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RESUMO

Alguns fatores de risco aos bebés e criancas estdo associados a ocorréncia de
resultados negativos ou indesejaveis, interferindo no processo de desenvolvimento
infantil. Tais fatores podem estar presentes antes, durante e depois do nascimento.
A identificacdo precoce destas condicbes de risco e 0 encaminhamento para
servigos especializados, possibilitam um trabalho preventivo de deficiéncias. Este
estudo buscou verificar a relagdo entre o periodo de inclusdo do encaminhamento
para avaliacdo multiprofissional de bebés de risco e/ou de criancas com atraso
global do desenvolvimento e o efetivo atendimento no Programa de Estimulacéo
Precoce na APAE de Gaspar e dificultadores ou distratores neste processo, por
meio dos sistemas, Sistema Integrado de Gestdo de Servico de Saude (SIGSS),
Sistema Nacional de Regulacdo do municipio (SISREG) e ARGUS. O estudo
caracterizou-se como descritivo, exploratorio, quantitativo, retrospectivo de corte
transversal, com andlise de prontuarios dos sistemas: SISREG, SIGSS e ARGUS,
de criancas que tiveram sua solicitacdo de encaminhamento para avaliagcédo
multiprofissional na APAE de Gaspar, inseridas nos sistemas com idade de 0 a 5
anos, 11 meses e 29 dias, no periodo de 01 de julho de 2018 a 31 de julho de 2022.
Dos 135 prontuérios analisados, 90 eram do sexo masculino e 45 do sexo feminino
apresentando idade elevada na inclusdo da solicitacdo no SISREG com média
acima de 2 anos e 2 meses e mais de 2 anos e 6 meses de idade na matricula.
Houve maior demanda na solicitacdo da avaliagcdo no decorrer dos anos e periodo
de espera prolongado ao conseguir acessar 0 servico de avaliacdo, durante em
média, mais de 105 dias de espera (média de 71,76 dias para a avaliacao e 33,67
dias entre parecer multiprofissional e a matricula na APAE). Estratégia Saude da
Familia foi a que teve maior numero de encaminhamos, totalizando 87%. Nessa
perspectiva, 0 presente estudo enfatiza que ainda existem lacunas na identificacao
precoce dos bebés de risco ou com atraso global do desenvolvimento, no municipio
de Gaspar, no que se refere ao encaminhamento para a avaliagdo multiprofissional e

0 inicio da intervencao precoce.

Palavras-chave: Crianca; Estimulacdo Precoce; Diagnéstico Precoce



Some risk factors for babies and children are associated with the occurrence of
negative or undesirable results, interfering with the child development process. Such
factors may be present before, during and after birth. The early identification of these
risk conditions and the referral to specialized services, enable a preventive work of
disabilities. This study seeks to verify the relationship between the period of inclusion
of the referral for multi-professional assessment in the APAE de Gaspar in the
systems, SIGSS and SISREG of at-risk babies and/or children with global
developmental delay and the effective attendance in the Early Stimulation Program in
the APAE de Gaspar, identifying whether there are obstacles or distractors in this
process. Descriptive, exploratory, quantitative, retrospective cross-sectional study,
with analysis of medical records of the systems: National System of Regulation of the
municipality (SISREG), Integrated Health Service Management System (SIGSS) and
ARGUS, of children who had their request for referral for multi-professional
evaluation at APAE de Gaspar, inserted in the systems aged 0 to 5 years, 11 months
and 29 days, from July 1, 2018 to July 31, 2022. Of the 135 medical records
analyzed, 90 were male and 45 were female, presenting a high age when the request
was included in the SISREG, with an average of more than 2 years and 2 months
and more than 2 years and 6 months of age at enrollment. There was a greater
demand for the evaluation request over the years and delay in accessing the
evaluation service, with an average of more than 105 days of waiting (average of
71.76 days for the evaluation and 33.67 days between the multi-professional opinion
and registration at APAE). Family Health Strategy with the highest number of
referrals, 87%. In this perspective, the present study emphasizes that there are still
gaps in the early identification of babies at risk or with global developmental delay, in
the city of Gaspar, with regard to referral for multi-professional assessment and the

beginning of early intervention.

Keywords: Child; Early Intervention; Early diagnosis.
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1 INTRODUCAO

Atualmente, alguns fatores de risco aos bebés e criancas estao
associados a ocorréncia de resultados negativos ou indesejaveis, relacionados
ao processo de desenvolvimento infantil.

Apesar de continuo, qualitativo e sequencial, o desenvolvimento pode
apresentar o seu curso cronolégico comprometido em diferentes dominios
devido a influéncia de fatores considerados de risco, tornando a crianga mais
vulneravel ao enfrentamento das tarefas evolutivas de seu ciclo vital
(TORQUATO et al., 2019). Tais fatores podem estar presentes antes, durante e
depois do nascimento.

Nesse aspecto, o desenvolvimento psicossocial € considerado como
mais vulneravel, dada sua dependéncia de fatores relacionados a experiéncia
afetiva, que se da na interacdo do sujeito com o seu meio social, como a
familia. Além do desenvolvimento psicossocial, outros dominios do
desenvolvimento, tais como o fisico, o cognitivo, 0 neurologico e o afetivo,
podem sofrer alteracbes em decorréncia de situacdes de risco, como a ma
alimentacdo, a falta de cuidado médico ou a falta de cuidado emocional.
(TORQUATO et al., 2019).

O desenvolvimento de criancas submetidas a situacdes de risco €,
portanto, mais vulneravel que o desenvolvimento de criancas que nao sofrem.
A identificacdo precoce destas condi¢cdes de risco e o encaminhamento para
servigos especializados, possibilitam um trabalho preventivo de deficiéncias,
distinguidos em trés niveis: Priméaria em relacdo a um conjunto de abordagens
que previnem a ocorréncia de deficiéncias e/ou doengas com promocao de
salude a mae e protecdo especifica ao bebé, antes e durante a gestacao;
Secundaria que objetiva o diagnostico precoce e intervencdes precoces,
prevenindo a progressao da deficiéncia e/ou doenca; e Terciaria buscando
prevenir complicacdes e maximizar a funcionalidade (KE e LIU, 2015).

Estas acOes precoces podem evitar ou amenizar cerca de 70% dos
efeitos do comprometimento do desenvolvimento infantil, ja amplamente
divulgadas pelo Governo Federal do Brasil, por meio do Ministério da Saude
desde 2010 com a Politica Nacional de Saude da Pessoa com Deficiéncia
(BRASIL, 2010).
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O desenvolvimento humano, nos primeiros anos de vida de uma criancga,
€ um periodo em que ocorre diversas modificacdes importantes que permite a
crianca adquirir capacidades e habilidades no ambito cognitivo, motor,
socioemocional, comportamental e de comunicagdo, sendo estas de
fundamental importancia para a independéncia do individuo no decorrer do seu
crescimento e na vida adulta. E nesta etapa de maturagéo que o organismo se
torna apto ao aparecimento dos marcos do desenvolvimento, possibilitando a
cada crianga o processo do seu desenvolvimento global (PERIN, 2010).

No entanto, o desenvolvimento infantil pode ser afetado negativamente
por fatores de risco de natureza bioldgica, psicolégica e social, sendo
identificados na prépria crianga, no ambiente ou de forma combinada, podendo
aumentar as chances de um individuo em desenvolver algum tipo de
dificuldade, atraso global do desenvolvimento e/ou uma deficiéncia (SIGOLO e
AIELLO, 2011).

A identificacdo e a intervengdo precoce das criangcas de risco sao
fundamentais para o acompanhamento do seu desenvolvimento infantil e sua
avaliacao é parte fundamental seja ela realizada pelo profissional da Unidade
de Estratégia da Saude ou por especialidades da area da Saude, com
instrumentos de avaliacdo dos marcos do desenvolvimento infantil e assim,
possibilitando a identificagcdo dos servigos ou programas mais adequados para
cada crianca, minimizando os impactos na vida futura (SIGOLO e AIELLO,
2011).

A auséncia de estimulacdo precoce nos primeiros anos de vida da
crianga, diminui significativamente o seu processo evolutivo, aumentando as
chances de atrasos psicomotores, cognitivos, socioafetivos e de linguagem
(PERIN, 2010).

Os sinais de atraso ficam mais evidentes a medida que a crianca cresce
e principalmente quando ingressa na rede regular de ensino (educacéo infantil
ou séries iniciais do ensino fundamental). A intervencdo, realizada por
profissionais especializados, é capaz de minimizar as sequelas decorrentes do
atraso no desenvolvimento infantil. No qual o diagnostico tem papel
fundamental possibilitando a orientacdo adequada e o acesso ao tratamento
precoce, além de auxiliar no enfrentamento do problema (TORQUATO et al.,
2019).
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Evidencia-se a importancia da identificacdo precoce e intervencao
preventiva dos bebés de risco ou criancas com atraso global do
desenvolvimento, proporcionando a oportunidade de desenvolver-se mais
proximo possivel dos pares da sua idade cronolégica, minimizando a
ocorréncia de deficiéncias.

Atualmente as criangas, adolescentes, jovens e adultos para terem
acesso aos servicos ofertados pela APAE de Gaspar, necessitam realizar uma
avaliacdo multiprofissional que perpassa por todos os processos dos sistemas
Sistema Nacional de Regulacéo (SISREG) e Sistema Integrado de Gestdo de
Servico de Saude (SIGSS) do municipio. A familia ou a prépria pessoa procura
a sua Estratégia Saude da Familia (ESF) de referéncia, para solicitar um
encaminhamento, via SISREG, para a avaliagdo multiprofissional na APAE de
Gaspar, relatando, para o enfermeiro ou médico da instituicdo, sua
necessidade. Estes podem apresentar encaminhamentos de qualquer
profissional que atenda a crianga, adolescente, jovem ou adulto, independente
da sua area de atuacédo (area da educacdo como professores, coordenadores
pedagdgicos, pedagogos; area da saude (como os médicos da propria ESF,
médicos especialistas, agentes de saude, enfermeiros, fisioterapeutas,
fonoaudiblogo, psicologia, terapeuta ocupacional, nutricionista ...), assistente
sociais, por profissionais do Centro de Referéncia Especializada de Assisténcia
Social (CREAS), Centro de Atencdo Psicossocial, Conselho Tutelar,
Promotores e Juizes do Ministério Pablico e da Vara da Familia, Infancia e
Juventude de Gaspar.

Na éarea da saude, Gaspar possui 16 unidades de ESF, Policlinica
Municipal, Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS), Centro de Especialidades
Odontoldgicas, Farméacia Basica, Saude da Mulher, Servico de Atendimento
Especializado (SAE), Vigilancia Sanitaria, epidemiologica e Ambiental
(GASPAR!, 2022).

