento dos usuarios, como ameaga
ao principio de universalidade do SUS. Desse modo,
infere-se que a cobertura da ESF possa diminuir pre-
judicando a assisténcia aos usuarios mais vulneraveis
socioeconomicamente. Ressalta-se que, nas entrevis-
tas, as a¢Bes com a maior participagdo da crianga,
familia, setor de salde e comunidade se mostraram
mais transformadoras e efetivas para o cuidado
crianca, mesmo diante dos desafios concernentes
dindmica do trabalho na APS.

Q-

N

Q

Consideracoes finais

O presente estudo explana os desafios e perspectivas
para o cuidado a crianca na APS a partir das(os) psi-
co6logas(os) atuantes nesse nivel de atenc¢do. Os desa-
fios impostos podem ser citados, a saber: a invisibili-
dade da crianca como participante do seu cuidado e
a quem o cuidado é destinado; a mulher como princi-
pal cuidadora e a sua consequente sobrecarga; além
dos entraves politicos que afetam o setor da saude e
a pandemia que alterou o trabalho nas unidades.

Esses pontos listados se configuram como barreiras
de acesso para a populacdo e estabelecem uma re-
lacdo de perpetua¢do de vulnerabilidades. Tem-se
que as agdes sdo influenciadas pelas dimensdes de
geracdo, género, raca e situacdo socioecondémica en-
tre os sujeitos envolvidos, a exemplo das demandas
das criangas que chegam as unidades de salude e o
racismo como fator estrutural e intermediario para a
producdo de iniquidades.

O presente estudo tem como limitacdo o nimero de
participantes que descreveram suas respectivas rea-
lidades na Atencdo Primaria. A partir dos achados,
constata-se que mais estudos sdo importantes para
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compreender a Psicologia como uma area essencial
no SUS, relacionando o seu trabalho a uma perspec-
tiva critica diante da presente realidade.

Como potencialidades, a pesquisa enfatiza a hetero-
geneidade das acBes no NASF-AB, a exemplo da atua-
¢do na comunidade e o papel de matriciamento para
a execucao das acBes em rede e trabalho em equipe,
além da importancia de demarcacgao de seu lugar em
uma equipe multidisciplinar.

A pesquisa evidencia aspectos que impdem barrei-
ras, porém aponta caminhos que incluam a participa-
¢ao dos sujeitos na coconstrucao do cuidado, apro-
ximando-se de uma concep¢do de cuidado integral.
Conclui-se que a compreensdo da(o) profissional de
Psicologia e seu posicionamento politico em prol dos
avangos sociais contribui para essa construcdo inte-
gral do cuidado.
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