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Resumo: Apesar dos diversos avangos no cuidado  satde mental infantojuvenil, h4 fragilidades que
merecem ser vislumbradas. O isolamento social, para conter o avango da Covid-19, trouxe agravantes a
este cuidado. Este estudo objetivou identificar e analisar o cuidado em rede 4 satde mental infantojuvenil
durante a pandemia de Covid-19, na perspectiva de profissionais de um Centro de Atengio Psicossocial
Infantojuvenil. Pesquisa de abordagem qualitativa, apoiada no Paradigma Complexo. A coleta de
dados foi realizada por meio de mapas minimos da rede social institucional, grupos focais e entrevistas
semiestruturadas, com 12 profissionais de um municipio de Sao Paulo, entre abril e junho de 2021. Para
a andlise dos dados, utilizou-se a andlise temdtica reflexiva. Emergiram duas categorias: “Impactou bem”:
contextualizando o cuidado em satide mental infantojuvenil em tempos pandémicos; “Tudo é satde, tudo
¢ CAPS”: olhando para a rede de atengdo psicossocial infantojuvenil em tempos pandémicos. A despeito
dos impactos negativos intensos da pandemia referentes a satide mental de criangas, adolescentes e suas
familias, a construgao de cuidado apareceu fragmentada, com uma rede mediana, pouco densa, dispersa
geograficamente e heterogénea. Esse cuidado negligenciado, em tempos pandémicos brasileiros, necessita

ser revisitado e reorganizado no sentido da construcio psicossocial.
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Introducao

Segundo dados estatisticos, criangas e adolescentes constituem cerca de 57,6
milhdes da popula¢io brasileira e sao sujeitos plenos de direitos e de proteio integral.
De acordo com o United Nations Children’s Fund (UNICEF), considera-se que esta
populagao deve ter suas necessidades psicossociais singulares atendidas, em respeito
ao seu peculiar processo de desenvolvimento (UNICEF, 2020). Tal tarefa constitui
um grande desafio, por se tratar de uma categoria social de construgdo recente e
negligenciada nos programas e politicas de saide, em especial naquelas relacionadas
a saide mental (Couto; Delgado, 2015).

No inicio do século XXI, o Brasil passou a analisar, de forma tardia, a inclusio
de uma politica de satide mental para criangas e adolescentes, com a implantagio
de Centros de Aten¢do Psicossocial infantojuvenil (CAPSij), para desenvolver
estratégias de articula¢io intersetorial (Couto; Delgado, 2015; Rossi ez al., 2019).
Tais servicos sdo responsdveis por acolher as demandas de criangas e adolescentes
com transtornos mentais graves, coordenando uma rede de aten¢do psicossocial
voltada a essa popula¢io (Couto; Delgado, 2015).

Como conceito central no estudo em foco, é importante ressaltar a constitui¢io da
Rede de Atengao Psicossocial (RAPS), que busca articular as estratégias de cuidado
em satde, de forma integral e continua, com a proposta de criar vinculos de forma
horizontal, tanto entre pessoas quanto entre servicos. A RAPS proporcionou grande
avango na atengdo a satide mental dos brasileiros, pois aumentou a acessibilidade ao
cuidado em satde mental, com orienta¢io da assisténcia a usudrios e comunidades
a partir da Aten¢do Primdria & Sadde (APS) (Lima; Guimaraes, 2019). Ademais,
a RAPS direciona o cuidado a territérios de vida, por meio de agdes intersetoriais
(Tafo; Matsukura, 2019).

Os CAPSij fazem parte da RAPS de forma horizontal, por caracterizar-se como
uma clinica ampliada, em que o cuidado ¢ realizado de forma interdisciplinar e
intersetorial. Esta perspectiva permite compreender o ambiente social em que a
crianca ou o adolescente estd inserido, além de possibilitar a atuagio dos profissionais
de satide mental junto a outros servigos e agentes, tendo a prépria rede e o territério
como dimensao de a¢io (Tafio; Matsukura, 2019; Couto; Delgado, 2015).

Contudo, mesmo com diversos avangos, ainda hd fragilidades que merecem ser

assistidas. A problemdtica da desarticulagao dos servigos, em assisténcia para saide
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mental, pode gerar dificuldades na implantacio de estratégias no cuidado ao usudrio,
uma vez que precariza os vinculos entre os profissionais, pacientes e setores. Essas
fragilidades sao ainda mais potencializadas no Ambito da satide mental infantojuvenil,
indicadas pela escassa literatura sobre o tema no Brasil (Lima; Guimaraes, 2019).
Estudos apontam dificuldades em viabilizar a RAPS nos municipios, com papel
solitdrio dos CAPS, na construgao de projetos terapéuticos, agdes intersetoriais e
de matriciamento limitadas e pouco sustentadas (Couto; Delgado, 2015; Lima;
Guimaries, 2019; Delfini et al., 2017).

