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RESUMO

A Psicologia na Atencdo Primdria a Saidde (APS) é um campo recente de
estudos e prdticas. 0 objetivo deste artigo é apresentar um relato de
experiéncia do estdgio profissional em Psicologia na Aten¢do Primdria a
Saiide no dmbito do Sistema Unico de Saide (SUS). Compreende-se que o
processo de insercdo da Psicologia no SUS abrigou como marcador ideoldgico
o movimento da Reforma Psiquidtrica. Considerando a atua¢do da Psicologia
na APS, o processo de institucionalizagdo ocorre com a implantag¢do do Niicleo
de Apoio a Estratégia Saide da Familia. Diversos movimentos da academia,
dos sistemas de saide e dos movimentos sociais mobilizaram esforcos para
pensar a atuacdo. A metodologia deste relato de experiéncia tem como foco
a observagdo participante. A estratégia de coleta de dados envolveu o uso
do didrio de campo. 0 processo de andlise se deu por meio da sistematizacdo
do didrio de campo. Com a andlise e a discussdo dos resultados, emergiram
0s seguintes cendrios de atuacdo: a) territorializa¢do; b) clinica ampliada;
c) abordagens comunitdrias; d) educa¢do permanente em salde; e e)
fortalecimento da participagdo e do controle social. Por fim, aponta-se que
esse cendrio de prdtica se mostra ameacado pelas recentes mudangas nas
politicas pidblicas de sadde.
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ABSTRACT

Psychology in Primary Health Care (PHC) is a recent field of studies and practices. This article aims to present
an experience report of the professional internship in Psychology in Primary Health Care in the scope of the
Brazilian Unified Health System (Sistema Unico de Saide, SUS). We understand that the insertion process of
Psychology in the SUS sheltered the Psychiatric Reform movement as an ideological marker. Considering the role of
Psychology in PHC, the institutionalization process occurs with the implementation of the support center for the
Family Health Strategy. Several movements in academia, health systems, and social movements mobilized efforts
to think about this action. The methodology of this experience report is focused on participant observation.
The data collection strategy involved the use of the field diary. The analysis process took place by means of
the systematization of the field diary. With the analysis and discussion of the results, the following scenarios
emerged: a) territorialization; b) expanded clinic; ¢) community approaches; d) permanent health education;
and e) strengthening of participation and social control. Finally, we pointed out that this practice scenario is
threatened by recent changes in public health policies.

RESUMEN

La psicologia en la Atencion Primaria a la Salud (APS) es un campo reciente de estudios y prdcticas. El objetivo
del articulo es presentar relato de experiencia de la pasantia profesional en Psicologia en la Atencién Primaria
a la Salud en el dmbito del Sistema Unico de Salud. Se comprende que el proceso de insercién de la Psicologia
en SUS abrigé como marcador ideoldgico el movimiento de la Reforma Psiquidtrica. Considerando la actuacidn
de Psicologia en APS, el proceso de institucionalizacion ocurre con implementacién del nicleo de apoyo a la
Estrategia Salud de la Familia. Diversos movimientos de la academia, los sistemas de salud y los movimientos
sociales movilizaron esfuerzos para pensar la actuacion. La metodologia del relato de experiencia tiene como foco
observacion participante. La estrategia de coleta de datos involucré el uso del diario de campo. El proceso de
andlisis se dio por la sistematizacion del diario de campo. Con el andlisis y la discusion de los resultados, emergieron
los siguientes escenarios de actuacién: a) territorializacion; b) clinica ampliada; c) abordajes comunitarios; d)
educacion permanente en salud; y e) fortalecimiento de participacion y control social. Por fin, se apunta que ese
escenario de prdctica se muestra amenazado por recientes cambios en las politicas pdblicas de salud.

