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RESUMEN | INTRODUCCION: El cuidado de la salud infantil ha pasado por diferentes contextos sociopoliticos. Si bien la implementacién de la
Atencién Primaria de Salud (APS) ha llevado a la ampliacion de la cobertura de salud, se imponen muchos desafios para esta atencién. OBJE-
TIVO: Comprender el papel de los psicologos en la Atencion Primaria de Salud en relacién 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 aplicé un cuestio-
nario en linea para relevar el perfil de los participantes y posteriormente se realizaron entrevistas semiestructuradas. Después del anélisis 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 psicélogos son mujeres, madre, negra, tienen
experiencia previa en el Sistema Unico de Sadde - 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 cuidadora y 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 investigacién mostré la importancia de pensar la praxis profesional de la
Psicologia relacionada con el cuidado de la infancia.

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

RESUMO | INTRODUGCAO: O cuidado & satide da crianca passou por diferentes contextos sécio-politicos. Ainda que a implantacio da Atencdo
Primaria a Saude (APS) tenha levado a ampliagdo 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 crianca 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 questionéario online para
levantamento do perfil das(os) participantes e posteriormente realizada entrevistas semiestruturadas. Ap6s a anélise de conteldo, os dados
foram categorizados em: Perfil das criangas atendidas e cuidadoras; perspectiva da psicologia e principais queixas; agdes 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 criangas é negra e socioeconomicamente vulneravel. Os desafios impostos foram a invisibilidade da crianga,
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 relacdo 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 Priméria & Satde. Sistema Unico de Sadde.
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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 Sadde - 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.

KEYWORDS: Psychology. Child. Primary Health Care. Unified Health System.

Introduccion

En Brasil, el cuidado de los nifios ha pasado por varios contextos sociopoliticos. En relacién con el sector de la
salud, el concepto integral de la atencién a la infancia avanzo6 en la década de 1980 a partir de programas dirigidos
a la salud integral y a los cambios en la sociedad (Victora et al., 2011). A lo largo de los afios, esta atencién en el
sector sanitario se ha perfilado con un enfoque en los primeros afios de vida del nifio y la lucha contra las altas
tasas de mortalidad. En la década de 1990, con la creacién del Sistema Unico de Sadd - SUS (Sistema Unico
de Salud) y una mayor cobertura con la Estrategia de Salud de la Familia (ESF), disminuyeron las altas tasas de
mortalidad infantil en el pais (Aquino, Oliveira, & Barreto, 2009).

Asi, la consolidacién de la Atencidon Primaria de Salud (APS) como coordinadora de la atencién sanitaria en Brasil fue
la base de la atencion al nifio, operacionalizada a partir de politicas publicas traducidas en acciones asistenciales.
Araujo et al. (2014) afirman que los profesionales deben desarrollar sus actividades para implementar politicas
publicas y garantizar la calidad de la atencién infantil, teniendo en cuenta aspectos que garanticen el pleno
desarrollo del nifio, como la vigilancia del desarrollo infantil y las Redes de Atencién a la Salud (RAS), como la
llamada Rede Cegonha, en portugués, o Red Ciglefia.

Los desafios impuestos incluyen aspectos de la atencién que constituyen barreras de acceso para la promocién
de lasaludy el actual desmantelamiento del sector de la salud, que presenta medidas de austeridad que debilitan
las acciones del SUS, tales como: la Emenda Constitucional n. 95/2016 (2016), que congela el gasto publico por
veinte afios; la Portaria n.2.979/2019, que define el nuevo financiamiento de la APS; y la Nota Técnica N° 03/2020
(Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencao Basica (NASF-AB) e Programa Previne Brasil, 2020), que revoco
el financiamiento del Nucleo Ampliado de Salud Familiar y Atencién Primaria (NASF-AB, en portugués). Estas
medidas amenazan la continuidad de la atencién a la salud infantil bajo una légica integral que involucra a los
profesionales, la familia, el nifio y la comunidad.