Para além do exposto, um novo agravante para promover ¢ a manuten¢io da
saide mental de criangas e adolescentes foi o isolamento social, como estratégia
urgente e necessiria, para conter o avanco da pandemia causada pela Covid-19
(Marques et al., 2020). Um dos impactos nitidos desta medida, para a populacio de
criangas e adolescentes, foi o afastamento escolar (Marques ez a/., 2020). A literatura
¢ conclusiva, no sentido de que esse processo gerou impacto considerdvel para agravar
situagoes de adoecimento psiquico, por criangas e adolescentes, intensificando, em
alguns casos, ambientes pouco salutogénicos (Lee ez al., 2022; Shankar et al., 2022).
Apesar dessas certezas, o olhar ao cuidado e organizacio da rede de atengao a satide
mental infantojuvenil, durante a pandemia, precisa ser (re)conhecido e legitimado,
embora tal aspecto ainda seja incipiente na literatura, em especial na brasileira. A
forma como esta rede foi, ou nio, organizada traz impactos e consequéncias no
momento atual, de reordenamento de atividades, servicos e setores, jd que necessita
ser problematizada e qualificada, de modo a ofertar suporte social a esta populagao
(Geweniger et al., 2022). Além desse aspecto, ¢ preciso manejar as consequéncias
previsiveis do isolamento social induzido, em especial para criancas e adolescentes,
considerando suas peculiaridades (Raballo ez al., 2021). H4, nesse caso, a necessidade
de olhar para a situacio pandémica e aprender com ela, no sentido de reconstruir
servicos e praticas vidveis, com foco na légica psicossocial (Kola ez 4/.,2021).

A articulagio em rede possibilita o cuidado integral a satide mental de criangas e
adolescentes, que tem o CAPSij como ordenador de acordo com a RAPS; isto posto,
apresenta-se enquanto objeto, o cuidado em rede a satide mental infantojuvenil em
tempos pandémicos. O referencial tedrico assumido foi o Paradigma Complexo.
Oriundo do latim complexus, que significa “tecido junto” ou “entrelagado”, esse

paradigma visa compreender o significado de fendmenos complexos, caracterizados
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por sua instabilidade, ndo linearidade e pela impossibilidade de serem descritos em
um nimero de passos e espago de tempo finitos.

Os distintos elementos desse fendmeno permanecem em constante interagdo, da
qual podem surgir propriedades desconhecidas. Tais elementos, muitas vezes, aparecem
como contraditérios, por conviver a0 mesmo tempo, na composi¢ao do fenémeno,
além de delinear o principio chamado de dialégico. A articulagio das dimensées
multiplas, que compoem o fendmeno estudado, amplia o grau de compreensio e
conhecimento para que seja possivel vislumbrar a sua complexidade (Morin, 2007).

Entende-se que o conceito de rede estd em didlogo com a complexidade, aqui
relacionado ao compartilhamento de objetivos, autonomia, interdependéncia,
cooperagao entre servigos e pessoas, bem como o de intersetorialidade, na busca pela
integracio, num campo de saber heterogéneo, maltiplo e diverso (Lima; Guimaraes,
2019; Tano; Matsukura, 2019; Morin, 2007). Destarte, o objetivo deste estudo foi
identificar e analisar o cuidado em rede referente 2 sadde mental infantojuvenil,

durante a pandemia de Covid-19, na perspectiva de profissionais de um CAPSij.

Metodologia

Para o desenvolvimento do estudo em tela, foi utilizada a Pesquisa de Abordagem
Qualitativa, do tipo pesquisa social estratégica (Minayo, 2014), ancorada no
Paradigma Complexo (Morin, 2007). O campo de estudo foi um CAPSij de um
municipio de médio porte, da regiao central do estado de Sao Paulo. O referido
centro de acolhimento contava com 11 profissionais e quatro estagidrios nas 4reas de
Psicologia, Terapia Ocupacional e Enfermagem, no ano de 2019, e atendeu um total
de 549 criancas, adolescentes e suas familias.

O estudo teve como sujeitos os profissionais do CAPSij, com os seguintes critérios
de inclusao: (i) os profissionais no tltimo ano de formagio ou graduados que realizaram
atendimentos diretos a criancas e adolescentes; (ii) os profissionais que trabalhavam no
atendimento hd pelo menos trés meses. Foram excluidos do estudo os profissionais que
se afastaram por periodo superior a 30 dias, durante o periodo de pandemia.