Atualmente a regulacdo para as avaliacdes multiprofissionais na APAE
de Gaspar é realizada exclusivamente por um profissional da instituicdo, sendo
este responsavel pela ordenacdo do acesso a avaliagdo multiprofissional e
tendo o SISREG como ferramenta para o0 gerenciamento de vagas, a
organizacdo das listas de espera e 0 agendamento das avaliacdes

multiprofissionais. O acesso a avaliagdo multiprofissional na APAE de Gaspar é
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definido a partir da aplicacdo de trés conceitos: Rotina, Prioridade e Urgéncia,
sendo a escolha do conceito que define se o acesso sera disponibilizado
através da Regulagdo, ou da fila de espera. Cabe ao profissional regulador
classificar o risco (SANTA CATARINA, 2018).

Quando a avaliacdo € agendada no SISREG, a equipe da ESF recebe
as informacdes, pelo sistema; comunica a familia ou a pessoa e esta
comparece no dia agendado na APAE de Gaspar para a avaliacdo
multiprofissional. A avaliacdo multiprofissional € realizada em dois momentos
distintos, abrangendo todos os profissionais da equipe. Caso seja necessario o
profissional pode solicitar mais de um encontro para avaliacdo. ApGs a avalicao
realizada é feito estudo de com todos os profissionais envolvidos, e repassado
para a familia o diagnéstico ou hipotese diagnéstica.

Importante destacar que todas estas etapas até o final da avaliacdo
multiprofissional da APAE de Gaspar, ficam registradas no SIGSS, permitindo o
gerenciamento e armazenamento das informa¢Bes de cada individuo que
utiliza a rede de saude municipal de Gaspar, desde dados primarios como
informacBes pessoais, aos agendamentos e acompanhamentos de triagens,
consultas, exames, lista de espera, procedimentos, encaminhamentos para
especialidades, dentre outros (MV, 2017).

Apbés ao repasse do diagnostico ou hipétese diagndstica (o termo
hipétese diagnostica é usado para bebés de risco ou criancas que apresentem
atraso global do desenvolvimento, até no maximo 05 anos de idade, que
necessitam de intervencéo imediata e que, a equipe, ndo conseguiu fechar um
diagnéstico até momento, sendo este concluido durante os atendimentos) as
criancas, adolescentes, jovens e adultos elegiveis aos servicos ofertados na
APAE de Gaspar, tanto do Centro de Atendimento Educacional Especializado
em Educagdo Especial (CAESP) como no Servico de Atendimento
Especializado (SAESP), sdo orientados a realizarem a matricula na instituigao,
que é registrada no sistema ARGUS.

Os bebés e criangas, a qual este estudo objetiva-se, apos todos o0s
dados inseridos no ARGUS, é solicitado a Fundagéo Catarinense de Educacao
Especial (FCEE) a autorizacdo para a enturmacao da crianca no Programa de
Estimulacdo Precoce. Assim que aprovado pela FCEE, o bebé e/ou crianca
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inicia os atendimentos individuais nas areas da educacéo e saude, conforme as
especificidades de cada, o mais breve possivel.

Diante do acima exposto, surge a seguinte questéo: Qual a relacao entre
o periodo de inclusdo do encaminhamento para avaliagdo multiprofissional na
Associacdo de Pais e Amigos do Excepcionais de Gaspar (APAE de Gaspar)
nos sistemas, SIGSS E SISREG de bebés de risco e/ou as criangas com atraso
global do desenvolvimento e o efetivo atendimento no Programa de
Estimulacdo Precoce na APAE de Gaspar e dificultadores ou distratores neste

processo?

1.1 PROBLEMA DE PESQUISA

Sendo de suma importancia a identificacdo precoce de bebés de risco
ou de criancas com atraso global do desenvolvimento, para uma intervencéo e
0 acompanhamento periddico do desenvolvimento infantil: Qual a relacao entre
o periodo de tempo de inclusdo do encaminhamento para avaliagdo
multiprofissional na APAE de Gaspar nos sistemas, SIGSS E SISREG de
bebés de risco e/ou as criancas com atraso global do desenvolvimento e o
efetivo atendimento no Programa de Estimulagcéo Precoce na APAE de Gaspar
e dificultadores ou distratores neste processo?

1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Objetivo Geral

Verificar a relacao entre o periodo de inclusdo do encaminhamento para
avaliacdo multiprofissional de bebés de risco e/ou as criangas com atraso
global do desenvolvimento e o efetivo atendimento no Programa de
Estimulacdo Precoce na APAE de Gaspar e dificultadores ou distratores neste

processo.
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1.2.2 Objetivos Especificos

e Verificar e acompanhar o decurso de tempo, desde a inclusdo dos dados
dos participantes de pesquisa nos Sistemas SISREG, SIGSS e ARGUS
até a efetivacdo da matricula e inicio dos atendimentos da crian¢a no
Programa de Estimulacdo Precoce na APAE de Gaspar;

e Identificar barreiras que causan a demora na identificacdo precoce dos
bebés de risco ou com atraso global no desenvolvimento e,
consequentemente, atraso nos encaminhamentos e o0 inicio da

intervencao precoce adequada para cada bebé.

1.3 JUSTIFICATIVA

Os CAESPs, mantidos pelas As APAEs de Santa Catarina, em parceria
com a FCEE, possuem em execucdo o Programa de Estimulacdo Precoce,
que, segundo as diretrizes sdo consideradas elegiveis para bebés de risco e
criangas com atraso global do desenvolvimento, envolvendo as estruturas e as
funcdes do Sistema Nervoso Central, ocorridos durante o desenvolvimento
neuropsicomotor (pré, peri e pos-natal) (FUNDACAO CATARINENSE DE
EDUCACAO ESPECIAL, 2020).

No entanto, o que é possivel constatar no CAESP/ APAE de Gaspar € a
chegada tardia deste publico, prejudicando a intervencdo precoce,
acompanhamento e monitoramento destes bebés, o que nos leva a questionar
qual lacuna esta em aberto neste processo.

Hoje os bebés nascem, em sua grande maioria, em hospitais, sao
avaliadas desde o momento do nascimento, por profissionais da area da saude
para a aplicagdo e interpretacdo de testes como a Escala de Apgar e dos
exames como do pezinho, da orelhinha, do coracdozinho, do olhinho, da
linguinha. Mesmo com todos estes testes, exames e com a Caderneta da
Crianca (BRASIL, 2022) que traz os marcos de desenvolvimento
neuropsicomotor, desenvolvimento afetivo e cognitivo/linguagem para
acompanhamento dos profissionais que atendem a crianga e que auxilia no
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil, a identificacéo

precoce dos bebés de risco ou com atraso global do desenvolvimento e a
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chegada destes para o acompanhamento periédico adequado, ainda € muito
tardia, se levarmos em conta a plasticidade cerebral dos bebés, nesta fase do
desenvolvimento.

A agilidade na compreensao e identificacdo precoce dos bebés de risco
ou criancas com atraso global do seu desenvolvimento € primordial para uma
intervencdo adequada, otimizando o desenvolvimento infantil, encaminhando
para a intervengdo precoce sistémica que precisa, minimizando as
consequéncias de uma possivel deficiéncia e até mesmo prevenindo a
instalacdo de uma deficiéncia, podendo implicar em um adulto dependente e
com necessidades e cuidados especiais, comprometendo o contexto familiar,
educacional e social (FORMIGA e PEDRAZZANI, 2004).

E necessario rever nossos procedimentos padrdes, encontrar as lacunas
a serem preenchidas para estreitar e diminuir 0o espaco-tempo entre o
nascimento dos bebés de risco ou criancas com atraso global do

desenvolvimento até o efetivo acompanhamento e intervencao precoce.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 ESTIMULACAO PRECOCE NOS CENTROS DE ATENDIMENTO
EDUCACIONAL ESPECIALIZADOS EM EDUCACAO ESPECIAL EM
SANTA CATARINA E NO CAESP/APAE DE GASPAR.

As Diretrizes de Estimulacdo Precoce para criangas de zero a 3 anos
com atraso no desenvolvimento neuropsicomotor, do Governo Federal,
descreve a estimulacdo precoce com abordagem de acles sistematicas e
sequenciais, com 0 intuito de estimular, por meio de técnicas e recursos
terapéuticos, as areas que interferem ou podem interferir o pleno
desenvolvimento infantil. Aponta o periodo de zero a 3 anos de idade, como
sendo o mais suscetivel a transformacdes fomentadas pelo ambiente externo,
ressaltando a importancia da estimulacédo neste decurso de tempo para ampliar
as competéncias e minimizando os riscos de atrasos ou deficiéncias. (BRASIL,
2016).

Atualmente os CAESPs sao orientados pela FCEE, érgdo responsavel
pelo assessoramento, capacitacdo e gerenciamento da aprovacéo e inclusao
dos educandos nos programas e servi¢cos ofertados. Bem como, no estudo,
pesquisa e organizacdo das praticas pedagogicas/metodologias dos programas
educacionais ofertados, que possibilitem atendimentos das especificidades de
cada educando, estabelecidos assim nas Diretrizes dos Centros de
Atendimento Educacional Especializados em Educacao Especial. Sendo assim,
as Diretrizes dos CAESPs, traz o Programa de Estimulagdo Precoce com uma
abordagem interdisciplinar, com equipe multidisciplinar e ampliando acbes de
prevencao e reabilitacdo do atraso do desenvolvimento infantil e/ou deficiéncias
(FUNDAQAO CATARINENSE DE EDUCA(;AO ESPECIAL, 2020).

O Programa de Estimulacdo Precoce tem como publico alvo criancas de
O(zero) a 5(cinco) anos 11(onze) meses e 29(vinte e nove) dias,
compreendendo bebés de risco e criancas, baseados nos diagndésticos de
atraso no desenvolvimento e nas condi¢des fisicas e mentais das criangas
(Atraso Global do Desenvolvimento, Transtornos do Espectro Autista, disturbios
ou doenca envolvendo as estruturas e as funcbes do Sistema Nervoso

Central), que apresentem como consequéncia déficit em ao menos duas
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funcdes do corpo, baseado na Classificacdo Internacional de Funcionalidade
Incapacidade e Saude: neuromusculoesqueléticas, mentais, da voz e fala, e
sensoriais e/ou na presenca de fatores de risco. (FUNDAGCAO CATARINENSE
DE EDUCACAO ESPECIAL, 2020).