Ante el delicado escenario socioeconémico y politico, agravado por la pandemia de COVID-19 que también amplio
las desigualdades sociales, la actuacion profesional a favor de la salud infantil presenta desafios que van en
contra de la garantia de su atencion en la APS. Sousa, Erdmann y Mochel (2010) afirman que los factores politicos,
institucionales, de gestion y profesionales interfieren en la atencién integral de los nifios. Por lo tanto, el cuidado
debe estar presente en la asistencia y la gestién, abarcando las dimensiones politica, social, cultural, racial y
econdmica que apuntan a las particularidades y aseguran la calidad de vida de los sujetos.

La psicologia en la APS actua en el equipo de la NASF-AB (abreviacién, en portugués) y, como ciencia y profesion,
traduce perspectivas para garantizar el cuidado involucrando practicas heterogéneas de acogida del nifio y de
los sujetos involucrados, en relacién con la realidad social en la que el profesional actua. Cabe destacar que la
Politica Nacional de Atencgao Integral a Saude da Crianca - PNAISC (Politica Nacional de Atencién Integral a la Salud
del Nifio) establece que el enfoque de los profesionales debe ser el nifio en el contexto de la familia y la sociedad
(Ministério da Saude, 2018).
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Asi, la Psicologia en el SUS circunscribe un campo de
posibilidades de atencion en los multiples espacios
en los que se inserta. El objetivo de este articulo es
comprender el papel de los psicologos en la APS
en lo que respecta a la atencién de los nifios en las
Unidade Bésicas de Saude - UBS (Unidades Béasicas
de Salud), Unidades de Salude da Famila - USF
(Unidades de Salud de la Familia) y NASF-AB de la
ciudad de Salvador- BA, considerando las acciones
que favorecen esta atencién y las barreras que
imponen desafios diarios, desde la perspectiva de la
realidad de los profesionales.

Métodos

Este articulo forma parte de una investigacién
paraguas titulada "Mdultiples referencias de la
Psicologia en la construccion del cuidado en el
contexto de la Atencién Primaria: un estudio con
las Unidades Basicas de Salud y/o Unidades de
Salud Familiar en el municipio de Salvador-BA",
vinculada al grupo de investigacién Grupo de
Estudos Multirreferenciais do Cuidado - GECUID
(Grupo de Estudios Multirreferenciales del
Cuidado) de la Universidade do Estado da Bahia.
Esta investigacion cumpli6 con los principios
de la bioética en la investigacién. Fue aprobado
por el Comité de Etica de la Investigaciéon de la
Universidad del Estado de Bahia, con el Certificado
de Presentacién de Apreciaciones Eticas (CAAE,
en portugués) 38407620.0.0000.0057, cumpliendo
todos los requisitos éticos de autonomia,
beneficencia, no maleficencia y justicia. Se trata de
un estudio exploratorio cualitativo que buscé aliar
la Psicologia con el campo de la Salud Colectiva
para una mejor comprension del cuidado de los
nifios en la APS.

En cuanto alos participantes de la investigacion, se
incluyeron aquellos que estaban registrados en el
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
- CNES (Registro Nacional de Establecimientos
de Salud), disponible en la plataforma DATASUS,
que habian trabajado durante un afio o mas en
la UBS/ USF/NASF-AB en la ciudad de Salvador y
gue voluntariamente quisieron participar en el
estudio. En total, 14 psicélogos respondieron al
cuestionario en linea. Para el presente articulo,
se excluyeron aquellos que declararon en el
cuestionario que no trabajaban con nifios.

Psicologia en el contexto de la Atencién Primaria de Salud

En las entrevistas semiestructuradas participaron
siete psicologos que tenian/tienen acciones con
nifios. Se utilizaron seudénimos para preservar
sus identidades.