Para atingir os objetivos relacionados a anilise do cuidado & sadde mental de
criangas e adolescentes, em tempos de Covid-19, foram utilizados como instrumentos
de coleta de dados (i) elaboragao de mapas minimos da rede social institucionals; (ii)

grupos focais e (iii) entrevistas semiestruturadas.
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Foi realizada a apresentacio do estudo de forma on-line a equipe de profissionais
do CAPSij, em 5 de mar¢o de 2021, em reuniao de equipe via Google Meet. Ao
todo, dez profissionais e dois estagidrios tiveram interesse em participar do estudo,
concedendo seu nimero pessoal vinculado a rede social WhatsApp, para envio do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), em Google Forms, além
de um formuldrio para caracterizagio sociodemogrifica. Todos os profissionais
participaram da elabora¢ao dos mapas e dos grupos focais. No entanto, as entrevistas
semiestruturadas foram realizadas com oito participantes apenas, pela saturacio de
dados explicada a seguir. Toda a coleta de dados foi realizada via Google Meer.

A construgao do mapa minimo da rede social institucional foi realizada de
forma coletiva, concomitante ao grupo focal. O mapa minimo tem como objetivo
identificar vinculos estabelecidos entre a institui¢ao avaliada e as que se situam em
torno do territério no qual atua, de forma a configurar sua rede interna ou externa
(Carlos ez al., 2016). Inicialmente, 0 movimento do desenho do mapa caracterizou-
se pelo tragado quanto aos vinculos do CAPSij em relagio aos demais, nos campos
da educacio, cultura, lazer/esporte, satde, drgaos de protecao, familias/cuidadores,
centro de atendimento socioeducativos, Organizagées nio governamentais (ONGs),
drea juridica e assisténcia social. A qualidade dos vinculos ¢ sinalizada por linhas
para se referir aos vinculos significativos, fragilizados, rompidos e/ou inexistentes.
Além desse aspecto, sdo apontados a distincia geografica entre as institui¢oes, a
partir da inser¢ao em um dos quadrantes — préxima, distante ou muito distante.

Os grupos focais, vislumbrados como estratégia importante para pesquisas que
busquem a compreensdo de experiéncias coletivas (Kinalski ez /., 2017), partiram
do mapa como disparador para iniciar a discussao sobre a questao: como percebem
a rede construida a partir do CAPSij, para o cuidado a satide mental infantojuvenil?

Por fim, as entrevistas semiestruturadas foram realizadas de forma individual
e guiadas por um roteiro (Minayo, 2014), segundo as seguintes questoes abertas
e norteadoras: vocé considera que a pandemia tem impactado a sadde mental de
criangas e adolescentes? Como estd o processo de trabalho do CAPSjj neste periodo
pandémico? Como vocés organizam o trabalho como equipe? Como os servigos tém
se organizado? Quais sdo as fragilidades e potencialidades deste periodo da pandemia?

Toda a coleta de dados foi realizada no periodo de 13/04/2021 a 29/06/2021,

que coincidiu com a segunda onda da pandemia de Covid-19, com esquema
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vacinal disponibilizado para profissionais da saide e idosos. Observe-se que os
atendimentos no CAPSjj se limitavam a ocorrer de forma individual e presencial,
por meio de visitas domiciliares ou em formato virtual (individual ou coletivo)
Foram realizados trés encontros para constru¢ao dos mapas e grupos focais, com
dura¢io média de 60 minutos; as entrevistas tiveram dura¢io média de 25 minutos.
A saturagio de dados se deu pelos seguintes elementos: aprofundamento das
questdes relacionadas a rede de cuidado referente a satide mental infantojuvenil,
com aparecimento de divergéncias e convergéncias na interagio da equipe;
repeti¢io e aprofundamento de questées relacionadas ao cuidado em satide mental
pela equipe do CAPSij (Minayo, 2014).

As falas dos grupos focais foram identificadas com a letra GF. Com relagao
as entrevistas, os participantes foram identificados com a letra P de participante,
seguindo a numerac¢ao da ordem da entrevista. A constru¢io do mapa e grupos
focais teve como moderadora a Gltima autora deste estudo e, como relator, o
primeiro autor. As entrevistas foram desenvolvidas pelo primeiro autor.

A caracterizagdo dos participantes foi realizada por meio de estatistica
descritiva. A avaliagao do desenho dos mapas ¢é realizada por meio dos seguintes
critérios: tamanho; densidade; distribuicao/composi¢ao; dispersio; homogénea ou
heterogénea (Carlos ez al., 2016). O conjunto dos dados foi delineado incluindo
esta andlise anterior dos mapas, mediante a andlise temdtica reflexiva (Braun;
Clarke, 2019). Foram seguidos os seguintes passos para andlise: familiarizagdo com
os dados; codificagdo; busca por temas; revisao de temas; definicio e nomeagio
dos temas; escrita final. Para garantir maior validade e confiabilidade, a construgao
dos cbdigos e temas ocorreu por meio de dois pesquisadores independentes e foram
validados pelo grupo de pesquisa da primeira autora. Os dados foram validados
junto aos participantes do estudo.!