O CAESP/APAE de Gaspar segue as orientacdes das Diretrizes dos
CAESPs, ofertando o Programa de Estimulacdo Precoce, proporcionado aos
seus educandos aglOes e atendimentos com objetivos de prevenir, avaliar,
intervir, acompanhar o desenvolvimento das criangas atendidas, de zero a 05
anos e 11 meses de idade, bem como orientar os pais, familiares, cuidadores e
profissionais que atendem estas criancas, independente da area ou local de
atuacao.

Os atendimentos presenciais na instituicdo sdo realizados de forma
individualizada e sistematica, nos servicos de fonoaudiologia, fisioterapia,
pedagogia, psicomotricidade, terapia ocupacional conforme a especificidade e
necessidade de cada crianca, bem como a disponibilizacdo de carga horéria de
atendimento. Cada atendimento tem duracdo de 30min, sendo que para oS
atendimentos de fisioterapia e pedagogia sdo ofertados 2 (dois) atendimentos
de 30min semanais. O programa de Estimulacdo Precoce também conta com
apoio das areas de psicologia e assisténcia social.

Os profissionais que atuam no Programa de Estimulacdo Precoce
realizam a evolugdo diaria da crianca atendida, prestam orientacbes aos
familiares e/cuidadores, aos profissionais da educacdo infantil que atuam
diretamente com a criangca (professores, auxiliares, coordenadores
pedagdgicos, professores de educacdo especial, cozinheiras...) e aos
profissionais da area da salde, quando necessario, como preconiza as
Diretrizes dos CAESPs (FUNDACAO CATARINENSE DE EDUCACAO
ESPECIAL, 2020).

Atualmente o CAESP/APAE de Gaspar utiliza o SIGSS, como sistema
de evolucdo, registro dos atendimentos da area da saude (psicologia,
fonoaudiologia, fisioterapia, terapia ocupacional, clinica médico geral,
neuropediatria, psiquiatria, neurologia), avaliacdo multiprofissional e assisténcia
social, favorecendo assim o acompanhamento do processo de evolucdo de

cada crianca atendida, por todos os profissionais de saude do municipio.
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De acordo a atual Diretrizes para os Servicos de Reabilitacdo em
Deficiéncia Intelectual e/ou Transtorno do Espectro do Autismo na Rede de
Cuidados a Saude da Pessoa com Deficiéncia em Santa Catarina (SANTA
CATARINA, 2022), com a regulacdo e a inser¢cao de novos profissionais no roll
dos habilitados no CNES, a partir do més de agosto de 2022 é possivel realizar
no SIGSS a evolugdo dos atendimentos da area de pedagogia,
psicomotricidade e nutricdo, profissionais estes que atualmente contemplam a
equipe multiprofissional atual na APAE de Gaspar.

Além da equipe multiprofissional, as acbes e o0s atendimentos as
criancas necessitam de uma abordagem interdisciplinar, que proporcione
qualidade e integralidade do desenvolvimento infantil, desde a identificacéo e
percepcdo precoce dos déficits do desenvolvimento infantil, a avaliacdo
multiprofissional, a participacdo da familia e 0 seu compromisso no processo
de intervencdo, planejamento das intervencbes a troca constante de
informagdes, aprendizado e conquistas entre todos o0s envolvidos.
(FUNDAQAO CATARINENSE DE EDUCAQAO ESPECIAL, 2020).

As Diretrizes dos Centros e Atendimento Educacional Especializado do
Estado de Santa Catarina: Transtorno do Espectro Autista (FUNDACAO
CATARINENSE DE EDUCACAO ESPECIAL, 2022), traz em seu documento, a
nomenclatura intervencdo precoce, tendo em vista que este 0 momento
oportuno para possibilitar o desenvolvimento global de criancas na faixa etaria
até 5 anos e 11 meses. Considera que as medidas de intervengcdo precoce
podem ser terapéuticas e educativas (multiprofissional) nas areas de saude,
educacéo e assisténcia social, envolvendo e instrumentalizando a familia neste
processo e realizando assessorias nas instituicbes de ensino a fim de orientar e
definir objetivos em comum na intervencéao/familia/escola.

Ambos o0s documentos acima citados sdo norteadores para 0sS
Programas e ac¢Oes da Estimulacdo Precoce, ficando claro a necessidade de
atuacao das instituicbes na intervencao precoce, com equipe multiprofissional
capacitada e conhecedora do desenvolvimento infantil, atuando para o
desenvolvimento dos processos neuroldgicos de criancas com déficits e

propiciando atendimentos para prevencéao, habilitacéo e reabilitacéo.
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2.2 IMPORTANCIA DA ESTIMULACAO/INTERVENCAO PRECOCE

Quando nasce uma crianga neuro tipica, sem atraso no desenvolvimento
e nas condic¢@es fisicas e mentais, e, em sua vida, ndo h& presenca de risco de
vulnerabilidade biopsicossocial, o desenvolvimento neuropsicomotor da
crianca, acontece naturalmente. A crianca aprende por meio de tentativas,
erros e acertos e vai, a cada etapa, construindo as bases de aprendizado para
as etapas seguintes, tornando-se cada vez mais independente, de forma
progressiva (MEIO e MELLO, 2003).

Entretanto para bebés que vieram de uma gestacao de risco ou criancas
gue apresentam atraso na aquisicdo dos padrdes do desenvolvimento normal
ou anormalidades deste desenvolvimento, necessitam de avaliacédo
multiprofissional e intervencéo precoce com acompanhamento multidisciplinar e
participacdo ativa da familia neste processo (MEIO e MELLO, 2003).

A intervencao precoce consiste em um conjunto de a¢des voltadas para
criancas com risco identificado de desenvolvimento atipico ou atrasado,
visando o seu melhor desenvolvimento e facilitar o acolhimento de suas
familias (IZIDORO et al., 2019). “Planejar e iniciar a intervencdo desde os
primeiros meses de idade do bebé é considerar suas capacidades e toda sua
plasticidade cerebral de aprendizado e adaptacdo do ambiente, permitindo que
as criancas alcancem o maximo de seu potencial” (FORMIGA e RAMOS, 2016
apud FORMIGA; PEDRAZZANI e TUDELLA, 2010 p. 111).

FORMIGA e PEDRAZZANI (2004), trazem em seus estudos que o
encaminhamento tardio de bebés as instituicbes especializadas em intervencao
precoce, muitas vezes ja apresentando algum tipo de deficiéncia, acaba
tornando a intervencao restringida, dificultando a prevencao de alteracdes no
desenvolvimento infantil e intensificando as chances de risco biopsicossocial
para a crianca.

Desta forma, a vigilancia do desenvolvimento infantil tem como objetivo
acompanhar o desenvolvimento fisico, psicologico e social da crianca, a fim de
identificar precocemente possiveis alteracfes e intervir de forma a minimizar
seus efeitos (TORQUATO et al., 2019).

E amplamente aceito que a qualidade do desenvolvimento individual da

crianga é inerente aos seus contextos de desenvolvimento. N&o se nega aqui a
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importancia dos processos maturativos, bioldégicos ou psicologicos, mas que a
qualidade concreta do seu desenvolvimento se relaciona diretamente com as
interagOes e a qualidade dindmica do contexto em que esta inserida, sejam ela,
qualidade da interacdo de um contexto préximo ou caracteristicas do sistema
mais amplo, que constitui o seu contexto ecoldgico de vida (FRANCO; MELO e
APOLONIO, 2012).

Neste sentido, a qualidade e existéncia de relagbes emocionais e
sociais, da presenca de afetividade e da reciprocidade que o0 contexto
proporciona, influenciam o desenvolvimento humano, integrando a
compreensao dos aspetos da vida da criancga, as diversas influéncias e eventos
de vida, os ambientes dos quais participa e as relagcdes que estabelece.
(POLETTO e KOLLER, 2008).

O planejamento da intervencéo, pautado na realidade das familias, deve
acontecer preferencialmente nos trés primeiros anos de vida, por ser o periodo
de maior plasticidade neural, favorecendo os ganhos desenvolvimentais. Nessa
perspectiva, o enfoque da intervencédo precoce volta-se ao planejamento de
atividades pautadas na funcionalidade de cada crianca e sua familia. Para além
da aquisicdo de comportamentos, deve-se compreender a sua funcéo na rotina
familiar e atividades da vida diaria, de modo a promover a autonomia. Diante
da diversidade de casos, a intervencédo precoce deve ter uma caracterizacao
especifica e individual para cada crianca e sua familia, de modo a possibilitar
uma intervencdo mais eficaz (IZIDORO et al., 2019).

A intervencdo precoce também exerce o papel de potencializar a
contribuicdo dos pais ou responsaveis, de modo que eles interajam com a
crianca e estabelecam mutualidade precoce na comunicacdo e
afeto, prevenindo o advento de patologias emocionais e cinestésicas. Os
profissionais atuardo como parceiros, ampliando o alcance da familia para o
desenvolvimento de competéncias em diversos contextos, de forma a
aproveitar todos os momentos possiveis, direcionando-a para comportamentos
funcionais da crianga em seu ambiente. (IZIDORO et al., 2019).

Além disso, a abordagem centrada na familia considera a familia o
elemento mais proximo da crianca por exceléncia e € também o elemento mais
capaz de obter melhores niveis de interacdo com a crianca e alcancar o0 seu
melhor nivel de funcionamento (PEREIRA; JURDI e REIS, 2020).
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2.3  AVALIACAO MULTIPROFISSIONAL E O DIAGNOSTICO PRECOCE

Avaliar € um processo complexo que requer um conjunto de saberes de
diferentes areas disciplinares, bem como a participagdo ativa da familia em
todo o processo, tornando-se assim um elemento chave para a obtencao de
informacédo veridica acerca do desenvolvimento da crianca e da sua
funcionalidade nos diferentes contextos. (PEREIRA; JURDI e REIS, 2020).

A avaliagdo multiprofissional, possibilita diferentes perspectivas,
conhecimentos (profissionais e familiares) e abordagens de caracterizacéo
diagnéstica determinantes para a identificacdo precoce de atrasos no
desenvolvimento, sem quebra de uma unidade da informagéo sobre a crianca,
seu desenvolvimento e elementos contextuais a possibilitar uma melhor e mais
adequada informacéo sobre o desenvolvimento e formas de aprendizagem da
crianca, sendo determinante para sua participacdo efetiva no trabalho a ser
realizado (FRANCO; MELO e APOLONIO, 2012).