Se utilizaron dos instrumentos, el primero es
un cuestionario en linea que se evalué en un
estudio piloto para garantizar su precision y
calidad. Este cuestionario abordaba los datos
socioeconémicos y socioprofesionales de los
entrevistados. Asi, se subdividié en cuatro temas:
datos sociodemograficos; contexto laboral;
construccién de la atencion; ademas del Formulario
de Consentimiento Libre e Informado (TCLE, en
portugués), que garantizaba la confidencialidad de
los datos e identificaba los beneficios, riesgos y otras
informaciones sobre la investigacion. En cuanto
a la entrevista semiestructurada, se abordaron
aspectos relacionados con la contribucién de la
Psicologia en la APS para el cuidado de los nifios,
las posibilidades y los desafios de cada psicélogo.

La produccién de datos provino del cuestionario
online, que ayud6 a delinear el perfil de los
profesionales, y ocurrié entre los meses de abril
y mayo de 2021, después del contacto y acuerdo
de la Secretaria Municipal da Saude (Secretaria
Municipal de Salud). Las entrevistas se programaron
segun la disponibilidad de cada psicélogo, entre
los meses de mayo y junio de 2021, realizandose
a través de la plataforma online y grabandose con
la autorizacion del entrevistado, siendo realizadas
por tres investigadores del GECUID para garantizar
el soporte técnico.

Los datos del cuestionario en linea se organizaron
en el Excel y se categorizaron para definir el perfil
sociodemograficoy profesional de los participantes.
Los contenidos de las entrevistas se analizaron
a partir del Andlisis de Contenido, que se define
como una técnica de analisis de la comunicacién
gue tiene como objetivo describir los mensajes
para inferir conocimientos sobre las condiciones
de produccidén/recepcion de los mismos (Bardin,
2011). A partir de la transcripcidon de las entrevistas
y su analisis sistematico, de acuerdo con el objetivo
del estudio, las categorias se entrelazan teniendo
en cuenta como los psicologos entendieron
quiénes son los usuarios del servicio y como son
sus acciones, su relacién con el equipo de salud, la
comunidad y la Red de Atencién a la Salud.
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Con los datos obtenidos, se esbozé el perfil sociodemografico y profesional de los psicologos de la APS. El analisis
de los datos permitié categorizar los resultados, teniendo encuenta los siguientes aspectos: perfil de los nifios
atendidos y de los cuidadores; perspectiva psicologica y principales quejas; acciones de atencién a la infancia en
la unidad; atencién ala infancia en red.

Resultados y Discusion

La recoleccion de datos a partir del cuestionario en linea permitié dibujar el perfil de los entrevistados como forma
de entender quiénes son esos psicologos que trabajan en la APS de Salvador. Dados los datos sociodemograficos
recogidos, la mayoria (6) corresponden al género femenino (Tabla 1), siendo coherente con la encuesta realizada
por el Departamento Intersindical de Estatistica e Estudos Socioecondmicos - DIEESE (Departamento Intersindical
de Estatistica e Estudos Socioecondmicos) (2016), en la que las mujeres corresponden al 90% de los profesionales.
La encuesta también indica que el 84,6% de los profesionales ocupados tienen mas de 30 afios, al igual que los
psicologos participantes en esta investigacion. En cuanto a la categoria de raza/etnia, la mayoria (4) se declararon
de raza negra (Tabla 1), a diferencia de la encuesta DIEESE (2016) en la que la mayoria son de raza blanca.

La mayoria (4) tienen hijos y tres encuestados tienen hijos menores de 12 afios (Tabla 1). La investigacidon
del Conselho Federal de Psicologia (Conselho Federal de Psicologia) (2013) explora aspectos del perfil de las
mujeres como psicélogas, como la maternidad y sus repercusiones, que indic6 que el 59% de las encuestadas
tiene hijos, y que la mayoria de las profesionales son madres después de los 30 afios y viven con sus hijos 'y
parejas. La encuesta muestra que el 38% de las psicélogas que son madres declaran haber perdido ya alguna
oportunidad profesional por el cuidado de sus hijos.