INTRODUCAO

da atuacdo da psicologia nas politicas piablicas de
salideenaaberturade camposde atuacdo profissional
0 processo de organizacdo da insercdo da com a criacdo do SUS. A Reforma Psiquiatrica?® foi
Sadde

inicial consistiu na

Psicologia na Coletiva é recente. Seu um processo critico a psiquiatria tradicional e a

marco Reforma Sanitaria, organizacdo da atencdo a salde mental centrada

na Reforma Psiquidtrica e na criacdo do Sistema
Unico de Sadde (SUS). O processo de insercdo da
Psicologia na Atencdo Primaria a Sadde (APS)
ocorreu especificamente a partir desses movimentos
histéricos de ampliacdo da luta pelo direito a sadde
e tem como matriz juridico-normativa a portaria
de implantacdo e regulamentacdo do Nacleo de
Apoio a Satde da Familia (NASF):. E importante
relembrar que o processo de insergdo histérica da
Psicologia na Atencdo Bésica a Saide (ABS)*® tem na
Reforma Psiquidtrica® seu marcador mais relevante,
sendo consensual na literatura a relevancia desse
movimento como sujeito politico que tensiona o
lugar do manicomio na atencdo a salide mental e na
reorganizacdo do modelo de atencdo a salide mental.

A partir desse momento, teve inicio a organizacgao
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na estrutura manicomial, apontando a necessidade
de organizacdo desse modelo de atencdo a salde
mental voltada a ampliacdo das praticas clinicas,
ao desenvolvimento de abordagens comunitarias
e a criacdo de servigos substitutivos de cuidado
em salde mental, nos quais o sujeito em situacdo
de sofrimento fosse protagonista de seu processo
terapéutico integrado a familia e ao territério®. A
atuacdo se fundamenta na clinica ampliada, partindo
dos diversos territérios existenciais do sujeito e da
sua vida social.

Diversos autores, na literatura mais recente,
situam aatuacdodaPsicologianaSadde Coletiva®#>78
contrapondo o lugar histérico do psicélogo atrelado
a concepcdes de atuacdao marcadas pelas dimensdes
biomédica, manicomial e por pressupostos clinicos



tradicionais da salde pablica®. 0 psicélogo se situa
nesse campo ético-politico, uma vez que compreende
a atuacdo da Psicologia na Sadde Coletiva e deve
desenvolver processos de trabalho na organizacao
de sistemas e servicos de salde, nas praticas de
atencdo a salde e no campo das praticas sociais®.
Considerando tal processo, o psicologo atua
orientado por processos de territorializagdo, clinica
ampliada, por abordagens comunitéarias, pelo apoio
institucional, pela educacdao permanente em sadde
e pelo fortalecimento da participacdo popular nos
sistemas e servicos de salide, com énfase no sujeito
e no territério. Essas dimensdes estdo em intima
sintonia com a APS8'?2 como categoria tedrica e
campo de praticas proposto pelo movimento da
Reforma Sanitaria, apontando a importancia da
APS ampliada, que trabalha com a abordagem no
territério e com a determinacdo social da sadlde,
resistindo aos modelos das agéncias multilaterais
de APS

prevalentes das populacdes em situacdo de pobreza,

seletiva, centrados nas doencas mais
com foco em programas especificos de saldde. Dessa
forma, a atuacdo da Psicologia na APS busca superar
a concepcdo tradicional de clinica, dialogando com
0s pressupostos tedricos acima delimitados.

E nesse contexto que emerge a justificativa deste
relato de experiéncia: a importéncia da articulagdo
tedrico-pratica entre Psicologia e o campo da
Salde Coletiva com énfase na APS; de fortalecer
teoricamente as experiéncias de salde mental na
APS; de sistematizar experiéncias neste campo como
dispositivo da Reforma Psiquiatrica Brasileira; e,
finalmente, a relevancia se fundamenta no desafio
ético-politico de fortalecimento tedrico do campo
em um momento de forte recuo das politicas de
salide no que tange a integralidade na ABS.

Dessa forma, a partir da producao cientifica na
area, do levantamento da producdo tedrica da area
de Psicologia na APS3-%1% dos documentos técnicos
do Conselho Federal de Psicologia (CFP) e da base
juridico-normativa do Ministério da Sadde (MS), que
apontamaatuacdo da Psicologia na APS, desenvolveu-
seumapropostadeatuacdoparaoestagioprofissional
que constitui o objeto de discussdao deste artigo. A
proposta foi desenvolvida no Estdgio Profissional do
curso de Psicologia da Universidade Federal do Delta
do Parnaiba (UFDPAR), com avaliacdo participativa
da comunidade de aprendizagem desenvolvida por
universidade, sistema de salde e comunidade, isto
é, docentes, discentes, trabalhadores da Estratégia
Sadde da Familia e movimentos comunitérios. A
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avaliagdo foi sistematizada pelos relatdrios finais
do Estagio Profissional, apontando a importancia da
sistematizacdo desta experiéncia.