Uma carateristica importante da equipe multiprofissional, desde a
avaliacdo aos atendimentos de intervencdo precoce da crianca € o modo de
organizacdo de atuacdo desta equipe, no qual IZIDORO, et al. (2019), trazem
como sendo a melhor opcdo para os servicos de Intervencdo Precoce a
transdisciplinar. Nesta abordagem, a equipe constituida por diferentes
profissionais trabalhando no mesmo lapso temporal, com troca de informacdes
entre os profissionais e a familia, elaborando em conjunto o plano de
intervencgédo, focados na necessidade e funcionalidade da crianca e da familia.
Neste sentido a intervencdo precoce € realizada por todos os profissionais
envolvidos, assim como pela familia, retomando o conceito da importancia da
participacdo da familia no processo.

Na avaliacdo, com abordagem centrada na familia, € importante
considerar a identificacdo das competéncias da crianca e da familia, respostas
as suas preocupacoes e prioridades, e a individualizacdo dos apoios e dos
servicos, considerando todos os membros da familia como unidade de
intervencao e reconhecendo que o bem-estar de cada membro afeta o restante
(PEREIRA; JURDI e REIS, 2020).

O diagnostico é imprescindivel na intervencao precoce por duas razoes:

a identificacdo e elegibilidade dos casos e o planejamento da intervencao da
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equipe multiprofissional (IZIDORO, et al., 2019). Desta forma, o diagnostico
precoce permite que a crianca receba uma intervencao adequada durante o
periodo de maior neuroplasticidade cerebral, o que resultard& em um melhor
prognostico. Sem o diagndéstico precoce h& o risco de postergar a busca por
acompanhamento e intervencdo especializada, mesmo que 0s responsaveis
pela crianca percebam alguns atrasos no desenvolvimento (LOUREIRO et al,
2022).

Parte-se do entendimento de que o laudo € um documento, fruto de
processo diagndéstico e ndo somente um documento com o nome da patologia
que acomete alguém. Seria um registro do resultado de um processo de
avaliacdo que culminaria em um diagnéstico, de acordo com parametros
internacionais e mais recentes do CID-10 (Cdédigo Internacional de Doencas)
ou DSM-5 (Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais) (SILVA e
SZYMANSKI, 2020).

Ainda, de acordo com a Lei Brasileira de Inclusédo, Lei n° 13.146, de
2015, a avaliagdo da deficiéncia sera biopsicossocial, realizada por equipe
multiprofissional e interdisciplinar, fundamentada no modelo biopsicossocial,
permitindo, desta forma, identificar as necessidades de cada crianca. Tem
como finalidade estabelecer o diagndstico e identificar potencialidades da
crianca, de sua familia e/ou cuidadores pessoais (BRASIL, 2015 e SANTA
CATARINA, 2022).

Assim, é imprescindivel refletir acerca de tal processo diagnéstico, com
envolvimento de uma equipe multiprofissional e da familia, as concepc¢des e
saberes que o norteiam e as suas implicagcbes para o desenvolvimento da
crianca, para além do que simplesmente, o contetdo do diagnéstico. Ha de se
considerar as possibilidades de aprendizagens de cada crian¢ca em contextos
colaborativos e mediados. Tais aprendizagens sao fonte de novos
desenvolvimentos, 0s quais possibilitardo novas e mais complexas
aprendizagens (KRANZ e CAMPOS, 2020).

Nesse sentido, a avaliagdo multiprofissional considera a aprendizagem
como um processo de construgdo do conhecimento que estd diretamente
relacionado ao desenvolvimento da crianca. Ou seja, a crianca, por meio da

intervencao precoce aprende ao mesmo tempo em que se desenvolve, e 0 seu
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desenvolvimento esta diretamente relacionado as suas aprendizagens (KRANZ
e CAMPOS, 2020).

E notdrio que avaliar uma crianga € uma pratica responsavel muito
delicada e que implica muita seriedade na aplicacdo dos instrumentos e areas
de diferentes saberes. A avaliagcdo multiprofissional e a intervencéo precoce,
compde muito mais do que uma logica de servicos e sim, uma logica baseada
Nno apoio aos sujeitos e seus familiares, pois quanto mais cedo detectado os
atrasos nos marcos do desenvolvimento infantil, maiores serdo as
possibilidades de aprendizagem, habilitacdo e reabilitacdo de cada crianca,
oferecendo orientagcbes a familia, intervindo de forma mais assertiva e
especifica. (LOUREIRO et al., 2022; SILVA e SZYMANSKI, 2020).

O diagndstico precoce proporciona inUmeras possibilidades a crianca e
sua familia, sendo protegida, por uma rede de apoio baseada em politicas
publicas, visando sempre uma melhor qualidade de vida e independéncia e
possibilitando acesso a beneficios, de acordo com a legislagdo vigente
(BRASIL, 2010).
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

De acordo com as categorias de classificacdes das pesquisas, quanto a
sua finalidade, este estudo configura-se como uma pesquisa aplicada, que
buscou gerar conhecimento com intuito de emprega-lo em uma situacdo
especifica (GERHARDT e SILVEIRA, 2009), descritiva, exploratéria,
quantitativa, retrospectiva de corte transversal.

Esta pesquisa teve a sua abordagem quantitativa onde recorreremos a
linguagem matematica para quantificar, de forma objetiva os dados coletados,
por meio de instrumentos padronizados, descrevendo a causa e as relacoes
entre variaveis (GERHARDT E SILVEIRA, 2009).

Exploratdria na busca de maior familiaridade com o problema, tendo em
vista 0 aprimoramento de ideias e descobertas, com planejamento flexivel para
o estudo do tema, possibilitando consideracfes nos mais variados aspectos.

Descritiva e de cunho Documental pois prima pela descricdo de
caracteristicas de uma determinada populacdo ou fenbmeno que, no caso
especifico deste estudo, foi realizada analises de prontuarios dos sistemas
SISREG e SIGSS, de crianc¢as que tiveram sua solicitacdo de encaminhamento
para avaliagdo multiprofissional na APAE de Gaspar, inseridas nos sistemas
com idade de 0 a 5 anos, 11 meses e 29 dias, no periodo de tempo de 01 de
julho de 2018 a 31 de julho de 2022, visando a compreenséo e descricdo das
carateristicas desta populacéo (GIL, 2002).

Ainda segundo GIL (2002) a pesquisa documental vale-se de materiais
que nao receberam ainda um tratamento analitico, ou que ainda podem ser
reelaborados de acordo com os objetos da pesquisa e que os documentos
constituem fonte rica e estavel de dados.

Explicativa ao analisar e buscar fatores que determinam ou que
contribuem para a ocorréncia dos fendbmenos, quanto ao objetivo desta
pesquisa (GIL, 2002).

A andlise dos documentos aconteceu em trés fases, conforme Bardin
(s/n citado por GIL, 2002), a primeira foi a pré-andlise, com a captacéo e
selecdo do material, a segunda fase é exploracdo, enumeracéao e classificacédo
do material (matriz de analise) e a terceira fase € o tratamento, inferéncia e

interpretacéo de dados.
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A pesquisa foi analisada e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos (CEPSH) da Universidade do Estado de Santa Catarina
(UDESC), sob o Parecer n° 5.682868/2022, no qual as instituicbes envolvidas
na pesquisa: Fundacéo Catarinense de Educacao Especial (FCEE), APAE de
Gaspar e a Secretaria de Saude/Prefeitura de Gaspar, declaram concordancia

e ciéncia com a pesquisa.

3.1 POPULACAO E AMOSTRA

A populacdo da pesquisa é composta por bebés de risco e/ou criancas
com atraso global do desenvolvimento, com ou sem diagndstico de
Deficiéncias, Sindromes ou Transtorno do Espectro Autista, com idade
cronoldgica de 0 (zero) a 5(cinco) anos 11 (onze) meses e 29 (vinte e nove
dias) no periodo em que seus dados foram inseridos nos sistemas SISREG,
SIGSS e ARGUS. Foram coletados dados incluidos no sistema referente no
periodo de 01 de julho de 2018 até 31 de julho de 2022. Fizeram parte da
amostra do estudo criancas de ambos os sexos que frequentaram o programa
de estimulacdo precoce da APAE de Gaspar no periodo estabelecido e que

possuem seus dados incluidos nos sistemas ja supracitados.

3.1.1 Universo do Estudo

Sobre o local do estudo, a pesquisa foi realizada na cidade da Gaspar,
localizada Médio Vale do Itajai, no estado de Santa Catarina/Brasil, com area
territorial de 386,616 km? e tendo com limites geograficos com as cidades
Blumenau, Brusque, Guabiruba, llhota, Itajai, Luis Alves e Massaranduba.

Na area da educacdo Gaspar, nos dados disponibilizados (GASPAR?,
2022), na Educacédo Infantil possui 16 Centros de Desenvolvimento Infantil
municipais (CDI), escolas municipais de educacdo Basica, escolas estaduais,
uma escola federal e duas escolas particulares que contemplam desde a
educacdo infantil até o ensino médio. Segundo o IBGE (2010) Gaspar tem a
populacao de 6 a 14 anos com 97,3% de escolaridade.

Na educacdo especial, Gaspar oferece aos seus municipes salas de

AEE, nas escolas de educacédo basica e em alguns CDIs. Possui o Servigo de
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Fonoaudiologia, Psicopedagogia e Psicologia Escolar (Sefoppe) e o Projeto
Integrar — Servico Multiprofissional para Transtorno do Espectro Autista, ambos
para educandos matriculados na rede municipal de ensino. (PREFEITURA
MUNICIPAL DE GASPAR?).

A Associacao de Pais e amigos dos Excepcionais de Gaspar - APAE de
Gaspar se localiza a cerca de 2,5 km do Centro da cidade e da Prefeitura
Municipal. Atualmente tem mais de 740 pessoas matriculadas na instituicao
registradas no sistema ARGUS, com idade entre 07 meses a 69 anos de idade,
com diagnosticos de atraso global do desenvolvimento (criancas até seis anos
de idade), deficiéncia intelectual e/ou multipla e Transtorno do Espectro Autista
(TEA). Conforme as Diretrizes dos CAESPs, o CAESP/APAE de Gaspar conta
com 320 educandos elegiveis aos atendimentos e, dentro deles, o Programa
de Estimulacdo Precoce com cerca de 150 criancas com idade de 03 meses a
05 anos que, segundo as diretrizes, sdo consideradas elegiveis para bebés de
risco e criangas com atraso global do desenvolvimento, envolvendo as
estruturas e as funcdes do Sistema Nervoso Central, ocorridos durante o
desenvolvimento neuropsicomotor (pré, peri e pos-natal). (FUNDACAO
CATARINENSE DE EDUCACAO ESPECIAL, 2020).