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de los psicélogos que trabajan en la APS participantes en la investigacién, Salvador, 2021

Participante Género Edad (afios) Raza/etnia Nifios Nifios <12 afios
PSI 1 Mujer 34 Parda Si Si
PSI 2 Mujer 35 Blanca No )
PSI3 Mujer 39 Blanca Si Si
PS4 Mujer 37 Parda No -
PSI 5 Mujer 34 Blanca Si Si
PSI 6 Mujer 34 Negra No -
PSI7 Hombre 52 Parda Si No

Fuente: Autoria propia (2022).

Los datos socioprofesionales explican que todos los psicologos tienen 10 o mas afios de formacion, y una media
de 13 afios de trabajo en la USF/UBS; cinco tienen experiencia previa en el SUS, seis de ellos tienen formacién
especifica para trabajar en el SUS, y todos tienen vinculo estatutario (Tabla 2).

Los entrevistados declararon diversas experiencias en el SUS, destacandolo como un campo profesional en
crecimiento. Dimenstein y Macedo (2012) mencionan las residencias multiprofesionales y las practicas de
pregrado como campos para ampliar la formacion en Psicologia. En cuanto al vinculo institucional estatutario,
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los resultados de esta investigacion corroboran el estudio de Spink (2010), en el que el 47% de los entrevistados
eran también estatutarios, con dos a cinco afios de experiencia y, a diferencia de este estudio, la mayoria
trabajaba en Centros de Salud o UBS. Sin embargo, hay que tener en cuenta que la NASF se cre6 en 2008 para
apoyar al equipo de salud de la familia, especialmente en las Unidades de Salud Familiar.

Tabla 2. Caracteristicas socioprofesionales de los psicélogos que trabajan en la APS participantes en la investigacién, Salvador, 2021

Participante Tiempo de Tiempo de Lugar de Experiencia Formacion Vinculacién
graduacion trabajoen actuacion previa ensus especifica para institucional
(anos) la trabajar con el sus
USF/UBS
(aifos)
PSI1 10 7 USF No Si Normativa
PSI 2 13 7 USF Si Si Normativa
PSI3 16 7 USF Si Si Normativa
PSl 4 10 7,5 USF Si St Normativa
PSI5 1" 7 USF Si Si Normativa
PSl 6 10 7 USF Si Si Normativa
PSI'7 23 15 UBS No No Normativa

Fonte: Autoria prépria (2022).

Perfil de los nifios atendidos y de los cuidadores: perspectiva psicoldgica y principales quejas

Las entrevistas han trazado el perfil de los nifios atendidos y de sus principales cuidadores desde la
perspectiva de los psicélogos entrevistados. Asi, se observa que los nifios atendidos son mayoritariamente
negros, socioeconémicamente vulnerables y estdn acompafiados por mujeres. La construccion de la atencién
integral a la salud de los nifios y el proceso de vinculacién pasa por la comprension de los Determinantes
Sociales de la Salud (DSS) y sus impactos en la poblacion.

Werneck (2016) afirma que los datos son consistentes en sefialar al racismo como un factor estructural e
intermediario para la produccién de desigualdades. Es decir, el andlisis debe tener en cuenta los aspectos
politicos y econémicos, ademas de las intersecciones entre las condiciones materiales, psicosociales,
biolégicas y de comportamiento. La siguiente afirmacion resume el perfil de los nifios atendidos: "La gran
mayoria son nifios pardos y negros, de baja condicion social, econémicamente hablando" (PSI 3). Caldas et al.
(2017) encontraron que los nifios negros estan entre los mas vulnerables a morir, segin el ultimo censo del
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica).

La complejidad del término "vulnerabilidad" da cabida a la consideracién del entrecruzamiento de género,
generacion, condiciones socioeconémicas, raza/etnia, entre otras cuestiones que singularizan cada situacion
(Dimenstein & Cirilo-Neto, 2020). Estas dimensiones se presentan en las entrevistas cuando se destaca el
perfil de la persona responsable de llevar al nifio a las unidades: "(...) muchas veces es la figura de la mujer,
la mujer que lleva al nifio para que lo cuiden; entonces viene para la vacunacién, para el desarrollo del nifio,
basado mas en la visién de la mujer" (PSI 3).