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, em 03/2021,
com o parecer niimero 4.568.600, registrado sob o CAAE 42893721.80000.5504.

Resultados

As informagoes sobre os participantes constam no Quadro 1. Os participantes

P9, P10, P11 e P12, como foi informado, nio participaram das entrevistas.
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Idade Cargo Tempode  Formacao  Tempode  Cor Filhos
Atuagao Formacao

P1 32 Enfermeira 4 anos Enfermagem 8 anos Branca Sim

P2 31 Psic6loga 2 anos Psicologia 8 anos Branca Nio

P3 40 Terapeuta 3 anos Terapia 16 anos Branca Sim
Ocupacional Ocupacional

P4 62 Psicéloga 4 anos Psicologia 39 anos Branca Nio

P5 24 Estagidria 4 meses Psicologia -- Branca Nio

P6 23 Estagidria 6 meses Psicologia -- Branca Nio

P7 27 Assistente 3 anos Farmdcia 4 anos Pardo Nio

Administrativo

P8 30 Técnica de 3 anos Enfermagem 8 anos Branca Sim
Enfermagem

P9 41 Técnica de 3anose6 Enfermagem 9 anos Branca Sim
Enfermagem meses

P10 33 Médico 3 anos Medicina 3 anos Branco Nio

P11 48 Psicéloga 22 anos Psicologia 26 anos  Branca Sim

P12 51 Técnica de 27 anos Enfermeira 6 anos Parda Sim
Enfermagem

Fonte: elaborado pelos autores, 2021.

Emergiram dois temas finais a partir da andlise e interpretagao dos dados,

€XPOStos a Seguir.

Tema 1 — Contextualizando o cuidado em satide mental infantojuvenil

em tempos pandémicos

Neste tema, foram discutidos elementos novos que impactaram o cuidado

referente a saide mental infantojuvenil, que nao podem ser deslocados das vivéncias

impostas pelo contexto pandémico. Os profissionais ressaltaram os impactos da

pandemia na saide mental de criangas e adolescentes, em especial pela perda da

socializagdo, decorrente do afastamento da escola e distanciamento fisico — aspectos

essenciais para seu processo de desenvolvimento, em especial do adolescente:
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Tanto criangas quanto adolescentes tém trazido sintomas em relacio & pandemia, como
angustia, choro, dores no peito que vém do nada, eles entendem as questoes da pandemia,
porém nio tém a percepgio da relagio (P2).

A gente nio estava preparado para ser sozinho, apesar de adolescente gostar de ficar so-
zinho, ele nio estd preparado para ser sozinho, nio é? Entao eu acho que isso vem mui-
to, tanto para os adultos, acho que afetou todo mundo, principalmente, as criancas que
precisam dessa socializagio. A crianga precisa estar com os seus pares, para 0 proprio
desenvolvimento dela [...] impactou bem (P8).

Uma profissional sinalizou que este processo pode ter aproximado criancas e
adolescentes de suas familias, fato que poderia ser positivo. Neste sentido, ressaltaram
que o vinculo com as familias pode ter melhorado durante a pandemia, bem como
uma maior corresponsabilizagao pelo cuidado:

Mesmo a distancia, o cuidado estd acontecendo e a familia tem percebido, né? [...] Ao
mesmo tempo em que ter a presenca da familia e dos pais mais tempo em casa, pelo
menos no comego... (P6)

Deacordo com os profissionais, em decorréncia da pandemia e suas condicionantes,
as criangas e adolescentes se apresentaram em maior sofrimento psiquico:

Mas aquele que j4 tem, exemplo, né, quem tem o TEA (Transtorno do Espectro de Au-
tismo) em que eles precisam de uma rotina, de uma organizagio isso impactou bem forte
as familias, desestruturando totalmente e o que as maes as vezes nos trazem uma agita-
¢d0, uma compulsio alimentar né, uma questdo de estrutura organizacional pois estavam
acostumados com uma rotina de frequentar algumas atividades e jé nao estdo mais (P7).

J4 para os adolescentes, tém as suas turmas/as suas gangues e tirar isto de ndo poder mais
estar ali gera muita ansiedade para eles. E com isso veio alguns com comportamentos
depressivos, outros ideagdo suicida veio também questoes de tentativa mesmo, a gente
percebeu muito forte nos adolescentes (GF).