3.2 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Para coleta dos dados foram realizadas reunides com:
e Diretora geral e com a coordenadora do SUS do CAESP/APAE de
Gaspar, apresentando a proposta desta pesquisa e a necessidade
aos acessos aos registros/prontuarios eletrénicos dos sistemas
SISREG, SIGSS e ARGUS para a posterior coleta de dados e
analise deles para a pesquisa.
e Secretario Municipal da Saude de Gaspar para apresentacdo da
pesquisa e a autorizacdo para acessar 0s sistemas SISREG e
SIGSS utilizados pela rede de saude do municipio para a coleta e
levantamento de dados.
O acesso aos prontuarios eletrénicos dos Sistemas SISREG, SIGSS e
ARGUS, aconteceu por meio de senha individual, cadastrada e aprovada por
cada 6rgéo responsavel pelos sistemas: SISREG e SIGSS pela Secretaria
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Municipal de Saude de Gaspar e 0 ARGUS pela APAE de Gaspar, apos a

aprovacao do CEP.

Em relagdo as informacgdes colhidas de dados de prontuarios eletrénicos

individuais, oriundas:

3.3

SISREG, coleta das informagfes: Encaminhado para qual servico de
avaliacdo na APAE de Gaspar, Profissional que encaminhou para
avaliacao, Descricdo do motivo do encaminhamento da avaliacdo, Data
do encaminhamento para a avaliacdo, Data de inclusdo no SISREG para
avaliacdo multiprofissional;

SIGSS, coleta das informacfes: Data de nascimento, Data que a familia
foi comunicada sobre o agendamento da avaliacdo multiprofissional,
Data da avaliacdo multiprofissional na APAE de Gaspar, Data da
consulta com neuropediatra;

ARGUS, coleta das informag6es: Data de nascimento, Diagndstico/CID-
10, Data de matricula na APAE de Gaspar, Elegivel para qual Programa
ou Servico ofertado na APAE de Gaspar e Qual Programa ou Servico

aderiu.

ANALISE DE DADOS

Dados coletados foram tabulados em uma planilha do EXCEL -

Microsoft® Excel® 2016 MSO (Versdao 2206 Build 16.0.15330.20216) 64 bits

elaborada pela pesquisadora e analisados conforme a estatistica descritiva,

sendo empregada a média, mediana e desvio padrao.
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4 APRESENTACAO DOS RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao analisar os prontuérios eletrénicos dos sistemas SISREG, SIGSS e
ARGUS, de criangas entre 0 a 5 anos, 11 meses e 29 dias, que realizaram
matricula no Programa de Estimulacdo Precoce, no CAESP/APAE de Gaspar,
observou-se que o0 primeiro registro que consta concomitantemente nos
sistemas SISREG e SIGSS de encaminhamento para o procedimento
ambulatorial é do dia 23 de marco de 2020: “Atendimento/Acompanhamento
de paciente em reabilitacdo do desenvolvimento neuropsicomotor — APAE
(4500092), tendo como profissional executante de referéncia o cddigo
65325303953, correspondente a Avaliacdo Multiprofissional na APAE de
Gaspar”. Tendo o seu agendamento da Avaliacdo Multiprofissional, para o dia
26 de maio de 2020. A partir desta data, pode-se sim, realizar a coleta de
dados para analise deste trabalho.

Desta forma, os prontuérios eletrdénicos das criangas que realizaram a
avaliacdo multiprofissional na APAE de Gaspar, efetivaram sua matricula na
instituicdo e iniciaram os atendimentos no Programa de Estimulacdo Precoce
no periodo de 01 de julho de 2018 a 22/03/2020 nao puderam ser considerados
devido a auséncia de dados a serem pesquisados no SISREG e SIGSS. Para a
qual, a auséncia de tais informacdes impossibilitaria uma analise fidedigna do
espaco-tempo entre o nascimento dos bebés de risco ou criancas com atraso
global do desenvolvimento até o efetivo acompanhamento e intervencéo
precoce, no Programa de Estimulacdo Precoce na APAE de Gaspar.

A analise dos dados se deu por periodo, para o qual os 135 prontuarios
eletrbnicos analisados, sendo 89 criancas do sexo masculino e 46 do sexo
feminino, estdo subdivididos de acordo com a data da avaliacdo
multiprofissional na APAE de Gaspar, correspondentes aos anos de 2020,
2021 e 2022, sendo este ano contabilizado até a data de 31 de julho de 2022,
como comtemplada na metodologia desta pesquisa.

Foram pontuados os dados analisados, trazendo a estatistica descritiva
e sendo empregada a média demonstrando a tendéncia central de cada
elemento pesquisado; mediana trazendo a medida central de cada conjunto de
dados analisados e o desvio padréo, demonstrando a regularidade referente a

ao conjunto de dados analisados, apontando o grau de oscilagdo destes em
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comparacdo com a média dos valores do conjunto dos dados. Em algumas
situacbes também foram pontuados os dados referentes ao minimo(a) e

méaximo(a), contextualizando e exemplificando estes pontos.

Tabela 1- Caracterizacao das criancas ao ser inserida a solicitacédo de

avaliacdo multiprofissional no SISREG

Ano n Sexo Idade (anos, meses e dias)

Mas (n) Fem (n) Média (dp) (Min/max)
2020 15 10 05 2a,2m e 25d 06 dias / 4a, 1m e 5d
2021 64 46 18 2a, 7me 28d 29 dias/5a, 11me 7d
2022 56 34 22 2a,9me2d Oa,5me 21d/5a, 3me 18d

Fonte: Elaborada pela autora (2022).

A Tabela 1, apresenta a relacdo de idade das criancas, ao terem a
solicitacdo e encaminhamento para a avaliacdo multiprofissional na APAE de
Gaspar, inseridas no SISREG, dos quais os 15 prontuarios analisados,
referentes as avalicdes multiprofissionais realizadas no ano de 2020, do publico
alvo desta pesquisa, a média de idade na avaliagcdo multiprofissional foi de 2
anos, 2 meses e 25 dias, tendo encaminhamento do bebé com menor idade
inserido no SISREG aos 06 dias de vida, contrapondo a crianga com a maior
idade, correspondente a 4 anos, 1més e 5 dias.

J4, das avaliacdes multiprofissionais realizadas no ano de 2021, foram
analisados 64 prontuarios eletrénicos, tendo como média de idade na avaliacéo
multiprofissional 2 anos, 7 meses e 28 dias, tendo encaminhamento do bebé
com menor idade inserido no SISREG aos 26 dias de vida, contrapondo a
crianga com a maior idade, correspondente a 5 anos, 11 meses e 7 dias.

No entanto, entre as datas de 18 de janeiro de 2022 a 31 de julho de
2022, foram analisados 56 prontuarios eletrénicos de criancas que realizaram a
avaliacdo multiprofissional na APAE de Gaspar de 0 a 5 anos 11 meses e 29
dias, que efetivara a matricula na instituicdo e iniciaram os atendimentos na
estimulacdo Precoce, perfazendo uma meédia de idade de 2 anos, 9 meses e 2
dias, tendo encaminhamento do bebé com menor idade inserido no SISREG
aos 5 meses e 21 dias de vida, contrapondo a crianga com a maior idade,

correspondente a 5 anos, 3 meses e 18 dias.
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Com os dados apresentados é possivel verificar, pelos indicadores
(idade minima, média e mediana) que as criancas estdo sendo encaminhadas,
a cada ano, mais tardiamente para a avaliagdo multiprofissional na APAE de
Gaspar. Em destaque para as idades maximas que ultrapassam aos 03 anos
de idade, sendo atualmente preconizado nas Diretrizes da Estimulacéo
Precoce (BRASIL, 2016) a importancia da intervencéo precoce antes dos 3
anos de idade e sendo preconizado que “quanto mais precoce for o diagnéstico
de atraso no desenvolvimento e a intervencdo, menor sera o impacto desses
problemas na vida futura da crianca” (FORMIGA e PEDRAZZANI, 2004, p.108-
109).

MOLINI-ALVEJONAS et al., (2018) trazem a importancia da primeira
consulta do recém-nascido acontecer ainda na primeira semana de vida,
estabelecendo e reforcando a rede de apoio a familia com orientacbes a
estimulacdo e dificuldades especificos a vida do bebé e que, o fato desta
primeira consulta poder acontecer tardiamente, pode estar ligado a falta de
profissionais ou a dificuldades dos profissionais em realizar das consultas por
questdo de sobrecarga de agendas. Por outro lado, também pode acontecer a
falta de procura por parte das familias por diversos motivos, “desde o
julgamento sobre a real necessidade da realizacdo do todas as consultas até
questdes referentes a vulnerabilidade socioeconbmicas e condicbes
geograficas e de estrutura familiar desfavoravel” (MOLINI-ALVEJONAS et al.,
2018, p.7).

Com idade avancada, favorecendo a instalacdo de uma deficiéncia, os
atendimentos na intervencao precoce passam a consistir em amenizar futuras
complicacBes para a crianca, buscando melhorar ao maximo a funcionalidade
para uma adaptacdo social e prevenir deficiéncias decorrentes que possam
surgir. (FORMIGA E PEDRAZZANI, 2004).

No entanto, para que as criangcas recebam precocemente as
intervencdes é necessario identifica-las e encaminha-las, o mais breve
possivel. O cuidado e acompanhamento as crian¢as no periodo pés-natal vem
sendo estimulado com politicas publicas, em servicos de atencdo primaria,
priorizando o atendimento de bebés, a promocdo dos cuidados de saude e a
vigilancia as situagdes de risco que podem determinar o adoecimento, 0 atraso
no desenvolvimento e até a morte da crianga (MOLINI-AVEJONAS et al. 2018).
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A Politica Nacional de Atencao Integral & Saude da Crianca (BRASIL,
2018), destaca a importancia de se fazer a vigilancia do desenvolvimento
infantil, com a¢des que perpassam todos o0s niveis de atenc¢do, identificando as
suspeitas e/ou atrasos, em parceria com toda rede de apoio da crianc¢a (familia,
cuidadores, profissionais da educacéo, assisténcia social...).

As Diretrizes de Estimulacdo Precoce (BRASIL, 2016), trazem a
descricdo dos indicadores do desenvolvimento de 0 a 3 anos de idade,
contemplando as areas do desenvolvimento infantil, com apresentacdo de
orientacdes e técnicas de intervencdo, como subsidios aos profissionais de
saude na identificacdo precoce e contribuir na orientacdo as familias, com o
intuito de potencializar os efeitos da intervencao precoce. Pois de forma geral,
0S pais procuram o atendimento quando percebem que seu bebé ou crianca
apresenta algum atraso no desenvolvimento, no entanto, nem sempre acontece
precocemente (FORMIGA e PEDRAZZANI, 2004).

