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Resumo

Introdugdo: O Nucleo de Apoio a Satide da Familia dentro da Atengéo Primaria a Saude foi instituido para possibilitar aampliagao da resolutividade
das agGes realizadas pelas equipes de satde e o compartilhamento dos diversos saberes entre profissionais, familias ¢ usudrios do Sistema Unico de
Saude. Objetivo: Relatar a experiéncia acerca das praticas vivenciadas pela fonoaudiologia nas agdes de matriciamento junto as equipes de Saude
da Familia quanto a saude do escolar, tendo como embasamento as vivéncias da autora principal. Método: Trata-se de um relato de experiéncia,
com abordagem tedrica fundamentada no referencial tedrico metodologico da Analise Institucional, a partir dos conceitos de instituigao nos seus
momentos instituido, instituinte e de institucionalizacdo, ¢ do conceito de implicagao. Resultados: Ao olhar para o publico escolar, que engloba o
individuo em sua formagao como sujeito no mundo, ainda maleavel para a aquisi¢do de aprendizados que favoregam o autocuidado e o cuidado
com o outro numa visdo mais integral, sera necessario o desvencilhamento de praticas instituidas, abrindo possibilidades para a construgao de um
modelo de satide e educacio que representem o que se almeja alcangar num futuro proximo nos servigos da Atengdo Primaria a Satide.

Palavras-chave: Atengdo Primaria a Saude; Fonoaudiologia; Analise Institucional; Satide do Estudante.

Abstract

Introducion: The Family Health Support Center within Primary Health Care was established to enable the expansion of the resolution of the
actions carried out by the health teams and the sharing of different knowledge among professionals, families and users of the Unified Health
System. Objective: To report the experience about the practices experienced by speech therapy in the matrix support actions with the Family
Health teams regarding the student’s health, based on the experiences of the main author. Method: This is an experience report, with a theoretical
approach based on the theoretical and methodological framework of Institutional Analysis, based on the concepts of institution in its instituted,
instituting and institutionalization moments, and on the concept of implication. Results: When looking at the school public, which includes the
individual in his formation as a subject in the world, still malleable for the acquisition of learning that favors self-care and care for the other in a
more integral view, it will be necessary to disentangle established practices, opening possibilities for the construction of a health and education
model that represent what is intended to be achieved in the near future in Primary Health Care services.

Keywords: Primary Health Care; Speech Therapy; Institutional Analysis; Student Health.

Resumen

Introduccion: El Centro de Apoyo a la Salud de la Familia dentro de la Atencion Primaria de Salud fue creado para posibilitar la ampliacion de la
resolucion de las acciones realizadas por los equipos de salud y el intercambio de diferentes saberes entre profesionales, familias y usuarios del
Sistema Unico de Salud. Objetivo: Relatar la experiencia sobre las practicas vivenciadas por la fonoaudiologia en las acciones de apoyo matricial
con los equipos de Salud de la Familia en relacion a la salud del estudiante, a partir de las experiencias del autor principal. Método: Se trata de
un relato de experiencia, con abordaje tedrico fundamentado en el referencial tedrico y metodologico del Analisis Institucional, a partir de los
conceptos de institucion en sus momentos instituidos, instituyentes e institucionalizacion, y en el concepto de implicacion. Resultados: Al mirar
al publico escolar, que incluye al individuo en su formacion como sujeto en el mundo, todavia maleable para la adquisicion de aprendizajes que
favorezcan el cuidado de si y del otro en una mirada mas integral, sera necesario desentrafiar practicas establecidas, abriendo posibilidades para
la construccion de un modelo de salud y educacion que represente lo que se pretende lograr en el futuro proximo en los servicios de Atencion
Primaria de Salud.

Palabras clave: Atencion Primaria de Salud; Fonoaudiologia; Analisis Institucional; Salud del Estudiante.
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Introduciao

A profiss@o de fonoaudiologia teve seu inicio no
Brasil na década de 60, na Universidade de Sao Paulo,
no ano de 1961, e na Pontificia Universidade Catolica
de Sao Paulo, no ano de 1962, como disciplina dos
cursos de otorrinolaringologia.!