Assim, o objetivo deste trabalho é relatar a
experiéncia de atuacdo da Psicologia na Atencdo
Primaria a Sadde.

METODOLOGIA

0 presente artigo é o relato de experiéncia da
atuacdo da Psicologia na Atencdo Basica a Salde
desenvolvida no Estagio Profissional I Enfase Satde
Coletiva, na UFDPAR, dialogando com a Clinica e a
Saltde Coletiva®™?® como dispositivos de educacao
permanente em salde'. A metodologia deste relato
de experiéncia trabalha com os pressupostos das
metodologias participativas de intervencgdo® 4819,
que objetivam desenvolver um processo de
encontro entre a academia, os servigos de salde e
a comunidade. As metodologias participativas®® 4?8
compreendem que todos os sujeitos inseridos na
vivéncia sdo atores na producdo de conhecimento e
buscam superar o distanciamento entre saber popular
e saber cientifico, ou seja, entre universidade,
profissionais da salde e sociedade. Dessa forma,
utilizou-se a técnica da observacdo participante?**
com o objetivo de compreender e sistematizar todo o
processo de insercdo na realidade social.

Considerando tais pressupostos, o delineamento
deste relato de experiéncia adotou a técnica do
diario de campo'?, buscando sistematizar as
dimensdes objetivas, reflexivas e analiticas da
vivéncia, além de construir uma narrativa na terceira
pessoa do plural. Transversalmente, sistematizou
todas as vivéncias no espaco de formacdo, insercao
e atuacdo do estagio profissional de Psicologia na
APS. A experiéncia ocorreu no periodo de 2015 a
2020 por meio da disciplina de Estagio Profissional I
Enfase Satde Coletiva, da UFDPAR.

A experiéncia foi desenvolvida pela referida
Universidade e pelo Sistema Municipal de Sadde
de Parnaiba. Parnaiba é o segundo municipio mais
populoso do estado do Piaui. A principal atividade
econdmica da cidade é a exportacdao de cera de
carnadba, 6leo de babacu, castanha de caju e couro.
0 agronegdcio tem se desenvolvido na regido devido
ao Perimetro Irrigado dos Tabuleiros Litoraneos. Nos
Gltimos 15 anos, a cidade tem se destacado por se
constituir um centro de referéncia para a educacao
superior na regido do Delta do Parnaiba.

0 processo teve inicio com a constituicdo de

SANARE (Sobral, Online). 2021 Jul-Dez;20(2):107-114 - 109



espacos de reflexdo e contratualizagdo técnica
entre universidade e Sistema Municipal de Sadde de
Parnaiba (SMSPHB) sobre a atuacdo da Psicologia
na APSl-S'B'“'lZ,

Coordenacdo de Educacdao Permanente em Salde e a

assim como o didlogo com a
Superintendéncia de Atencdo Basica de Salde, além
da insercdo dos estudantes em Centros de Salde da
Familia (CSF) que tinham maior potencial de acolhida
de experiéncias de educagdo permanente em salde.
A atuacdo da Psicologia na APS é contratualizada
com a SMSPHB e a equipe do CSF, considerando os
pressupostos de atuacdo sistematizados pelo campo
tedrico; as resolucdes do sistema do Conselho Federal
de Psicologia - referéncia técnica para a atuacdo do
Psicologo na Atencdo Basica em Salde®; e a base
juridico-normativa do Ministério da Sadde!s. Tais
pressupostos sao dialogados com a equipe do CSF,
levando em conta sua realidade local e sua demanda
no campo da salde mental na APS.

A partir de tal processo, desenha-se um plano
de trabalho de atuacdo da Psicologia na ABS, que
é construido em permanente movimento, uma vez
que a atuagdo na area nao se da de forma linear
ou descrita por protocolos rigidos de atuacdo, mas
tentando agir segundo as diretrizes da educacao
permanente em salde, a qual compreende a relevancia
da horizontalidade e da atuacdo combinada entre
universidade, servico de saldde e comunidade. Para
tanto, adotou-se um processo coletivo que parte da
sistematizacdo e da anélise do diario de campo®®*®
construidas por meio da identificacdo dos cenérios de
pratica. A confluéncia desses cenarios de formacdo
possibilitou a indicacdo de caminhos para a atuacgdo
da Psicologia na APS.