Eldiscurso dela PSI 3 pone de manifiesto que el publico femenino es mayoritario enla UBS/USFy que el papel de cuidador
sedelegaparalasmujeres.Losdatosdel IBGE(2020)indicanqueexisteunasobrecargaentrelasmujeres,quededican 10,4
horasmasqueloshombresalastareasdomésticasyalcuidadodelaspersonas.Cabedestacarquelasactividadesdecuidado
personalyeducaciéndeloshijosrecaenenlasmujeres(85,6%),ycercadel40%deestasmujeressonderazanegraypardas.
Asi, la atribucion del papel de cuidadora a las mujeres esta vinculada a una concepcion biologica (Badinter, 1985).
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Al sefialar el perfil de los cuidadores, la PSI 3 refleja,
como profesional de la salud, las repercusiones de esta
realidadensutrabajoyenlagestiondesusintervenciones
gue apuntana la comprensién de los roles de género
en la dinamica familiar y las posibles redes de apoyo.

Otro aspecto relacionado con el perfil de los
cuidadores comprende las opiniones sobre el nifio
como puerta de entrada a las demandas relacionadas
con el nucleo familiar, debido a que las consultas de
los nifios estan mas estructuradas y, por lo tanto, las
cuestiones familiares pueden dirigirse mas facilmente
a este publico. Este aspecto puede percibirse en las
declaraciones de la PSI 7 y la PSI 4: "El problema es
mas bien un problema social (...) mas profundo, que
no se detiene en el nifio” (PSI 7) y:

Los nifios muchas veces son la puerta de entrada a la
atencion familiar, hasta el punto de que las consultas
de desarrollo infantil estdn bien organizadas. La
enfermeria juega un papel importante, tienen el folleto.
Incluso los sintomas de salud mental que me llegan, si
estdn relacionados con ellos, son puerta de entrada a
la familia (PSI 4).

Ademas del perfil de los nifios y de los cuidadores,
los entrevistados abordan las principales quejas que
llegan a las unidades de salud. Estas estan delimitadas
por la dimension de género, en la que la atencion
prestada esta relacionada con los roles de género
esperados por los nifios y nifias, como la agresividad
vista como inherente al sexo masculino sin observar
otros contextos. Antoni y Koller (2010) afirman que
la violencia es el resultado de varios factores, como
las caracteristicas personales y grupales, la escasa
red de apoyo y la influencia cultural, que pueden
encontrarse en el relato del PSI 6:

Son los chicos los que mds llegan, los chicos negros,
porque la mayoria de las quejas de los nifios son por
comportamiento o por déficit de aprendizaje o de
conducta. Llegan muchos nifios que son "imposibles”,
que no se callan, que se quejan mucho en la escuela,
que no aprenden, que no obedecen, que son agitados,
agresivos. A menudo me doy cuenta de que estas quejas
provienen de un entorno, pues, no hay un ambiente
organizado para ese nifio, no hay rutina, hay conflictos
familiares (...).

La presencia de este publico expone la fragilidad del
cuidado frente a las vulnerabilidades vinculadas al
sistema politico, alas desigualdades socioecondmicas,
raciales y de género que impregnan las experiencias

Psicologia en el contexto de la Atencién Primaria de Salud

en la APSy permean la co-construccién del cuidado, y
se configuran como barreras para el acceso a la salud.
Al entender al nifio como vinculo entre el equipo de
saludy la familia, es importante ubicarlo como agente
de su atencion, considerando que su invisibilizacién
implica la resolutividad de las demandas de este
publico en la APS.

Acciones de cuidado de nifios en la unidad

Las acciones para el cuidado de los nifios son
el resultado del contexto en el que trabaja cada
entrevistado y de como las personas implicadas
conciben este cuidado. Por lo tanto, estas acciones
se limitan a la orientacién a la familia, a los grupos de
nifios y a las acciones en la escuela, con la unidad y la
escuela como principales entornos de accién, ademas
de las organizaciones de la sociedad civil (OSC) y
las organizaciones religiosas. Segun Ayres (2011),
el cuidado también se entiende como un conjunto
de politicas y acciones en los servicios orientadas a
garantizar los derechos de los usuarios y el camino
hacia la superacién de las vulnerabilidades.