Esse periodo no Brasil foi marcado pela ditadura
militar, onde na satide se reorganizou a politica de
saude no Instituto Nacional de Previdéncia Social,
o qual ofertava servicos de satde apenas a classe
de trabalhadores com carteira de trabalho assinada,
desconsiderando grande parte da populacdo que estava
fora do mercado de trabalho formal.?

O reconhecimento da profissao de fonoaudiologo
se deu somente em 09 de dezembro de 1981, com a
sancdo da Lei de n® 6.965, que regulamentou a profissao,
decretado pelo entdo Presidente da Republica Jodo
Figueiredo.'® Em 1986, foram criados os Conselhos
Regionais das 1* e 2* Regiodes, ¢ somente em 1989, foi
criadaa Sociedade Brasileira de Fonoaudiologia, durante
o primeiro Congresso de Fonoaudiologia realizado
em Fortaleza/CE. Paralelamente a esse movimento,
aconteceu o processo de redemocratizagao do Pais, com
intensas e incessantes lutas dos movimentos sociais
por melhoria de condig¢des de vida, acesso a saiude ¢ a
construgao de politicas publicas em prol da justi¢a social.
Uma das conquistas obtidas foi a criagdo do Sistema
Unico de Satde, com a regulamentagéo da Lei 8080/90,
conhecida como a Lei Orgéanica da Saude, atendendo
ao preceito constitucional de estabelecer como dever do
Estado a garantia do direito a satide para todos.*

A oferta dos servicos de fonoaudiologia no
sistema publico de satide se deu apenas em 1989,
quando surgiram oS primeiros cargos € COncursos em
alguns municipios e estados, na légica de um modelo de
atengdo voltado a demanda espontanea ¢ a terapéutica
reabilitadora, destoando do cuidado ampliado em saude.
Especialmente, acerca dos profissionais especialistas
que atuam na Atencdo Primaria a Satde (APS), destaca-
se que outros estudos apontam para uma tendéncia a um
modo de cuidado curativista por parte das equipes de
saude da familia e ainda certa resisténcia da populagdo
assistida, em compreender e pactuar com uma clinica
ampliada que priorize a¢des preventivas e promotoras
de Satde.>¢

No sistema publico, a contratagdo do
fonoaudidlogo, principalmente nos setores secundario
e terciario, vem conferir a esse profissional um papel
mais de especialista, negligenciando sua integracdo
em um campo interprofissional e coletivo. A Diretriz
Curricular do Curso de Graduagdo em Fonoaudiologia
refere que o perfil do formando/egresso/profissional
deve ter uma formagdo generalista, humanista, critica
e reflexiva, apto a exercer suas fungdes nos diversos

niveis de atencao da saude. Destaca como competéncias
e habilidades especificas que o fonoaudiologo deve
ser capaz de adquirir para realizar intervencdes nas
diversas demandas sociais, entre elas o de reconhecer
a saude como direito e de atuar de forma a “[...]
garantir a integralidade da assisténcia entendida como
conjunto articulado e continuo de agdes e servigos
preventivos e curativos”.” A matriz curricular dos cursos
de fonoaudiologia no Brasil apresenta disciplinas que
incluem tanto a histéria da fonoaudiologia como a
constru¢do da saude coletiva e das politicas publicas
intersetoriais. Porém, observa-se que essas ocorrem, em
sua maioria, de modo tedrico, com uma média de carga
horaria de 20 horas-aula no total, apontando para uma
apresentacao pouco aprofundada do tema.

Possivelmente, isso se da em fungdo do grande
volume de conteudos a serem abordados no curso com
énfase nas especialidades clinicas da fonoaudiologia,
em detrimento do conhecimento das ciéncias sociais e
de saude coletiva. Por se tratar de uma profissao jovem,
que completou 40 anos de regulamentacao em dezembro
de 2021, a fonoaudiologia vem, ao longo desse periodo,
se institucionalizando no meio da satde e educacdo
com suas diversas especializagdes, representando
um movimento importante para o fortalecimento da
profissdo. Contudo, se faz premente a atengdo para
ndo criar um distanciamento de uma visdo generalista
e integral do individuo e de todo contexto social que
o atravessa, com suas complexidades, singularidades
e subjetividades, modificando o olhar unicamente
biologicista e fragmentado.!