Frente a este cendrio, para manter o cuidado & satide mental infantojuvenil no
contexto pandémico, os profissionais referiram diferentes adapta¢oes, como uso de
redes sociais digitais, atendimentos telefonicos e por videos:

A maioria das criancas e adolescentes participa das consultas, as agoes sao pelo Meer,
telefone ou presencialmente. E também nio temos a disponibilidade de tantos aparelhos
eletronicos no servico né, porém tem funcionado, até que bem, viu? (P5).

Conforme exposto na tltima fala, nido houve orientacio permanente da
equipe, bem como fornecimento de equipamentos eletrénicos para uso de recursos
tecnolégicos. Dialogicamente, apesar de ser em alguns momentos, a dnica

possibilidade de contato com os usudrios, os participantes mencionaram dificuldades
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com o manejo, como falta de espacos sigilosos, dificuldades financeiras e auséncia
de Internet para estabelecimento do cuidado:

O problema do formato remoto é que muitas vezes eles nao tém sigilo, estdvamos conver-
sando com uma adolescente ela comecou a falar mais baixo, ai eu perguntei; “td tudo bem

ai, td confortdvel para falar?” e ai ela pediu “ah eu prefiro ir no CAPSij para conversar

n:

.. Entdo tem a questdo também de que o modo remoto tipo online né, que nem a gen-

te td fazendo... Tentar montar uma oficina via meet ou online para mim também é uma

certa dificuldade, eu nio tenho tanta facilidade mas isso é um limite meu mesmo... (P4).

Tema 2 — Um olhar dirigido para a rede de atengao psicossocial
infantojuvenil em tempos pandémicos

O mapa minimo da rede social institucional, conforme exposto na Figura
1, demonstrou uma rede grande e pouco densa, delineada pelo CAPSij para o
cuidado referente a populacio infantojuvenil, porque a maior parte dos vinculos
estd fragilizada. Trata-se de uma rede heterogénea, mas ressaltam-se setores com

auséncia de relagdes, como cultura e lazer, destacados como relevantes para a satide

mental de criancas e adolescentes, impactados pela pandemia.

Figura 1. Mapa Minimo da Rede Social Institucional
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Construido com a equipe do Centro de Atengéo Psicossocial infantojuvenil (CAPS]j). Foram realizadas
linhas coloridas que representam a qualidade dos vinculos entre as institui¢cdes ou setores ¢ o CAPSij,
sendo verde para vinculos significativos; amarela para fragilizados e vermelha para rompidos e/ou
inexistentes. A distincia geografica entre o CAPSij e estes servicos ¢ demonstrada pela insergio destas
linhas em um dos quadrantes — primeiro quadrante é proxima; segundo quadrante ¢ distante; e terceiro
quadrante é muito distante. APS — Atencio Primdria & Sadde, UPA — Unidade de Pronto Atendimento,
HU - Hospital Universitdrio, USE — Unidade de Satde Escola, AME — Ambulatério Médico, CMDCA —
Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente, PAVAS — Programa de Atencio as Vitimas
de Violéncia e Abuso Sexual, CRAS — Centro de Referéncia de Assisténcia Social, CREAS Centro de

Referéncia Especializada a Assisténcia Social.

Os servicos se apresentaram, em sua maioria, distantes geograficamente
do CAPSij mas, segundo os participantes, ndo hd grande impacto no cuidado
executado, frente a essa caracteristica isolada. Alguns setores, como drea juridica e
protecao social, apresentaram vinculos fragilizados, junto ao CAPSij, em especial
por relagdes pouco dialogadas no sentido de discussoes de casos e compartilhamento
de tarefas/decisoes. Os profissionais ainda ressaltaram que muitas relagoes sao pouco
institucionalizadas, pessoa/territério-dependente, em especial junto ao Conselho
Tutelar.

Os vinculos no setor satide foram elencados como fragilizados ou inexistentes,
em especial pela auséncia de articulagio e didlogo, expressos no conceito de
referenciamento e contrarreferenciamento de casos: “Essa contrarreferéncia, essa
comunicagao, essa articulagio do caso, ela nio acontece, entio eu vejo que é um
vinculo fragilizado por causa disso” (GF).

As escolas constituem um setor relevante para construgio do cuidado referente a
satde infantojuvenil, mas ja delineavam um vinculo fragilizado anterior 2 pandemia
junto ao CAPSij. Durante esse periodo, o setor apresentou um afastamento maior
e interrompeu processos conjuntos de avaliagio/acompanhamento de criangas e
adolescentes:

Tem escola que encaminha e mesmo na pandemia consegue encaminhar um relatério
para a gente, tem escola que refere que, por estar em pandemia, do ano passado para cd
nao consegue avaliar a crianga. (GF).