Importante destacar que, “em 31 de dezembro de 2019, a OMS soube,
pela primeira vez do novo coronavirus (COVID-19), chamado SARS-CoV-2,
doenca infecciosa” e declarou, “no dia 30 de janeiro de 2020, que o surto do
novo coronavirus constitui uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional”, devido a quantidade de casos, em diversos paises e a
potencialidade de transmissdo e contaminacdo do novo coronavirus (OMS,
2020).

No Brasil, o primeiro caso do novo coronavirus foi registrado no dia 26
de fevereiro de 2020, pelo Ministério da Saude, no estado de S&o Paulo (UNA-
SUS, 2020). No més de marco de 2020, o Governo de Santa Catarina dispos
sobre medidas de prevencao e combate ao contagio pelo coronavirus (COVID-
19) nos orgaos e nas entidades da Administracdo Publica Estadual Direta e
Indireta, estabelecendo outras providéncias, por meio de decretos (Decreto N°
507, de 16 de marco de 2020). Ja no Decreto N° 509, de 17 de marco de 2020
(referencia), o Governo de Santa Catarina suspendeu no territorio catarinense
por 30 dias, a partir de 19 de mar¢o de 2020, as aulas nas unidades publicas e
particulares, sejam estas municipais, estaduais e federais, incluindo os
atendimentos na APAE de Gaspar, que segue as orientacdes da FCEE.
Durante o ano de 2020 e 2021, foram sucessivos decretos e orientagbes em

relacdo ao novo coronavirus, o que influenciou os atendimentos na APAE de
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Gaspar, inclusive a disponibilidade de avalicdes multiprofissionais na
instituicao.

As avaliagbes Multiprofissionais da APAE de Gaspar, somente
retornaram a acontecer no més de maio 2020, apoOs estipular as diretrizes
sanitarias, gestdo de pessoas, informacdo e comunicacdo, além da aquisicao
de todo material necessario (equipamentos de seguranca e materiais para
higienizacéo) e descricdo da metodologia que estaria sendo aplicada para os
atendimentos. Neste periodo houve uma reducao significativa no agendamento
das avalicdes no SISREG, o que por si, justifica o baixo nUmeros de avaliacdes
realizadas no ano de 2020.

Apesar disso, é possivel observar com os dados que no periodo e
tempo-espaco analisado do primeiro semestre letivo de 2022, observou-se uma
demanda maior na procura pela avaliacdo multiprofissional na APAE de
Gaspar. Esta pode estar atrelada, ao inicio da aplicacdo do projeto
“ldentificacdo e acompanhamento periédico do desenvolvimento infantil de
bebés expostos a situacdes de riso ou com atraso global do desenvolvimento e
realizacdo de avaliacdo multiprofissional para criancas e adolescentes,
residentes no municipio de Gaspar”. Tal projeto foi apresentado e aprovado
pelo Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente de Gaspar —
CMDCA Gaspar/SC, por meio do Chamamento Publico 01/2021 — CMDCA de
Gaspar/SC (GASPAR, 2021), voltado a promocéo, a protecdo e a defesa dos
Direitos Humanos de Criancas e Adolescentes por meio do Fundo da Infancia e
Adolescéncia (FIA). Para execucgéo do projeto foi firmada e celebrada parceria
entre o Municipio de Gaspar, por meio da Secretaria de Assisténcia Social, por
meio do Fundo Municipal da Crianca e Adolescente de Gaspar e a APAE de
Gaspar, por meio do Termo de Fomento N° 001/2022 em 23 de fevereiro de
2022 (GASPAR, 2022), tendo dois grandes objetivos voltados a
prioritariamente a identificacdo precoce de agravos: Ampliacdo da quantidade
de avaliacdes multiprofissionais realizadas pela APAE de Gaspar e realizacéo
de parcerias com as secretarias municipais de educacao e saude na promog¢ao
de educagédo, aos profissionais, sobre a identificacdo precoce dos sinais de
alerta sobre atraso do desenvolvimento infantil, acompanhamento e orientacéo

a familia.
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O projeto acima descrito possibilitou a ampliacdo da quantidade de
avalicdes multiprofissionais semanais ofertadas, de 02 avaliacbes para 08
avaliacbes no total e a formacdo dos profissionais envolvidos no
acompanhamento dos bebés e criangas nos primeiros anos de vida, dos CDIs
e ESFs, capacitando o olhar para identificar o atraso no desenvolvimento
infantil e estreitando relacdes e articulando com maternidades (referéncias dos
municipes) e o Centro Especializado de Saude da Mulher e da Crianca. Sendo
que, a articulacdo entre a atencdo priméria e hospitalar/especialidades nos
cuidados aos bebés de risco sdo preconizadas pelo Ministério da Saude,
favorecendo a busca ativa da criangca, garantindo e assegurando o0s
atendimentos e uma visdo integral e singular da crianca e sua familia (MOLINI-
AVEJONAS, 2018).

Outro ponto a destacar foi a aplicacdo do Protocolo de Acesso da
Regulacdo Estadual Ambulatorial SES/SC, Atendimento APAE (SANTA
CATARINA, 2020), que organizou a Classificagdo de Risco para o Protocolo de
Regulagcéo para as avalicbes multiprofissionais na APAE de Gaspar (figura 1),

priorizando bebés e criancas.

Figura 1- Classificacdo de Risco utilizada na Regulacéo

DEFICIENCIA INTELECTUAL / TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA, em pacientes de qualquer idade com
comportamento que, reconhecidamente, oferega riscos contra
si ou contra terceiros, ou sofrendo intervencdo do conselho
tutelar em fungdo do transtorno;
ATRASO GLOBAL DO DESENVOLVIMENTO / TRANSTORNO DO
AMARELO ESPECTRO AUTISTA, em criangas de 0 a 5 anos 11 meses 29
dias;
I et | DEFICIENCIA INTELECTUAL / TRANSTORNO DO ESPECTRO
St ‘| AUTISTA, em pacientes de 6 a 16 anos 11 meses 29 dias;
DEFICIENCIA INTELECTUAL / TRANSTORNO DO ESPECTRO
AUTISTA em pacientes acima de 17 anos.

Fonte: SANTA CATAINA (2020)

Além de orientar sobre o protocolo de regulacdo da avaliacdo
multiprofissional na APAE de Gaspar, este documento também orienta em
relacdo dos critérios de encaminhamento para a solicitacdo, bem como, o
conteudo descritivo minimo que a solicitagdo deve conter para assim,

proporcionar a regulacdo o mais fidedigna possivel de casa caso, no sistema
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SISREG. Isto pode ter possibilitado o maior numero de bebés e criancas
atendidos na avaliagdo multiprofissional na APAE de Gaspar e,
consequentemente, o diagnodstico de acordo com as necessidades e
habilidades de cada individuo.

FRANCO; MELO e APOLONIO (2012), ja traziam em seus estudos que
a necessidade do diagnéstico € fundamental para a identificacdo de
elegibilidade de cada individuo e o planejamento da intervencéo precoce pela
equipe multiprofissional.

Tabela 2- Tabela 2- Decurso, em dias, da solicitacdo da avaliacao

multiprofissional até a efetivacdo da matricula da APAE de Gaspar

Ano Incluséo SISREG X Parecer Diagnéstico X Decurso Total
Avaliacéo (dias) Matricula (dias) Inclusdo X Matricula (dias)
Média (dp) Min/max Média (dp) Min/Méx Média (dp) Min/Méx
2020 57,4 03/130 52,60 0/307 110 06 / 356
2021 60,44 06/151 29,61 0/160 90,5 08 /246
2022 97,46 12/183 18,84 0/111 116,30 06/ 254

Fonte: Elaborada pela autora (2022)

Olhando mais detalhadamente o decurso que estas criancas perpassam,
Tabela 2, desde a inclusdo do encaminhamento no SISREG até terem sua
matricula efetivada na APAE de Gaspar para entédo iniciar os atendimentos no
Programa de Estimulacdo Precoce € importante pontuar que o tempo de
espera, destas criancas no ano de 2020, entre a data do encaminhamento para
a avaliacdo multiprofissional na APAE de Gaspar e a data da avaliacdo, foi em
média de 57,4 dias. Ja no ano de 2021, essa média de idade foi de 60,44 dias.
No primeiro semestre letivo de 2022, até a data de 31 de julho de 2022, a
média de espera até a avaliagdo teve um aumento consideravel, com média de
97,46 dias. No entanto, ao analisarmos a quantidade maxima de dias que a
crianca teve que aguardar até o dia da sua avaliacdo, obtemos uma espera
acima de 120 dias.

O aumento no tempo de espera entre o encaminhamento da solicitagéo
da avaliacdo Multiprofissional na APAE de Gaspar, possa estar vinculado a

maior demanda de solicitacdes e que, somente a APAE de Gaspar oferte para
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este servico 0 municipio, ocasionando a demora a crianca acessar este
Servico.

JA& o aumento na demanda de solicitacbes de avaliacdes
multiprofissionais pode estar atrelado a execucédo do projeto “ldentificacdo e
acompanhamento periddico do desenvolvimento infantil de bebés expostos a
situacdes de riso ou com atraso global do desenvolvimento e realizacdo de
avaliagdo multiprofissional para criancas e adolescentes, residentes no
municipio de Gaspar”, o qual buscou parceiras com as secretarias municipais
de educacédo e saude para promocdo de educacao, aos profissionais, sobre a
identificacdo precoce dos sinais de alerta sobre atraso do desenvolvimento
infantil, acompanhamento e orientag&o familiar.

A interacdo entre o profissional da saude das ESFs, os pais/cuidadores
e a histéria da crianca é essencial para um atendimento de qualidade e que
valorize esses aspectos para o planejamento do cuidado, seguindo as
diretrizes propostas para a atencao integral ao usuario em seu contexto familiar
e social, tornando-se uma fonte regular de cuidados e de referéncia para
atencao as necessidades de saude e fortalecendo os vinculos entre as familias
e os profissionais da saude. Traduzindo-se em uma relacdo e confianca,
possibilitando percepcdes e diagndsticos mais precisas e precoces (SAMELLI
et al., 2019).