Na atencao basica, o fonoaudidlogo ¢ um dos
profissionais que compdem os Nucleos de Apoio a
Saude da Familia (NASF), mediante a Portaria GM n°
154, de 24 de janeiro de 2008, republicada em 04 de
margo de 2008. O principal objetivo do NASF ¢ apoiar
técnico-pedagogicamente os profissionais da equipe
da Estratégia de Satide da Familia (ESF), com vistas
a “[...] ampliar a abrangéncia e o escopo das agoes, e
aumentar a resolutividade dela, refor¢ando os processos
de territorializagdo e regionalizag¢do em savde”.5"°

O NASF ¢ constituido por uma equipe de
profissionais especialistas, os quais podem variar
conforme a necessidade do territorio, a saber: psicologo,
assistente  social,  farmacéutico, fisioterapeuta,
fonoaudiologo, profissional da educacdo fisica,
nutricionista e terapeuta ocupacional, e dependendo
do tipo de NASF, sao incluidos outros profissionais,
tais como: médico homeopata, nutricionista, médico
acupunturista, pediatra e ginecologista. A escolha dos
profissionais ¢ realizada pelos gestores municipais,
levando em consideracdo as necessidades locais, de
maneira a assegurar que ‘‘/...] diferentes dreas de
conhecimento atuem em conjunto com os profissionais
das equipes de Saude da Familia, compartilhando e

apoiando as prdticas em saude nos territorios” 3"
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Ainda que a equipe do NASF possa realizar o
cuidado direto ao individuo na ESF, nao se deve perder
de vista que uma das estratégias ¢ criar espagos de
discussdes internos e externos, visando o aprendizado
coletivo. Dessa maneira, busca-se romper com a logica
fragmentada do cuidado em saude, e amplia-se a
corresponsabilizacdo de todos os profissionais para os
problemas do territorio onde as pessoas vivem.%!%!1

Acerca do apoio técnico-pedagdgico do NASF,
¢ importante destacar que esse compreende ainda
atividades de preceptoria com discentes de universidades
em estagio de campo em areas da saude, contribuindo
com o processo formativo desses para atuarem na APS
em um modelo inovador de cuidado.

Dessa maneira, cabe a equipe do NASF ter
a compreensdo de que as mudancas nas praticas
profissionais se fazem lentamente, muitas vezes
permeadas por conflitos, sendo necessario que esses
profissionais assumam suas responsabilidades em
regime de cogestdo com as equipes da ESF, em um
processo de constante construgdo.”!!!

A area de abrangéncia de atuacdo da equipe
do NASF ¢ ampla, contemplando a satde da crianca,
adolescente e do jovem; satide mental; reabilitacdo e
saude integral da pessoa idosa; alimentag@o e nutri¢ao;
servigosocial; saide damulher; assisténcia farmacéutica;
atividade fisica, praticas corporais e praticas integrativas
e complementares. Esse amplo campo de atuacdo s6 €
possivel se os profissionais do NASF, juntamente com
a equipe da ESF, estabelecerem espacos rotineiros de
discussodes e de planejamento, “[...] definindo objetivos,
critérios de prioridades, critérios de avaliacdo dos
trabalhos, resolucdo de conflitos, discussdes de casos/
situagdes, entre outros”.®!

A atribuicdo do fonoaudidlogo no NASF ¢
contribuir na avaliagdo de encomendas'’> reprimidas
de usuarios do SUS, onde grande parte dessas €
proveniente de escolas e creches presentes no territorio
de responsabilidade das ESF.!!

Em geral, essas encomendas das escolas sugerem
uma submissao do problema apresentado pelo estudante,
ao olhar clinico de uma diversidade de especialistas,
tais como: oftalmologista, otorrinolaringologista,
neurologista, psic6logo, fonoaudidlogoepsicopedagogo.
Ao receber essa encomenda escolar, a equipe de
saude segue como conduta buscar agendamento para
atendimento nessas diversas especialidades sugeridas no
formulario avaliativo realizado pela escola, originando
uma demanda reprimida pela reduzida oferta de
especialistas para atender tantos casos.

No modelo de Clinica Ampliada, o qual
representa uma ferramenta tedrica e pratica, e cuja
finalidade estd em contribuir para uma abordagem
clinica do adoecimento e do sofrimento, que considere
a singularidade do sujeito e a complexidade do processo
saude/doenga, percebe-se o quanto os profissionais

envolvidos se encontram reproduzindo acriticamente
um comportamento instituido *!2.