En cuanto a las acciones que involucran a los
profesionales de la salud, las familias y los nifios, se
destacaronlasdificultades paraatenderaeste publico,
como la falta de recursos para un seguimiento mas
amplio, lo que lleva a la busqueda de ajustes para la
optimizacion del servicio:

A veces hago atencidn familiar con todos juntos, a veces
escucho a los padres y luego escucho al nifio. Tenemos
dificultades con los recursos ludicos y terapéuticos

para trabajar, para tener tiempo de juego y hacer
diagndsticos, pero nos estamos reinventando (PSI 3).

La realizacién de grupos de nifios presenta una
posibilidad de compartir experiencias, teniendo
como reto la continuidad de los encuentros, como
se sefiala en los siguientes informes: "(...) nosotros
atendiendo individualmente a este nifio a menudo
mantendremos la culpabilidad de este nifio" (PSI
2). Siguiendo con esto, el PSI 6 informa: "Hicimos
algunas actividades dirigidas, tanto relacionadas con
el aprendizaje como con el desarrollo, escuchando;
estuvimos alli prestando atencibn a cémo se
presentaban en cada reunién, que se suspendi6 a
causa de la pandemia”.

La pandemia también resulté ser un obstaculo para la
atenciodnintegral de los nifios debido a su consecuente
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alejamiento de los servicios de salud por la distancia
social. Segun el Comité Cientifico do Nucleo Ciéncia
pela Infancia (Comité Cientifico do Nucleo Ciéncia
Pela Infancia) (2020), las repercusiones de la
pandemia en el ambito de la salud imposibilitaron
el mantenimiento de las consultas de atencion a la
infancia, el seguimiento del desarrolloy el crecimiento
del nifio con la Cartilla Infantil, situacion que se
observa en el siguiente comunicado:

He notado el cambio: no lo han buscado, no han ido
a la clinica. Incluso fue el orden del dia de una de las
ultimas reuniones del equipo con la enfermera que se
quejo "jah! No estdn en la escuela ni en el puesto de
salud (PSI 1).

La atencién individual en la USF/UBS se definié como
consultas, interconsultas, evaluacion diagnéstica y
derivaciones a la red:

Son mds cuestiones de orientacion, qué se puede
hacer en relacién a ese problema que se estd
presentando o no, si ese nifio necesita una evaluacion
mds especifica, por ejemplo: en el centro de autismo,
en otro tipo, en el CAPSi (Centros de Atencién
Psicosocial Infantojuvenil) (PSI 1).

La derivacién a la red especializada es fundamental
cuando la APS en sus atributos de puerta de entrada
preferente ha cubierto sus posibilidades, asi como la
prestacion de servicios que proporcionan promocion,
curacion, prevencion, atencion, entre otros, que
aseguran una APS resolutiva y reducen los riesgos
de mortalidad infantil (Silva, Gaiva, & Melo, 2015). Sin
embargo, durante las entrevistas, es posible notar
que la actuacién de la psicéloga PSI 5 fue atravesada
por el desafio de atender al publico infantil, situacién
observada tanto por los psicélogos entrevistados
en la investigacion de Alves y Serralha (2018) como
por los profesionales de este estudio, ilustrada por
el discurso de la PSI 5: "(...) tengo cierto temor a la
atencién con nifios porque creo que es una atencion
muy especifica. He hecho varios cursos, leo, intento
tener un mejor conocimiento porque nunca he
trabajado con este publico especifico".