Os vinculos com os servigos de protegao social bdsica, denominados Centros de
Referéncia em Assisténcia Social (CRAS), foram apontados como fragilizados, em
especial por existir um didlogo, mas nio a fungao de rede, por meio de parcerias e

agoes conjuntas:
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Para eles tudo ¢ satde, tudo é CAPS. Entao sempre tem uma conversa que eles querem
que a gente faga alguma coisa que, ao nosso ver, seria papel deles. H4 um didlogo muito

grande, porém numa via s, porque eles querem que s6 a gente faga, e eu penso que é

fragilizado (GF).

Os profissionais ressaltaram o isolamento institucional neste processo — seja
pela falta de apoio da gestao municipal de satde ou pela auséncia de relagées com
outros servicos da rede. O uso de recursos digitais como Google Meet, Google Drive
e Google Agenda foi importante nao apenas para os atendimentos, mas também para
organizagdo da propria equipe e rede intersetorial. Esta aproximacio foi apontada
como positiva e com perspectiva de ser mantida apés a pandemia. Finalmente,
os participantes trouxeram o impacto desta nio articulacio em rede, que foi
especialmente sentido neste periodo pandémico, como um elemento relevante para
a (nao)construcio do cuidado a sadde mental infantojuvenil:

A equipe, a gente tem lidar com tudo isso, porque nossas atividades coletivas foram can-
celadas e, assim, nds somos um centro de cuidado em satide mental, de atengao psicos-
social para o municipio todo. Entdo, nesse lado, a escola, o apoio da rede, as questoes
financeiras, que foram também uma das outras questoes de grande impacto, elas também

pioraram os casos (GF).

Discussao

O contexto pandémico trouxe novos elementos que necessitaram, ao mesmo
tempo, ser considerados e articulados para construgao do cuidado 2 satide mental
infantojuvenil. A literatura nacional e a internacional corroboraram os achados do
estudo sobre as consequéncias negativas do isolamento para criangas e adolescentes,
devidoafaltadesocializagao decorrente do afastamento fisico em tempos pandémicos.
Foram relatadas preocupagoes com aspectos emocionais, comportamentais e
atencionais em periodos de alta restri¢ao de circulagio e estabelecimentos de ensino
fechados (Shum ez al., 2021; Visquez et al., 2022).

Um estudo mostrou que os principais sentimentos vivenciados por criangas
durante a pandemia foram medo, tristeza, insegurancga, raiva e tédio, e deve
ser destacado que os sentimentos dos adultos interferem diretamente na satde
mental de criangas (Silva ez al., 2021). Neste sentido, outro artigo enfatizou que
a situa¢ao imposta pela pandemia desencadeou grande estresse as familias que
viveram confinadas, isoladas socialmente, indbeis para utilizar mecanismos de

enfrentamento familiar prévio e para receber apoio pessoalmente (Imram ez al.,
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2020). Além do que, a situagdo de paises mais vulnerdveis, como o Brasil, pode
trazer maiores preocupagdes sobre demandas econémicas.

Este contexto foi percebido pelas criangas, que sdo muito sensiveis ao estado
mental de seus pais ou cuidadores — geralmente quem prové senso de seguranga
e bem-estar emocional. Crian¢as e adolescentes com necessidades especiais de
sadde, principalmente ambientais, como ¢ o caso de alteracoes neurocognitivas
ou Transtorno do Espectro Autista (TEA), sao mais vulnerdveis aos impactos
psicolégicos negativos de desastres como a Covid-19. Aquela populagio que ji
vivia em sofrimento psiquico também precisa de cuidado e olhar especiais,
pois noticias de mortes, doengas e as préprias medidas de preven¢ido podem ser
traumdticas. A continuidade e o acompanhamento da satide mental infantojuvenil
devem ser considerados um componente essencial em qualquer sistema e resposta
universal e comunitdria, ao vivido na pandemia (Oliveira ez al.,, 2020). Apesar
deste indicativo, como visto nos resultados desta pesquisa, tais prioridades nao
foram consideradas efetivamente.

Os achados do presente estudo identificaram que a adolescéncia é marcada por
se constituir em um momento de socializagéo, no qual os adolescentes se afastam
dos familiares e aumentam a interagdo com os pares; entretanto, o isolamento
social incorporado pela pandemia trouxe consequéncias para esta socializacio,
denotando uma experiéncia dialégica para os jovens. Estudo tedrico, na perspectiva
winnicottiana, sobre as implicagoes da pandemia de Covid-19 para a satide mental
de adolescentes, descreve vivéncias paradoxais desta populagio, no cendrio da
epidemia (Costa ez al., 2021). A necessidade de separacio dos pais/cuidadores e de
convivéncia coletiva sao controversas a necessidade de confinamento e isolamento
social. O estudo citado refletiu que os adolescentes vivenciaram a impossibilidade
de realizar processos sauddveis do amadurecimento, configurando uma populagio
de alta vulnerabilidade ao sofrimento mental, o que pode levar a uma geragio de
adultos adoecidos (Costa et al., 2021; Jones et al., 2021).