A observacdo participante!®? foi o eixo
transversal do desenho metodolégico deste artigo,
pois proporcionou um espaco constante de reflexdo e
acdo para a transformacdo da realidade, viabilizando
a construgdo de espacos de descricdo, analise,
reflexdo, problematizacdo, facilitagdo psicossocial
e sinteses da atuacdo da Psicologia na APSY“*
581112 () processo de discussdo teodrica, o plano
de trabalho e o espago de facilitagdo psicossocial
dos estudantes foram gestando os cenarios de
atuacdo junto a equipe do CSF e a comunidade, além
de levarem a construcdo de uma comunidade de
pratica - pressuposto de trabalho compartilhado das
abordagens metodolégicas participativas?®®.

0 diario de campo' emergiu dessa vivéncia
como uma potencialidade desta metodologia -
a abordagem participativa - na medida em que
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todos os atores (universidade, servico de salde e
comunidade) foram sujeitos de construcdo, além dos
espacos de aprendizagem transversal na vivéncia,
fortalecendo a articulagdo tedérico-pratica. O desafio
metodologico posto foi a auséncia de compreensdo
das metodologias participativas de atuacdo. As
autoras e o autor deste trabalho sdo sujeitos
epistémicos e implicados do estudo na medida em
que foram docentes e estudantes que vivenciaram
a experiéncia, fortalecendo a articulagdo tedrico-
pratica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

0 processo de insercdo para a vivéncia em
Psicologia na APS!3->81113 se deu por meio do estagio
profissional curricular de carater obrigatério do
curso de graduagdo em Psicologia, tendo como
énfase curricular e marcador ético-politico a Salde
Coletiva®. A atuacdo é orientada para o fazer da
Psicologia na ABS por meio da estratégia do NASF.
Vale destacar que a localizagdo do estagio da area
de Psicologia na Sadde Coletiva’®!!2 aponta a
importadncia de atuar na organizacdo de sistemas
e servicos, praticas de atencdo a salde e praticas
sociais de abordagem comunitaria, superando a
atuacdo fundamentada nos pressupostos da clinica
tradicional!3->%1113 e da salde pablica tradicional®.

Inicialmente, comegou-se a caminhada por meio
da pactuacdo com a Secretaria Municipal de Sadde,
a Superintendéncia de Atencdo Basica em Salde e
a Coordenacdo da Unidade Basica de Sadde (UBS),
orientados pelos pressupostos da Politica Nacional
Permanente em Sadde (PNEPS)®&'.

Apresentou-se a esses atores institucionais o que

de Educacéo

se aponta na literatura sobre a Psicologia na Salde
Coletiva, as orientagdes do CFP e as diretrizes do MS
em relacdo a atuacdo da Psicologia na APS"35811.1216
Identificou-se, a partirdesse processo, a necessidade
de atuacdo do servigco de salde e da comunidade.
Desse processo, foi construido o plano de trabalho.
Assim, compreendeu-se que a construgdo se deu
coletivamente, de forma dialégica, uma relacdo
entre universidade, sistema de salide e comunidade.

Os cenarios de atuacdo foram os CSF definidas
pela Secretaria Municipal de Sadde. O critério de
definicdo foiaaberturadagestdoedostrabalhadores
aos processos de educacdo permanente em salde'.
cenarios de

Emergiram como atuacao®®8113;

a) territorializacdo®®; b) «clinica ampliada®;

c) gestdo da clinica; d) manejo de transtornos



mentais comuns; e) promocdo da salde; f) grupos'®;
g) intersetorialidade; e h) fortalecimento da
participacdo popular.