Esse agir com relagdo as encomendas que sdo
apresentadas, seja como profissional no apoio a equipe
da ESF ou mesmo em atendimentos diretos ao usuario,
¢ atravessado por principios da formagao profissional,
compartimentalizada em especialidades, nas crencas
pessoais e nos entraves emocionais, causando prejuizo
a dialogicidade que se faz indispensavel na construgao
de um trabalho interdisciplinar como proposto pelo
NASF.8,10,11,12

Tomando conhecimento das dificuldades de
inser¢do do fonoaudidlogo na satide coletiva e na atengao
basica, e diante dos desafios para a implementacao de
novas praticas trazidas pelo NASF, ¢ que se pensou em
realizar um artigo de reflexdo sobre essa tematica, a
luz dos pressupostos da Andlise Institucional, em seu
conceito de instituicdo, nos seus momentos, instituido,
instituinte e de institucionalizacdo, de maneira a melhor
compreender os movimentos que ocorrem no cotidiano
das praticas profissionais do fonoaudiélogo no NASEF,
em articulagdo com a equipe da Estratégia da Satde
da Familia, quanto aos cuidados de saude ao escolar,
que habita em um territdrio vivo, produtor de saberes
e fazeres."?

O objetivo deste trabalho ¢ relatar a experiéncia
acerca das praticas vivenciadas pela autora principal, na
especialidade de fonoaudiologia, dentro das agdes de
matriciamento junto as equipes de Satide da Familia, no
ambito da satude do escolar.

Metodologia

Trata-se de um relato de experiéncia, com
abordagem teodrica, fundamentada no referencial
teorico metodologico da Analise Institucional, a partir
do conceito de instituicdo nos momentos, instituido,
instituinte e de institucionalizacdo e do conceito de
implicagdo. A pesquisa foi elaborada a partir de leituras
de documentos do Ministério da Satde e da Educagao,
como Manuais, Leis e Portarias; artigos e livros que
abordam a tematica educagao e satide e os pressupostos
da Analise Institucional (Al).

A génese do que se denomina Al diz respeito a
uma significativa produgdo teorico-pratica, originada
nos anos 60, na Franca, mas cujos antecedentes vém
desde os anos 40. O contexto dessa producao é, de um
lado, a crise mais ampla de ordem politico-ideologica
e cientifico-intelectual pela qual passava, a época,
a sociedade francesa, crise onde se inseria também o
questionamento do funcionamento interno de varias
organizacdes, ¢ a busca de modos de atuagdo que
visassem transforma-las.!>!

Nesse relato, utilizam-se os conceitos da Al para
refletir sobre as praticas do fonoaudidlogo no NASF, na
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esfera da satide do escolar. A discussao ¢ apresentada
a partir de dois eixos: o primeiro refere-se a um
convite a reflexdao a respeito do cotidiano de trabalho
do fonoaudidlogo no NASF, sob a otica da Analise
Institucional; e o segundo a fonoaudiologia, uma
profissdo em busca de espacos instituintes na Atengao
Primaria a Saude.

Discussao

Um convite a reflexao do cotidiano de
trabalho do fonoaudiologo no NASF sob
a otica da Analise Institucional

A organizagdo do matriciamento preconizado
nas agdes do NASF pressupde um movimento de
integragdo entre os servigos e as equipes vinculadas
ao cuidado do individuo, a saber: discussdo de casos,
diagnostico de demandas, elaboracdo de propostas
e agdo de monitoramento. Esse modo de agir, muitas
vezes, representa um movimento inovador na
institui¢do saude, a qual costuma reproduzir um modelo
instituido num cuidado hierarquizado e fragmentado em
especialidades.!!?

Ainda trazendo os conceitos da Al, ¢ importante
ter em mente que instituigdo ndo € um conceito
descritivo, ndo designa coisas passiveis de serem
vistas, soOlidas e concretas, mas constitui-se em uma
“[...] dinamica contraditéria construindo-se na (e em)
histéria ou tempo™.'? Ja o instituido representa um jogo
de forgas que trabalha para produzir imobilidade e o
Institucionalizado, o que esta posto/doutrinado.