A familia, principal e imediato ambiente de desenvolvimento de criangas
e adolescentes, e por isso também espago de cuidado do CAPSij, instituiu-se
como promotor de satide no contexto pandémico. Tal aspecto se justificou pela
intensificagdo na convivéncia e consequente corresponsabilizacio, inclusive vinculada
significativamente ao servico. Ao mesmo tempo, por questoes jé abordadas, a

familia aparece em construcio dialdgica pela literatura. Aponta-se que o aumento
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do tempo de convivéncia pode trazer, como consequéncia, maiores tensoes nas
relagdes interpessoais que, juntamente com a sobrecarga do trabalho, estresse pelo
momento de pandemia e restri¢des sociais contribuiram para tornar mais frequentes
os episédios de violéncia doméstica (Marques ez al., 2020).

Apesar dos impactos negativos nas relagoes familiares, vividas por criangas
e adolescentes, serem bem documentados, um artigo com revisio mais recente
corroborou os achados deste presente estudo. Foi apontado que um beneficio possivel
da pandemia seria maior convivéncia familiar, deixando criancas, adolescentes e
familias mais proximas (Trejo ez al., 2020). A anélise de um estudo quantitativo, com
adolescentes e seus cuidadores, mostrou que é necessdrio promover relacionamentos
positivos no ambiente familiar, como varidvel de prote¢io para o enfrentamento
de dificuldades. Portanto, ¢ de suma importancia considerar o vivido e sentido no
sistema familiar, em tempos pandémicos, para compreender as questdes emocionais
de criangas e adolescentes (Feijt ez al., 2020).

Frente a tal cendrio pandémico, a assisténcia & saide mental de criancas e
adolescentes precisou ser adaptada. Configurou-se a dificuldade no manejo de
atendimentos remotos, devido a falta de locais apropriados ou de recursos, o que
impactou no cuidado efetivo. Nessa perspectiva, foi realizado na Holanda um
estudo qualitativo com profissionais de satide mental, que enfatizou as dificuldades
encontradas para estabelecer relacionamento com os clientes, pois nem todos os
problemas de satde sao suscetiveis a interacao on-line (Cruz et al., 2020). Além disso,
os participantes de nosso estudo relataram problemas com os meios tecnolégicos,
como a falta de dispositivos necessdrios, a dificuldade de manejo das ferramentas,
além da qualidade da Internet nio ser satisfatéria.

O estudo holandés apontou também que um grupo de profissionais achou
mais dificil comunicar a mensagem pretendida, devido 2 falta de sinais nao verbais
que, normalmente, s3o utilizados na comunicagao face a face, como por exemplo
o movimento das maos. Por outro lado, em muitos casos, os profissionais foram
positivos sobre a eficdcia do tratamento e relataram flexibilidade, por nio haver
tempo de viagem e o agendamento de suporte torna-se mais dgil. Ademais, diante
das cAmeras alguns pacientes se tornam menos inibidos em suas expressoes, o
terapeuta tem a capacidade de ver mais dos ambientes domésticos dos clientes, o
que proporciona uma relagao terapéutica mais eficiente e pode aumentar a adesio ao

tratamento (Cruz et al., 2020).
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A literatura tem mostrado que a criagao de grupos de ajuda mutua on-line, em
plataformas digitais, pode ter resultados positivos para o cuidado, durante periodos
de distanciamento social (Eapen ez al, 2021). Apesar das potencialidades do
cuidado remoto, em um pais como o Brasil, em que uma parcela significativa da
populagao nao tem acesso a internet, as interven¢oes nao podem ser, exclusivamente,
dependentes deste meio. Estudo realizado em Sao Francisco, Estados Unidos, trouxe
uma preocupacio de pediatras atuantes na APS, sobre a mudanga rdpida para a
telessatide neste ponto e, além disso, houve impacto na sadde mental, pois pareceu
prejudicar a disponibilidade e efetividade de muitos recursos (Lee ez al., 2022).

Vale destacar que um estudo australiano evidenciou a importancia de olhar para
a privacidade e seguranca de criangas, adolescentes e suas familias, em cuidados
remotos, bem como ser uma construgio flexivel que respeite as necessidades e
avaliacoes de profissionais e usudrios (Hoagwood ez al., 2021). Além da dificuldade
de acesso, hd ainda a reflexdo sobre o fato de que muitos usudrios da RAPS
apresentam vinculos familiares fragilizados e vivem em ambientes pouco seguros,
o que dificulta a participagio em intervengoes remotas, bem como a permanéncia
exclusiva no domicilio (Eapen ez al., 2021). Atendimentos por telefone podem ser
uma alternativa para as questoes de acesso, mas ainda se faz necessdria a continuidade
de agdes presenciais.