Iniciou-se com a territorializagdao!* ', o primeiro
momento de insercdo comunitaria de levantamento
de fontes primarias e secundarias'® acerca da
buscando histoérica,

comunidade, compreendé-la

social, econdmica, «cultural e sanitariamente,
além de construir um vinculo com o territério e a
comunidade. A territorializagdo proporcionou a
identificacdo e a atuacdo com o processo de sadde
da comunidade, seu modo de vida, as principais
instituicdes ali presentes, os principais atores e
as potencialidades de cuidado no territério. Essa é
a ferramenta de partida no contexto da APS, pois
fornece subsidios para uma atuacdo coerente com as
necessidades e os anseios do territorio®>!., A partir
dessa atuacdo, duas frentes integradas tém inicio:
a) a clinica ampliada; e b) a abordagem comunitaria.

No ambito da clinica ampliada®, foram
desenvolvidas estratégias de gestdo da clinica,
quais sejam: a) acolhimento; b) matriciamento;
e c) projeto terapéutico singular. Conhecidas as
demandas trazidas pela comunidade e contando
com o apoio das instituicdes presentes, percebeu-
se a necessidade de trabalhar com o manejo
de transtornos mentais comuns, manejo do uso
abusivo de alcool e outras drogas, violacdo de
direitos de criancas e adolescentes, problemas de
desenvolvimento infantil, escuta psicossocial de
usuarios pertencentes a grupos minoritarios (como
mulheres, populacdo LGBTQIA+ e populacdo negra)
e casos que envolvem suicidio. Assim, foram feitas
sessdes de escuta psicossocial para o manejo dos
casos e a organizacao de estratégias de articulacdo
com outros pontos de atencdo a saide mental na Rede
de Atencdo Psicossocial, como os Centros de Atencéo
(CAPS).

articulacdo de rede o acolhimento, o matriciamento,

Psicossocial Também emergiram dessa
a construcdo de projetos terapéuticos singulares e
os atendimentos individuais e domiciliares.

Além dos cendrios de atuacdo descritos, por meio
da articulagdo salde-educacdo foram realizadas
intervencdes na escola da area de abrangéncia do CSF
e construiu-se um espago de escuta psicossocial para
os professores e os estudantes. Emergiram questdes
como demandas em torno do desenvolvimento
psicossocial de criangas e adolescentes, problemas
de aprendizagem, situacdes de violagdo dos direitos
da crianca e do adolescente, ansiedade, casos de

acolhimento a demanda de suicidio, entre outras.
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As atividades desenvolvidas foram elaboradas
coletivamente, envolvendo todos os atoresimplicados
nesse processo e apontando para a compreensdo
da articulagdo intersetorial como uma importante
ferramenta na producao de salde.

No campo das abordagens comunitarias, por
meio da construgdo coletiva da equipe da APS,
iniciou-se o trabalho com o grupo, fortalecendo o
processo de participacdo social e as articulagdes
intersetoriais. O trabalho com grupos!® é mais um
dos possiveis cenarios de atuacdo, pois sdao espacgos
coletivos e constituem momentos para compartilhar
e facilitar os processos de cuidado, podendo ser
pedagdgicos, operativos e terapéuticos, permitindo
a atuacdo coletiva e de integracdo da clinica a
Salde Coletiva. Surgiram, no territério, demandas
de grupos de educacdo em saldde para o manejo de
algumas questdes, como grupo de acolhimento a
transtornos mentais comuns, violéncia de género,
sallde da mulher e outras propostas vinculadas as
acOes programaticas e/ou as campanhas de salde.

Considerando o campo da atuacdo intersetorial,
identificaram-se demandas de atuacdo integradas
a outras instituicdes e politicas sociais, como
educagdo, por meio da demanda de cuidado a
criancas em situacdo de violéncia; didlogos com o
Conselho Tutelar na atuacdo contra a violacdo dos
direitos da crianca e do adolescente; dialogo com
a Assisténcia Social, uma vez que muitas atuacdes
dialogam com beneficios sociais e outros direitos
sociais; articulacdao com o Conselho Municipal de
Salde; e visitas técnicas a 6rgaos que atuam na
abordagem da violéncia de género, dentre outras.

Levando em conta o campo da participacdo popular
em salde, o psic6logo na APS desempenha o papel
de apoiador, produzindo analises e interveng¢des que
visem a transformacgdo dos processos de implicagao
politica dos sujeitos.