Diante das inquieta¢des/incomodos que surgemno
cotidiano das préaticas e que alertam para a necessidade
de mudancas no modo de fazer das organizacodes,
surge o movimento instituinte, representado por
forgas contrarias e inovadoras que se realizam com a
singularizagdo do movimento de institucionalizagao,
que ¢ o devir, um produto contraditorio do instituinte e
do instituido, em luta permanente'?.

Nas institui¢des, o instituido funciona como base
de sustentacdo e apoio nas sociedades, quando afirma
que devemos preservar nossas ideologias. Porém, para
que as institui¢des se preservem diante dos movimentos
instituintes, que questionam o0s seus principios
fundadores, ¢ importante que promovam transformacdes
e se mantenham em continuo movimento em uma
institucionaliza¢do permanente. '

Desse modo, o instituido e o instituinte ndo
representariam forcas contraditorias, como o bem
e o mal, mas um processo de dialogicidade, onde
instituido e instituinte participam continuamente na
manutencdo da institui¢dao, sendo, portanto, a acdo de
institucionalizagdo o movimento ativo da adocdo de

praticas instituintes, preservando o instituido, passiveis
de proporcionar transformagdes dentro das instituigdes
e garantir a sobrevivéncia dessas.'

A fim de balizar essas reflexdes, compartilha-se
um caso clinico vivenciado pela autora principal no
cotidiano de apoio do NASF a uma equipe de saude da
familia, com relagdo a uma encomenda de avaliagdo
de um escolar. Esse havia vivenciado o periodo
de alfabetizagdo no 1° ano do ensino fundamental,
no modelo de ensino remoto, devido as condigoes
sanitarias em fun¢do da pandemia por Covid 19, as quais
exigiram isolamento social em determinado momento.
A referéncia da escola indicava dificuldades de atengao
e concentragdo, observadas apos a retomada do ensino
no modo presencial, e ainda incluia a necessidade de
intervencdo por uma diversidade de especialistas. A
autora principal destaca para reflexao a primeira fala da
mae do menino durante a entrevista de avaliagao:

“- Doutora! A doenca do meu filho tem cura? Teremos
que procurar todos os especialistas que a escola
indicou? Disseram que ele pode ter um tal de, TDA-H.”!

A primeira abordagem da escola e da mae, a fim
de compreender o que poderia estar acontecendo com o
menino, tende a se reproduzir junto as equipes de Saude
da Familia, que entendem essa encomenda avaliativa,
num modo instituido de olhar para o sujeito, priorizando
uma visao curativista e biologicista.

Como conduta terapéutica, a equipe apontou
para a reflexdo que seria necessario a realizacdo de
protocolos de avaliacdo, a fim de compreender possiveis
transtornos comportamentais e cognitivos que pudessem
interferir no processo de aprendizagem do menino, mas
que em nada anulariam outros olhares em direcao ao
contexto pandémico de priva¢do do convivio na escola
vivenciado por ele. A esse modelo de ensino remoto no
qual a crianga foi submetida, somaram-se os possiveis
conflitos familiares vivenciados em um momento de
grandes desafios sanitarios, politicos e sociais, os quais
afetaram de forma avassaladora a maioria da populagao
emnosso pais. Sem considerar esses pontos, seriailusoria
a realizacdo de um cuidado em sua integralidade.

Para essa construgo, aequipe iniciou a elaboragao
de um projeto terapéutico singular (PTS), instrumento
de organizagdo do cuidado em saude construido entre
equipe e usudrio, considerando as singularidades do
sujeito e a complexidade de cada situagdo, a fim de,
juntos, construir habitos cotidianos com a familia que
favorecessem maior concentragdo e estimulo para o
processo de aprendizado do menino.”!!

Por vivenciar casos semelhantes no cotidiano, e

! Transtorno do Déficit de Atengdo com Hiperatividade (TDA-H).
Definigdo: Transtorno neurobiologico de causas genéticas, caracte-
rizado por sintomas como falta de atengdo, inquietagdo e impulsivi-
dade. Aparece na infancia e pode acompanhar o individuo por toda
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com bases em leituras e reflexdes quanto as politicas de
humanizagdo do SUS, considerou-se que a encomenda
proveniente das Equipes de Saude da Familia com
relagdo a saude do escolar deve ser acolhida de forma
a construir coletivamente esse cuidado, promovendo a
acdo com diferentes saberes ¢ olhares.!”