Alves y Serralha (2018) manifiestan la dificultad
para obtener recursos y el predominio de la
atencién individual en detrimento del trabajo
grupal. Sin embargo, para una atencion integral, es
importante conectar a los miembros del equipo y a
otros equipos para una mejor aclaracién de dudas
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y resolucion de problemas (Sousa et al., 2010).
Sin embargo, las acciones con el equipo estuvieron
presentes en el cuidado de los nifios y tuvieron
desafios relacionados con el trabajo interdisciplinario,
como se observo en el discurso del PSI 1:

No, cada uno hace lo suyo; yo hago mi parte de
orientacién, cuando es necesario,y la enfermera
también. El cuidado de los nifios también tiene mucho
que ver con la educacion, no sé si has tenido la
oportunidad de experimentarlo, de ser testigo. Miden la
estatura, el peso, dan orientaciones dietéticas, explican
los signos que deben observar para las vacunas, las
enfermedades, las dudas sobre el comportamiento, si
estdn dentro del desarrollo que llamamos normal.

Hay que tener en cuenta que la vigilancia del desarrollo
debe estar vinculada a los aspectos del crecimientoy el
desarrollo. Por lo tanto, para la vigilancia del desarrollo
infantil, es crucial el correcto manejo de la Libreta de
Salud del Nifio, especialmente en el nivel primario,
donde se realizara el seguimiento longitudinal. Sin
embargo, las investigaciones demuestran que su
cumplimentacién no se realiza en su totalidad, siendo
prioritarios los aspectos de inmunizacién, longitud
y peso. Silva et al. (2015) en su investigacién con
profesionales que trabajan en UBS, afirma que la
Cartilla del Nifio es un importante instrumento de
comunicacién y educacioén para los familiares.

Por lo tanto, es necesario que los profesionales y
cuidadores conozcan la cartilla y su importancia
como documento para la salud del nifio, asi como
su potencial para el seguimiento del desarrollo con
el Instrumento de Vigilancia del Desarrollo Infantil.
Como afirman Oliveira, Evangelista, Pimenta, Bonfim
y Santos (2020), la puericultura es un espacio de
vinculacién entre la familia, los profesionales de
la salud y el nifio para la deteccién e intervencién
temprana de posibles problemas de desarrollo.

Atencion infantil en red

La psicologia en la comunidad evoca la necesidad de
entender la territorialidad como uno de los principios
delSUSylainsercion profesional en el territorio. Sousa
et al. (2010) destacan que el cuidado de los nifios esta
condicionado a diversos fenémenos que garantizan
su pleno desarrollo. Para ello, es importante articular
el RAS para que la atencidn intersectorial sea efectiva.
La potencialidad de estas articulaciones puede verse
en la siguiente afirmacion:
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Fui innumerables veces a las escuelas para discutir

el caso de un nifio, para saber cudl era la percepcién

de la escuela, para saber cémo se comportaba el

nifio alli. Y también he estado en contacto con otros
equipos (...). Incluso hay un proyecto de un pdrroco,
que es superguay, de una escuela de futbol, asi que a
veces accedemos a ella, preguntamos cémo estdn las
plazas y luego hacemos este didlogo con la familia. Esto
del equipamiento social marca una gran diferencia,
especialmente para los nifios. También hay una ONG
alli que realiza varias actividades maravillosas para los
nifios, asi que siempre intentamos tender estos puentes,
ya que la pandemia lo ha restringido todo (PSI 2).

El papel de las politicas de salud para los nifios pasa
directamente por la planificacion y la operatividad en
las unidades con el equipo minimo y el NASF-AB. El
discurso del PSI 3 pone de manifiesto las diferencias
de actuacién entre los dos equipos:

Todo nuestro trabajo estd estructurado en base

a politicas, por lo que la organizacion del flujo en

la unidad se basa en estas politicas publicas. Asi,
trabajamos en el PSF con las lineas de atencion:
planificacidn familiar, prenatal, puerperio y atencién
infantil. Principalmente el equipo de enfermeria, no
sdlo, pero principalmente, asumen estos ejes de la
atencion infantil y prenatal. La Rede Cegonha es una
politica fuerte y estructurante del servicio, hay reuniones
regulares de esta red con un responsable de la red en la
unidad. Asi que la articulacién de la atencidn se basa en
estas politicas publicas. Incluso creo que estas politicas
son mds estructurantes para los equipos minimos que
para la NASF, por la organizacion de la agenda propia
de la unidad, del equipo bdsico; se organizan para eso,
incluso la programacién. Para la NASF, esto no estd tan
claro, porque recibimos la demanda a través del filtro
del equipo minimo {(...) (PSI 3)