Deste estudo, emergiram espacgos de
fortalecimento da participacdo popular em sadde
por meio da articulacdo entre a participacdo
popular institucionalizada e ndo institucionalizada.
Como espaco desta Gltima, adveio o dialogo com
movimentos sociais em salde, como as associagdes
comunitarias, as pastorais sociais e os movimentos
que atuam na defesa da diversidade sexual e da
comunidade LGBTQIA+, além do movimento Hip Hop
de arte e cultura, entre outros. Como espacgos de apoio
de participacdo popular institucionalizada, surgiram
a participacdo no Conselho Municipal de Salde
de Parnaiba, o apoio na organizacdo de Conselhos
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Municipais de Salde e as conferéncias de salde.
A atuacdo nesse cenario consistia em fortalecer
a rede de apoio social no cuidado, desenvolver
abordagens de trabalho comunitario e fortalecer a
cidadania por meio da facilitacdo de construcdo da
implicacdo politica dos sujeitos. Para a elaboracdo
de micropoliticas de fomento a participacdo popular
em salde, mostram-se necessarios processos de
subjetivacdo que sustentem as plataformas de
cuidado. Nesse sentido, o psicélogo, como qualquer
outro profissional da APS, atua a fim de agenciar
a formacdo dessas subjetividades coletivas no
territorio. Cabe ressaltar que a insergao no territorio
e seu desempenho estdo diretamente ligados a
abertura/ao acolhimento por parte das equipes
e da gestdo em relacdo aos estagiarios e as suas
respectivas propostas de trabalho, que podem ser
ampliadas ou limitadas na mesma proporgao.
Considerando os cenarios de atuagdo descritos,
a atuacdo da Psicologia na APS''416 possibilitou o
didlogo que emerge da territorializagao?®®, permitindo
uma compreensdo profunda da determinacao social da
salide' . Esse processo potencializa um didlogo entre
a clinica ampliada'® e a Satde Coletiva®, buscando
uma atuagdo coerente com a organizacao de sistemas
e servicos de salde e com as necessidades sociais
em salde mental®’, através do fortalecimento de
praticas de abordagens comunitéarias, participacdo
popular em salde e desenvolvimento da cidadania.
Isto é, a atuacdo da Psicologia na Atencdo Priméaria
em Salde'>7112 tem um potencial de dialogo com o
campo da Salde Coletiva®?, permitindo desenvolver
experiéncia com o SUS e com as praticas sociais em
salde instituintes de produgdo de subjetividade que
emergem dos movimentos de mulheres e feministas,
LGBTQIA+,
povos de terreiros, populacdo de rua, entre outros. A

comunidades populacdo quilombola,
experiéncia permitiu uma compreensao ampla sobre
0s sujeitos, processos de subjetivacdo e a realidade
histérico-cultural como dimensdes indissociaveis,
apontando a importéncia do didlogo da clinica com a
Salde Coletiva®®7112 Como também o didlogo entre a
dimensdo micropolitica e os processos macropoliticos
de organizacdo do Estado e da sociedade.

E importante colocar que, atualmente, este
cenario de atuacdo da Psicologia na ABS tem sofrido
ameacas importantes com o recuo das politicas
de salde na atual conjuntura politica sanitaria
brasileira?®-22, Nos Gltimos anos, o pais tem sofrido
transformacdes importantes na Politica Nacional
de Atencdo Basica em Sadde?? com a mudanca
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na reorientacdo no ambito do financiamento e
organizacdo do processo de trabalho na Atencdo
Primaria a SalGde, composicdo e financiamento
das equipes de APS, na abordagem comunitaria em
salide, impactando de forma consistente a atuacao
da Psicologia na APS no Brasil.

Como impactos da experiéncia compartilhados e
sistematizados nos didrios de campo por meio das
oficinas participativas de avaliacdo do Estagio
Profissional, apontaram-se as seguintes questdes: a
experiéncia permitiu o fortalecimento do dialogo
entre universidade, servico de salde e comunidade
- como dispositivo de educacdo permanente em
salde; articulacdo teérico-pratica; aprofundou a
formacdo do Psicélogo para o SUS na medida em
que diversos egressos continuaram seus processos
de formacdo e atuacdo em Programas de Residéncia
Multiprofissional em Satde. Além disso, destacam-
se também o processo de compreensdao da atuacao
da Psicologia na Atencdo Béasica em Sadde e da
Sadde Mental na ABS como dispositivo da RPB
pelos trabalhadores e comunidade e, finalmente,
as contribuicdes dos estagiarios no fortalecimento
da atuacdo no ambito da saldde mental na Atencao
Basica em Salde em Parnaiba, municipio que tem