Dentro dos conceitos utilizados pela Analise
Institucional, a situagdo problema que estd causando
incomodo no processo de trabalho ¢ a encomenda que €
feita aos profissionais de saude, no caso em questao, o
quantitativo de pedidos de acolhimento dos transtornos
de escolares que chegam a APS e o modo como se
observa esse publico. Ja a demanda, ou as demandas,
surgem a partir do processo de buscar compreender o
incomodo percebido pelos responsaveis dos escolares,
professores e profissionais de satde.'?

Acerca de um olhar mais ampliado para a satde
do escolar, percebe-se que, geralmente, os profissionais
da satude atuam orientados pela visao instituida de cunho
curativista, pois ¢ esse movimento que a institui¢do
(Equipe de Saude/educacio/Sociedade/Academia)
espera do profissional especialista.”!* Enquanto isso, os
profissionais da educagdo tendem a reproduzir o modelo
de ensino tradicional, reagindo conforme o esperado
pela instituicao de seu pertencimento e almejando que o
educando corresponda a proposta apresentada. Quando
esse nao consegue alcangar o esperado, entendem
precocemente existir algum transtorno no processo de
aprendizagem do escolar, num olhar apenas biologicista,
0 que remete ao conceito de implicagdo apresentado
pela Analise Institucional.!>!518

Sobre esse conceito, cabe destacar que no
dicionario Aurélio da lingua portuguesa encontram-se
duasdefini¢des,asaber: envolvimento; comprometimento
(sentido da palavra que facilmente nos vem em mente); e
a defini¢cdo a qual se apresenta para a reflexao e coaduna
com a proposta apresentada pela linha de pesquisa da
Analise Institucional, o que se subentende; o que esta
subjacente.!>!51°

Obviamente que o comprometimento e o
envolvimento profissionais no trabalho sdo de
fundamental relevancia, sobretudo quando existe uma
aproximacgao ao conceito de implicagdo sob a odtica da
Al, o qual ¢ bastante amplo e engloba o conjunto das
relacdes entre o sujeito e as instituicdes; as relagdes que
o sujeito mantém com as bases materiais das instituigoes;
as relagdes interpessoais presentes nos grupos e ainda, as
relagdes entre o saber do grupo e a propria sociabilidade
ou vinculo social do sujeito, '

Ampliando esse debate, a pratica profissional €
constituida pelo conjunto das atualiza¢des profissionais
do sujeito, das falas, escritos e atos. E desse espago
coletivo, surgem nossas implicagdes.'>!

Ressalta-se 0 quanto os profissionais de satde
se encontram mergulhados em modos de fazer e agir

dissonantes com o modelo da Clinica Ampliada,
preconizado pelo SUS, valorizando-se a doenca, em
detrimento do olhar para o individuo como um ser tinico
e integral.’

E compreendendo as implicagdes que os
fonoaudiologos t€ém com a formacgdo académica, o
posicionamento desses no grupo de trabalho, e os
comportamentos que tendem a reproduzir em suas
praticas de satde, que esses poderdo desconstruir
comportamentos  instituidos, almejando alcancar
transformagdes na dire¢do do cuidado integral do
sujeito.” 11

A busca € no sentido de construir coletivamente
uma abordagem mais ampla com relagdo a saude
do escolar, incluindo os diferentes saberes: satde-
educacdo-comunidade e demais dispositivos presentes
no territorio de responsabilidade das Equipes de saude
da Familia, compreendendo que é no coletivo que
se pode alcangar transformacdes nas praticas, como
preconizado pelo SUS.!

Especialmente em se tratando de um individuo
que se encontra em pleno desenvolvimento como no caso
do escolar, ¢ demasiado complexo os fonoaudidlogos
agirem de modo precoce com o foco somente no
biologico, desvalorizando tudo que atravessa o
estudante e contribui com o desenho de sua realidade de
vida, o que poderia desencadear possiveis dificuldades
presentes no processo de seu desenvolvimento.

A metodologia da Al apresenta-se como um
rico dispositivo, capaz de trazer a tona demandas que,
muitas vezes, se encontram veladas no ambiente de
trabalho ou mesmo no intimo pessoal, € que podem
estar contribuindo para as contradi¢des entre os saberes
e fazeres dos fonoaudidlogos.'>!?