Na Educacéo Infantil, segundo a Politica de Educacéo Especial da Rede
Municipal de Ensino de Gaspar/SC (2018), o professor da educacao infantil, ao
perceber sinais de alerta do atraso do desenvolvimento da crianga, junto com a
coordenacao da instituicdo e do professor da Educacao Especial, orientam os
pais/cuidadores e devem articular-se aos servicos de saude e assisténcia
social. Com o diagndstico multiprofissional a crianca passa a ter acesso a
educacdo especial do municipio, dentro do proprio espaco do CDI, no qual
deve comtemplar, para criancas de 0 a 1 ano e 11 meses, “estimulagao
precoce, visando a otimizacdo do processo de exploracdo dos residuos dos
sentidos e de aspectos relacionados ao desenvolvimento neuropsicomotor, a
partir de experiéncias simples” (GASPAR, 2018, p. 30)

Em relacdo ao tempo entre o parecer multiprofissional da avaliacdo na
APAE de Gaspar e a efetivagcdo da matricula desta crianga na instituicao, por

parte de seus pais e/ou cuidadores pessoais e assim, iniciar os atendimentos
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na Estimulacéo Precoce, a média foi de 52,60 dias no ano de 2020; 29,61 dias
no ano de 2021 e até o dia 31 de julho de 2022, foi de 18,84 dias.

No entanto, a quantidade méxima de dias entre o parecer da equipe
multiprofissional e a efetivacdo da matricula, por parte dos pais e/ou
cuidadores, para o inicio dos atendimentos no Programa de Estimulacéo
Precoce, em 2021 para 160 dias e em 2022 para 111 dias é inquietante,
dificultando que a intervencdo seja realizada oportunamente. Importante
pontuar que até a data de 31 de julho de 2022, ndo havia fila de espera para o
atendimento no Programa de Estimulacé&o Precoce na APAE e Gaspar, tendo o
seu inicio previsto logo ap6s a matricula na instituicao.

Um ponto a ponderar € que, mesmo que 0S pais percebam que existe
algo diferente com o filho, dificilmente irdo imaginar a possibilidade de seu filho
estar com um atraso significativo e, mesmo depois de uma jornada pelos
consultérios, o impacto da noticia no ambiente familiar ndo € menor e a reacéo
dos pais, diante da confirmacdo do diagnostico, deve ser considerada. O qual
acarretardA mudancas no cotidiano familiar, reorganizacdes, readaptacoes,
podendo afetar em aspectos financeiros, estruturais, pessoais e de
convivéncia. (PEDROSO e FELIX, 2014).

Importante salientar que os dados do ano de 2020, neste tdpico, nao foi
destacado, devido a Pandemia do novo coronavirus (COVID-19) e os decretos
estaduais: Decreto N° 515, de 17 de marco de 2020, Decreto N° 521 de 19 de
marco de 2020 e Decreto N° 562 de 17 de abril de 2020 que orientavam em
relacdo a circulacdo de transporte coletivos em Santa Catarina, as pessoas
pertencentes ao grupo de risco para a COVID-19, sugerindo a restricdo de
seus deslocamentos para atividades restritamente necessarias. Dentre as
pessoas pertencentes ao grupo de risco para o COVID-19, estavam muitas das
criancas avaliadas e/ou seus pais ou cuidadores.

Os resultados obtidos nos permitem caracterizar de forma clara a
relacdo do decurso de tempo entre o encaminhamento para a Avaliacdo
multiprofissional na APAE de Gaspar e o inicio dos atendimentos no Programa
de Estimulacdo Precoce no ano de 2020 foi em média de 110 dias. No ano de
2021, a quantidade média foi de 90,05 dias e no ano de o tempo entre o
encaminhamento até efetivacdo da matricula foi de 116,30 dias até iniciarem 0s

atendimentos no Programa de Estimulacao Precoce.
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Tabela 3- Idade das criancas na inclusdo no sistema e ao realizar a matricula

na APAE
Ano Inclusdo no sistema Matricula da APAE de Gaspar
Média (dp) (Min/méx) Média (dp) (Min/max)
2020 2a, 2m e 25d 06d/ 4a, 1m e 5d 2a,6me 8d Oa, 5me 17d/ 4a,3m e 15d
2021 2a, 7me 28d 29d/5a,11me 7d 2a,10me 26d 0Oa, 2m e 15d/ 6a, 6m e 6d

2022 2a,9me2d Oa, 5m e 21d / 5a, 3m e 18d 3a,2m e 26d Oa, 7me9/5a, 10m e 8d

Fonte: Elaborada pela autora (2022)

Na comparacao entre as idades das criangas ao terem a solicitagao
incluida no SISREG e a idade que efetivarem a matricula na APAE de Gaspar,
conforme a Tabela 3, no ano de 2020, a média de idade em que as criancas
iniciaram com processo com a inclusdo da solicitacdo da avaliacédo
multiprofissional incluida no sistema, era de 2anos, 2 meses e 2 dias,
terminando todo o processo e tendo a sua matricula efetivada na instituicéao,
em média, aos 2 anos, 6 meses e 8 dias.

No ano de 2021, a média de idade foi de 2anos, 7 meses e 28 dias ao
terem as solicitagcdes incluidas e 2 anos, 10 meses e 26 dias no término de
todo processo.

Ja no ano de 2022, com a chegada ainda mais tardia na inclusdo da
solicitacdo no sistema, aos 2 anos, 9 meses e 2 dias, em média,
consequentemente a matricula na APAE de Gaspar, ao final de todo processo,
refletiu este atraso, com média de idade aos 3 anos, 2 meses e 26 dias.

Infelizmente esta identificacdo tardia dos sinais de alerta do atraso do
desenvolvimento infantil, resultando na demora em iniciar a intervencéo
precoce, com atendimentos multiprofissionais e necessarios as especificidades
de cada crianca, diverge das orientacbes e estudos, até o momento
apresentados. Nos quais, a intervencdo precoce tem apresentado bons
resultados quando iniciada o mais cedo possivel, mas na pratica como
pontuado nos dados acima, muitos bebés e criancas sdo encaminhados
tardiamente aos servicos de avaliacdo multiprofissional e intervencéo precoce,
tornando a intervencdo mais restrita, dificultando a prevencao de alteracbes
patolégicas no desenvolvimento infantil. A intervencdo precoce seja iniciada

logo que houver suspeita ou risco de alteragbes no desenvolvimento
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neuropsicomotor da crianca, antes que os padrbes anormais tenham sido
instalados. (FORMIGA e PEDRAZZANI, 2004).

Ao considerar que o SISREG e o SIGSS séo sistemas que a Secretaria
de Saude de Gaspar utiliza para organizacao de seus servigos da rede SUS e
que, para que uma crianca tenha acesso a avaliacdo multiprofissional na APAE
de Gaspar, devera ter seu encaminhamento solicitado por um profissional da

rede, observou-se:

Tabela 4 Profissionais que solicitaram o encaminhamento a avaliacado

multiprofissional na APAE de Gaspar, via SISREG

Profissionais 2020 (n) 2021 (n) 2022 (n)
Médico da ESF 08 32 16
Médico da ESF com solicitacdo de profissionais da 01 09 06

salude da rede particular ou plano de saulde
(neurologista, pediatra, fisioterapeuta...)

Médico da ESF e Familia 01 11 14
Médico da ESF e Escola (profissionais da educacéo 00 03 02
infantil)

Enfermeiro da ESF (familia, especialidades) 02 01 11
Especialidades da Salude da Rede SUS (Neuropediatra, 03 08 07
pediatra, Fisioterapeuta, Fonoaudiélogo,

Otorrinolaringologista, Alergista e Imunologista

Total de encaminhamentos analisados 15 64 56

Fonte: Elaborada pela autora (2022)

A Tabela 4 traz informacdes importantes em relacdo aos profissionais
gue solicitaram o encaminhamento, via sistema, a avaliagdo multiprofissional
na APAE de Gaspar, dos bebés e criancas participantes da pesquisa, no qual
os profissionais das ESFs (médico e enfermeiro) destacam-se pela quantidade
de encaminhamentos nos periodos de 2020, 2021 e 2022, tanto a partir de
suas observagOes particulares como em trabalho em conjunto com outros
especialistas na area da saude, familia e profissionais da educacao.

No ano de 2020 houveram 12 encaminhamentos das ESFs, dos quais: 8
encaminhamentos foram realizados pelos médicos, em consultas de

acompanhamento periddico; 1 encaminhamento realizado pelo médico da ESF
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por solicitacdo de outros profissionais da area da saude, da rede particular ou
plano de salde, os quais as familias estavam realizando acompanhamento; 1
encaminhamento do médico da ESF por solicitacdo da familia ao perceber o
atraso ou alteragcbes no desenvolvimento infantil; 2 encaminhamentos foram
realizados pelos enfermeiros da ESFs a partir de observacdes juntamente com
a familia da crianca e/ou por solicitacdo de especialidades médicas. Neste
mesmo periodo houve 3 encaminhamentos para avaliagdo multiprofissional
realizados via sistema por profissionais da saude (especialidades) via rede
SUS de Gaspar.

Ja no ano de 2021 houveram 56 encaminhamentos das ESFs, sendo
que: 32 encaminhamentos foram realizados pelos médicos, em consultas de
acompanhamento periédico; 9 encaminhamentos realizados pelos médicos das
ESFs por solicitacdo de outros profissionais da area da saude, da rede
particular ou plano de saude, os quais as familias estavam realizando
acompanhamento; 11 encaminhamentos de médicos das ESFs por solicitagdo
da familia ao perceber o atraso ou alteragbes no desenvolvimento infantil; 3
encaminhamentos de médicos das ESFs por solicitacdo de profissionais da
educacao infantil; 1 encaminhamento realizado pelo enfermeiro da ESF a partir
de observacdes juntamente com a familia da crianca e/ou por solicitacdo de
especialidades médicas. No ano de 2021 foram realizados 8 encaminhamentos
por profissionais da saude (especialidades) da rede SUS de Gaspar, via
sistema.

No entanto, dos 56 participantes desta pesquisa que realizaram a
avaliacdo multiprofissional na APAE de Gaspar e efetivaram sua matricula na
instituicdo até a data de 31 de julho de 2022, 49 foram encaminhados pelas
ESFs, especificadamente com: 16 encaminhamentos realizados pelos médicos,
em consultas de acompanhamento periédico; 6 encaminhamentos realizados
pelos médicos das ESFs por solicitacdo de outros profissionais da area da
saude, da rede particular ou plano de saude, os quais as familias estavam
realizando acompanhamento; 14 encaminhamentos de médicos das ESFs por
solicitacdo da familia ao perceber o atraso ou alteragdes no desenvolvimento
infantil; 2 encaminhamentos de médicos das ESFs por solicitacdo de
profissionais da educacédo infantil e 11 encaminhamentos realizados pelos

enfermeiros das ESFs a partir de observacdes juntamente com a familia da
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crianca e/ou por solicitacdo de especialidades médicas. Neste periodo houve 7
encaminhamentos realizados por profissionais da éarea da saude
(especialidades), via sistema, da rede SUS de Gaspar.