enfrentado desafios importantes neste campo.
CONCLUSAO

A Psicologia na ABS, como area de conhecimento
e campo de praticas profissionais, surgiu do
contexto de ampliacdo do direito a salide por meio
da Reforma Sanitaria, da Reforma Psiquiatrica e da
criacdo do SUS. Mostra-se necessario afirmar que
o marco politico-ideolégico desse processo foi o
movimento da Reforma Psiquidtrica, que contribuiu
para a reorganizacdo de um modelo de atencdo a
sallde mental que buscava superar o manicomio
como cenario de cuidado, a organizacdo da Rede
de Atencgdo Psicossocial e a ampliacdo da atencédo a
salide no ambito do SUS.

Dessa forma, a partir da criacdo da estratégia do
NASF, institucionalizou-se o processo de insergao da
Psicologia na APS. E importante afirmar que, naquele
momento de criacdo, havia desafios no cotidiano da
formacao e do trabalho no setor salide que persistem
até os dias de hoje.

Considerando tal processo, surge na academia
um esforco teorico-pratico de organizacdo dos
possiveis cendrios de atuacdo. Em paralelo, outros

atores, como o CFP e os Conselhos Regionais de



Psicologia (CRPs), a Associacdo Brasileira de Ensino
de Psicologia (ABEP), as secretarias municipais
de salde e o movimento estudantil, atuam para
fortalecer a leitura, a analise, a implementacdo e
a sistematizacdo da atuacdo da Psicologia na APS.
Assim, a organizacdo deste relato de experiéncia é
fruto de tal movimento de atores sociais em defesa
da atuacdo da Psicologia em direcdo a ampliacdo
do direito a salde e as necessidades de sadde da
populacéo.

Compreende-se que ha diversos desafios nesse
processo, uma vez que é preciso fortalecer a educacgao
permanente em salide como espaco de dialogo entre
universidade e sistemas de salGde. Encontraram-
se desafios tanto na auséncia de compreensdo da
atuacdo da Psicologia na ABS, da salde mental na
ABS, quanto do campo da educacdo permanente em
salde.
cenarios de

Emergiram como atuacdo a

territorializagdo®, a  clinica ampliada, o
matriciamento, o projeto terapéutico, os transtornos
mentais comuns, o desenvolvimento psicossocial de
criancas e adolescentes, a escuta psicossocial em
situacdes de violéncia, o acolhimento e a articulacao
da Rede de Atencdo Psicossocial para o manejo dos
transtornos mentais severos, matriciamento, etc.
Como estratégias de abordagens comunitarias,
emergiram a territorializagdo®*?*, o trabalho com
grupos, a intersetorialidade e o fortalecimento da
participacdo popular em salde, entre outras.
Concluindo, compreende-se que o campo da
Psicologia na APS se encontra em construcdo. Mostra-
se importante reafirmar que a Psicologia amplia
sua area de conhecimento e seu espaco de atuacao
direcionando o trabalho ao campo da determinacao
social da salde, bem como potencializando o
dialogo da clinica com a Satde Coletiva. Qutro
posicionamento ético-politico é o didlogo com os
pressupostos da Reforma Psiquidtrica Democratica
Italiana, que fomenta a atuacdo integrada com as
dimensdes teorica, técnico-assistencial, juridica,
politica e sociocultural.
Atualmente, tal proposicdo se encontra
fortemente ameacada pela agenda ultraneoliberal,
conservadora, pautada por cortes de gastos, que
atinge o SUS, além das mudancgas na atual politica
nacional de APS. Estas dltimas eliminam as acdes
de clinica ampliada, de abordagens comunitarias,
de atuacdo do NASF e dos agentes comunitarios de
salide (ACS). Entende-se que essas acdes consistem

em recuos importantes considerando os avangos do
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SUS, a gestdo em salde, a ampliacdo da atencgdo a
salide e a propria organizacdo do setor sadde no pais.
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