De lo anterior se desprende la importancia de
la Rede Cegonha, en portugués, o Red Ciglefia
en espafiol, como una de las redes tematicas
de salud. Sin embargo, estd mas presente en
el dia a dia del equipo minimo, y la NASF-AB
corresponde al matriciamento. El PNAISC defiende
que la organizacion de los servicios y las acciones
articuladas a una red de asistencia sanitaria se
muestraparapotenciarlosrecursosquesoncapaces
de ofrecer una respuesta adecuada, completa y
resolutiva alanecesidad, asegurando la continuidad
de la atencion integral (Ministério da Saude, 2018).

De esta manera, el conocimiento de las politicas
publicas para la infancia y su implementacion también
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forma parte de la construccién critica y comprometida
con los cambios en el trabajo del profesional de
la Psicologia para la promocion de la salud. El
desmantelamiento de las politicas sanitarias en areas
como la salud materno-infantil tiene el potencial
de reducir la amplitud de la atencidn a este publico.

Ante los relatos de las acciones, se perfila que la
realidad en la APS de los participantes de esta
investigacion presenta desafios capaces de generar
barreras a la efectividad de la atencién. Mendes,
Melo y Carnut (2022) destacan el avance del capital
privado y la nueva financiacién federal, condicionada
a la transferencia del registro de usuarios, como una
amenaza al principio de universalidad del SUS. Asi,
se infiere que la cobertura del ESF puede disminuir,
afectando la asistencia a los usuarios mas vulnerables
socioecondmicamente. Cabe destacar que, en las
entrevistas, las acciones con mayor participacion del
nifio, la familia, el sector de la salud y la comunidad
se mostraron mas transformadoras y eficaces para la
atencion de los nifios, incluso frente a los desafios de
la dinamica de trabajo en la APS.

Consideraciones finales

El presente estudio exploralos retos y perspectivas de
la atencién a los nifios en la APS desde los psicélogos
que trabajan en este nivel de atencién. Se pueden
citar los retos impuestos, a saber: la invisibilidad
del nifio como participante en su cuidado y a quien
va dirigido; la mujer como cuidadora principal y su
consiguiente sobrecarga; ademas de los obstaculos
politicos que afectan al sector sanitario y la pandemia
que cambid6 el trabajo en las unidades.

Estos puntos enumerados se configuran como
barrerasdeacceso paralapoblaciényestablecenuna
relacién de perpetuaciéon de las vulnerabilidades. Las
acciones estan influenciadas por las dimensiones de
generacion, género, raza y estatus socioeconémico
de los sujetos involucrados, por ejemplo, las
demandas de los nifios que llegan a las unidades
de salud y el racismo como factor estructural e
intermediario para la produccion de inequidades.

El presente estudio estd limitado por el numero
de participantes que describieron sus respectivas
realidades en Atencion Primaria. A partir de los
hallazgos, se puede ver que son importantes mas
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estudios para entender la Psicologia como un area
esencial en el SUS, relacionando su trabajo con una
perspectiva critica ante la realidad actual.

Como potencialidades, la investigacién destaca
la heterogeneidad de las acciones en NASF-AB,
como la actuacion en la comunidad y el papel de
matriciamento para la ejecucién de acciones en red
y trabajo en equipo, ademas de la importancia de
demarcar su lugar en un equipo multidisciplinar.

La investigacién destaca aspectos que imponen
barreras, pero sefiala caminos que incluyen la
participacion de los sujetos en la co-construccion
del cuidado, acercandose a una concepcion de
cuidado integral. Se concluye que la comprension
del profesional de la Psicologia y su posicionamiento
politico a favor de los avances sociales contribuye a
esta construccion integral del cuidado.
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