Fonoaudiologia: uma profissio em busca
de espacos instituintes na atencao basica

E no cotidiano das praticas de saude que é possivel
perceber o modo como os fonoaudidlogos estdo lidando
com o outro, nas trocas entre os saberes interprofissionais,
intersetoriais, com os usuarios e a comunidade. E nessa
troca que a instituicdo Saude Coletiva mostra suas
contradigdes, limites e possibilidades.!>!*

Acerca desses conceitos, observa-se o quanto a
proposta de trabalho do NASF e do modelo de Clinica
Ampliada representam movimentos inovadores e
instituintes de novas praticas e como profissionais,
gestores da saude e usuarios do SUS ainda trazem de
resisténcia para que essas transformagdes acontegam.

O modo de agir nos servigos e nas relagdes
com o0 outro sdo inevitavelmente direcionados
na formagdo académica, voltada para o cuidado
especializado, extremamente necessario em profissdes
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como a fonoaudiologia, mas que deve se manter em
didlogo constante com a visdo integral do sujeito e
com os diferentes colegas da equipe de satde e dos
servicos intersetoriais, que se articulam. E necessario
desconstruir esses valores e unir forgas coletivas, a
fim de transformar o modo de entender e fazer satde,
considerando o sujeito como um ser complexo em suas
subjetividades.®

A fonoaudiologia é uma ciéncia que vem
se desenvolvendo e se fortalecendo, desde seu
reconhecimento como profissdo na década de 80, bem
como o SUS, que também segue constante construgao
e fortalecimento de suas diretrizes e principios
fundamentais. Esses principios fundadores devem ser
muito bem compreendidos, valorizados e defendidos,
especialmente por profissionais que atuam na APS,
diretamente em contato com o individuo e seu universo
de pertencimento. A intengdo ¢ promover a oportunidade
de o individuo se tornar protagonista de suas escolhas,
para alcangar uma melhor qualidade de vida.'?

A proposta de cuidado apresentada pela Politica
Nacional de Humanizagao do SUS, fomentada pelo olhar
ampliado para o cuidado do individuo, pelo modelo da
Clinica Ampliada, representa arcabougo teérico capaz
de favorecer movimentos instituintes cada vez mais
consonantes com as necessidades dos usudarios, a fim
de auxiliar nas mudangas pretendidas nas praticas do
fonoaudiologo e demais profissionais especialistas que
compdem o NASF e que atuam na APS, *10:12

Consideracoes Finais

Os conceitos apresentados pela Al revelaram
aspectos do modo como os fonoaudidlogos cuidam de
modo especializado os individuos, ainda num modelo
com énfase no curativismo, distanciando-se de um
olhar mais ampliado e integral do sujeito, que a cada
dia exige mais do profissional da saude, tanto por sua
complexidade e pelo dinamismo das suas necessidades
como em funcdo das transformagdes demograficas,
epidemiologicas e globais que afetam suas vidas.

Portanto, faz-se premente a necessidade de trazer
para debates o papel de apoiador dos profissionais do
NASF, para que comecem a desenvolver um trabalho
mais integrado entre as equipes de satide da familia e a
comunidade de seu territorio abrangente.

Com relagdo especificamente a saude do
escolar, entende-se que os servicos de saude e de
educagdo necessitam de maior aproximacao, para que
os conhecimentos sobre os problemas de intersec¢do
entre esses possam ser discutidos e solucionados com
maior resolutividade para o escolar ¢ sua familia.
Dessa maneira, sera possivel favorecer mudangas na
formacao dos futuros profissionais que irdo atuar nessas
areas, com destaque, neste estudo, para o profissional

especialista, como o caso da fonoaudiologia, a fim de
que ampliem o olhar para além do biologico, percebendo
o individuo como um ser complexo, singular, repleto
de subjetividades e integrado ao seu territdrio de
habitacio.

Ao observar o publico escolar, que engloba o
individuo em sua formagdo como sujeito no mundo,
ainda maleavel para a aquisicdo de aprendizados que
favorecam o autocuidado e o cuidado com o outro numa
visdomaisintegral, faz-senecessario o desvencilhamento
de praticas instituidas, abrindo possibilidades para a
constru¢do de um modelo de satde e educagdao mais
ampliado e consonante com as politicas de humanizagao
do SUS.
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