Diante desse cenéario fica evidente o aumento dos encaminhamentos
pelos médicos e enfermeiros das ESFs, sejam eles em conjunto com outras
especialidades, profissionais da educacdo e com a propria familia ou por meio
do olhar especializado deste profissional.

Um ponto a destacar é o aumento de encaminhamentos oriundos de
consultas de acompanhamento periédico de bebés e criancas, o que pode
demonstrar uma busca das ESFs em seguir as diretrizes propostas para a
atencdo integral ao usuario em seu contexto social e familiar, procurando
estreitar a relacdo entre profissionais e usuarios, mesmo que ainda frageis e
estando presente o modelo assistencial biomédico (SAMELLI, 2019).

A ESF foi criada na compreensdo de mudar o modo tradicional de
prestacdo da assisténcia em saude, promovendo um “modelo com a atencao
priméria & saude, na coordenacdo do cuidado, respeitando os principios de
integralidade nas relacGes familiares e comunitaria, de universalizacdo e
equidade” (SAMELLI et al.,2019, p. 2).

O aumento nos encaminhamentos por outros profissionais da area da
saude, da rede SUS de Gaspar, via SIGSS, proporciona consequentemente,
prontuarios eletrdnicos mais completos e fidedignos com a necessidade e
intervencdes necessdrias de cada crianca, trazendo dados importantes da
consulta e com as solicitagbes de encaminhamentos e exames, favorecendo a
intercomunicacao entre o servico de especialidades e a ESF.

No entanto, atualmente o sistema somente contempla informacfes e
registros dos atendimentos nos servicos ofertados pela rede SUS, pelas
equipes de gestao municipal.

Desta forma, buscou-se informacfes no SISREG, sobre o local de
origem dos encaminhamentos, para compreender melhor o0s
equipamentos/unidades de saude municipais envolvidos na solicitagdo da
avaliacao multiprofissional e proporcionado e sua  extensao

territorial/localidades.
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Tabela 5- Unidades de Saude que realizaram o encaminhamento via SISREG

ESFs de Gaspar Encaminhamentos (n)
Margem Esquerda l el 20
Barracéo l el 17
Sete de Setembro 16
Centro 12
Santa Terezinhal el 12
Coloninha 11
Gaspar Grande 10
Gasparinho Quadro 09
Bela Vista 06
Poco Grande 06
Figueira 05
Jardim Primavera 05
Lagoa 04
Belchior 01
Policlinica Municipal 01

Fonte: Elaborada pela autora (2022)

Para analisar os encaminhamentos para a Avaliagdo Multiprofissional na
APAE de Gaspar, solicitados pelas ESFs, as mesmas foram agrupadas de
acordo com a sua localizacédo territorial, sendo assim as ESFs Margem
Esquerda | e I, Barracéo | e Il e Santa Terezinha | e Il, foram contabilizadas
juntas, por utilizarem a mesma estrutura fisica, predial, na comunidade para
comportar as duas equipes de saude das ESFs.

Conforme Tabela 5, dos encaminhamentos realizados predominou a
ESF Margem Esquerda | e Il com 20 encaminhamentos, seguida da ESF
Margem Esquerda | e Il com 17 encaminhamentos e a ESF Sete de Setembro
com 16 encaminhamentos. A ESFs Centro e Santa Terezinha | e Il realizaram
12 encaminhamentos cada, a ESF Coloninha com 11 encaminhamentos, a
ESF Gaspar Grande com 10 encaminhamentos e a ESFs Gasparinho Quadro
com 9 encaminhamentos. J& as ESFs Bela Vista e Pogo Grande realizaram 6
encaminhamentos cada, as ESF Figueira e Jardim Primavera com 5
encaminhamentos cada, ESF Lagoa com 4 encaminhamentos e, por fim, a ESF

Belchior e a Policlinica municipal de Gaspar com 1 encaminhamento cada.
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De acordo com a Politica Nacional de Atencdo Basica (2012), as ESFs
vieram com o intuito de reorganizar a Atencdo Basica, sendo a porta de
entrada na rede basica de saude, visando melhorar o acesso dos usuarios a
rede de saude e proporcionando o acompanhamento e atendimento global de
cada individuo e seu historico familiar.

A porta de entrada para um servico de saude deve ser de facil acesso
para qualquer nivel de atencdo e que, sem o devido suporte dos profissionais
da saude locais (ESFs), familias com maior vulnerabilidade social e ambiental
terdo mais dificuldades em aderir a programas de cuidados de bebés, podendo

gerar riscos a saude da crianca. (SAMELLI et al., 2019).
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo buscou avaliar a relagdo entre o periodo de inclusédo do
encaminhamento para avaliagdo multiprofissional de bebés de risco e/ou as
criancas com atraso global do desenvolvimento e o efetivo atendimento no
Programa de Estimulacdo Precoce na APAE de Gaspar e dificultadores ou
distratores neste processo.

Os resultados do estudo apontaram algumas caracteristicas importantes,
gue se mostraram predominantes entre os prontuarios eletrénicos de criancas
estudados como: maior nimero de criancas do sexo masculino, idade média
acima de 2 anos e 2 meses na inclusdo da solicitacdo da avaliagéo
multiprofissional no SISREG, média de 71,76 dias aguardando a avaliacéo,
meédia de 33,67 dias entre o parecer da equipe multiprofissional e a efetivacéo
da matricula na APAE, contabilizando mais de 105 dias de espera entre o
decurso de tempo entre a avaliagdo e a efetivacdo da matricula e tendo, em
média, mais de 2 anos e 6 meses de idade, no ato da matricula na APAE de
Gaspar.

Alguns dos aspectos relacionados acima merecem atencéo, pois podem
direcionar agOes futuras, buscando o encaminhamento precoce de bebés e
criancas com sinais de alerta do atraso do desenvolvimento infantil e
prevenindo a instalacdo de deficiéncias. Muitas destas questdes pontuadas
acima podem ser minimizadas por meio de orientacdo da populacéo,
capacitacdo dos profissionais da saude e educacdo que atuam diretamente no
acompanhamento do desenvolvimento infantil, principalmente na atencéo
basica, como organizadora das redes de atencdo a saude; a ampliacdo na
oferta de avaliacdes multiprofissionais e, consequentemente, aumento na
quantidade dos profissionais envolvidos no processo de avaliacédo
multiprofissional.

A idade elevada das criangcas para o encaminhamento da Avaliacédo
Multiprofissional na APAE de Gaspar, acende um alerta de acordo com estudos
sobre habilitacdo, reabilitacdo e prevencéo de deficiéncias e a necessidade de
identificar se ha barreiras atitudinais no atendimento a pessoa com deficiéncia

nas ESFs municipais. Convém observar que a identificacdo precoce dos sinais
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de atraso no desenvolvimento infantil esta relacionada, entre varios fatores,
com a disponibilidade de suporte dos servi¢cos sociais, educacao e de saude.

No que diz respeito aos registros dos acompanhamentos peridédicos da
ESFs e das especialidades da area da saude, estes apresentam consisténcia
na inclusdo dos encaminhamentos, no SISREG e SIGSS, somente a partir da
data de 23 de marco de 2020, mas ainda ndo estdo interligados aos
atendimentos rede SUS, realizados fora no municipio e/ou nas redes
hospitalares.

Dessa forma, seria de extrema relevancia, realizar um novo estudo,
contemplando os objetivos desta pesquisa, proporcionando uma visdo dos
dados no periodo de execuc¢do do projeto da APAE de Gaspar, “ldentificacédo e
acompanhamento periddico do desenvolvimento infantil de bebés expostos a
situacdes de riso ou com atraso global do desenvolvimento e realizacdo de
avaliacdo multiprofissional para criangcas e adolescentes, residentes no
municipio de Gaspar” em parceira com 0 CMDCA Gaspar/SC, comparando-os
com os dados do periodo anterior a aplicacdo do mesmo, destacando 0s
pontos positivos das suas acdes e como estes foram refletidos pela
comunidade gasparense, aproximando a gestdo das equipes dos profissionais
da saude, educacéo e familias.

Essas acBes podem fortalecer as discussdes sobre politicas publicas
municipais, promovendo a populacéo informacdes e empoderamento a respeito
da importancia na prevencao de deficiéncias e na identificacdo dos sinais de
alerta no atraso do desenvolvimento infantil. Dentro deste contexto deve-se
refletir sobre a possibilidade da criacdo de uma comissdo, envolvendo
profissionais que atuam diretamente no desenvolvimento infantil e o cuidado do
bebé e da sua familia, nas areas da saude, educacéo e assisténcia social, para
que possam discutir, elaborar e intervir com acdes diretas a respeito da
identificacdo precoce de bebés de risco e na implicacdo do atraso
neuropsicomotor como impacto negativo no desenvolvimento infantil.

Nessa perspectiva, o presente estudo enfatiza que ainda existem
lacunas na identificagdo precoce dos bebés de risco ou com atraso global do
desenvolvimento, no municipio de Gaspar, no que se refere ao
encaminhamento para a avaliagdo multiprofissional e o inicio da intervengao

precoce.
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APENDICE A - TABELA DE COLETA DE DADOS

Tabela de coleta de dados SISREG, SIGSS e ARGUS

DATA N° D.N. Encaminhado Profissional Descri¢éo Data do
DA para qual Servico que do motivo Encaminhamento
COLETA de aval. na APAE  encaminhou para aval.

para aval.

Coleta nos Sistemas:

Data de
Incluséo no
SISREG para
aval. na APAE

Data da
Aval. na
APAE de
Gaspar

Data que a
familia foi
comunicada da
aval. na APAE

SISREG: Encaminhado para qual servi¢o de avaliagédo na APAE de Gaspar, Profissional que encaminhou
para avaliagéo, Descricdo do motivo do encaminhamento da avaliagéo, data do encaminhamento para a
avaliagéo, data de inclusdo no SISREG para avaliagdo multiprofissional;

SIGSS: data de nascimento, data que a familia foi comunicada sobre o agendamento da avaliagédo
multiprofissional, data da avaliagdo multiprofissional na APAE de Gaspar, data da consulta com

neuropediatra;

ARGUS: Data de nascimento, Diagnostico/CID-10, Data de matricula na APAE de Gaspar, Elegivel para
qual Programa ou Servigo ofertado na APAE de Gaspar e qual Programa ou Servigo aderiu.

Data de CID
Consulta

com

Neur.

Data de
Matricula
na APAE
de Gaspar

Elegivel para
o Programa
de
Estimulagéo
Precoce
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