Os achados do estudo aqui desenvolvido delinearam uma rede de atengao
fragilizada e ainda menos densa, no seu sentido sustentador, previamente 4 pandemia.
Além do fechamento das unidades escolares, que teve grande impacto entre criangas
e adolescentes, houve mudangas na atuacio de servicos de satude, assisténcia
social, cultura, esporte e lazer, o que impactou a vida desta populagao conforme
corroborado pela literatura (Hoagwood ez al., 2021). Este aspecto, mais do que levar
a um maior isolamento social desta populagio, trouxe o isolamento institucional de
alguns servigos, em especial aqueles considerados como essenciais e que mantiveram
seus atendimentos, como no caso da saide. De acordo com os dados de nosso
estudo, o CAPSjj vivenciou este isolamento, além de uma menor priorizagao pela
gestdo por nao atender diretamente casos de Covid-19, em detrimento das possiveis
consequéncias no adoecimento psiquico de criangas e adolescentes pela pandemia.

A literatura reforcou este achado em outros paises. Um estudo estimou o impacto
da Covid-19 nos servicos de saide mental, no leste do Mar Mediterrineo, por meio

de pessoas estratégicas, nacionalmente. Segundo o estudo, no periodo pandémico,
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houve diferencas nos tipos de servicos interrompidos. No periodo pré-pandémico, ji
havia escassez de servicos de satide mental, e mesmo assim programas de prevencio
e promogio de satide mental foram os mais atingidos. Apesar do funcionamento de
uma advocacia global para a inclusio da saide mental nas respostas a4 Covid-19, o
que resultou em melhor integragao de planos, coordenagao intersetorial e métodos
inovativos para superar barreiras do cuidado (como teleservigos e linhas de ajuda),
existiu uma lacuna de recursos financeiros e humanos alocados para integrar
a saide mental na resposta emergencial (Elsawy ez 4/.,2022). Havia o refor¢o da
necessidade de criagio de apoio aos profissionais que ofertam cuidados em satde
mental a criangas, adolescentes e suas familias, nos diferentes pontos da rede (Lee
et al., 2022). Percebem-se, aqui, semelhangas no vivido no contexto brasileiro, em
especial no cendrio do estudo. O passado necessita ser vislumbrado por trazer ligoes
que precisam ser aprendidas e motivadoras de mudangas e investimentos futuros.

Agoes de acolhimento e apoio em satide mental precisam ser, em situagoes criticas,
priorizadas em servigos de satde e de educa¢io, bem como a articulagio intersetorial
para que estas acoes se efetivem. Consideradas as interrupgdes que se deram nos
servigos, a rearticulagio de lagos e vinculos se faz essencial, do mesmo modo que
o olhar aprofundado aos impactos a longo prazo da Covid-19 na satde mental,
o custo-efetividade de plataformas para o cuidado on-line e a disponibilidade de
solucdes tecnoldgicas para superar as barreiras de acesso aos servigos. Em relagao a
um pais continental como o Brasil, de tamanha diversidade sociocultural, corrobora-
se que as mudancas na entrega e utilizagao dos servigos precisam ser monitoradas,
bem como evidéncias cientificas produzidas sobre quais elementos funcionam nos
diferentes contextos e fases epidémicas (Elsawy ez a/.,2022).

A necessidade de respostas por sistemas sanitdrios integrados e maior ampliagao
de equipes interprofissionais na satide mental sdo clamadas (Frawley ez a/., 2020). No
decorrer de uma revisao de literatura, foram examinadas as implicagoes nos servigos
de satide mental durante a pandemia, em paises subdesenvolvidos e emergentes.
Tais paises, historicamente, recebem uma fragio pequena de recursos para a satide
mental (Kola ez al., 2021). No quadro brasileiro, em andlise sobre o financiamento
federal ao Sistema Unico de Satde (SUS), para o enfrentamento da pandemia de
Covid-19, um artigo consultado discutiu que a epidemia se instalou em momento de
subfinanciamento cronico do SUS. Medidas de ajustes orcamentarios foram tomadas,

de forma reativa e retardada, comprometendo o atendimento as necessidades da
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populagio de forma equitativa e nas distintas regides (Funcia ez al., 2022). Outro
ensaio tedrico concluiu que, em andlise histérica e futura sobre o financiamento do
SUS, as perspectivas nio apontaram para propostas que favorecam ou ampliem a
alocagio de recursos a saide em periodo pds-pandémico (Servo ez al., 2021).

Finalmente, a literatura vem recomendando, fortemente, a superagio de praticas
fragmentadas centradas no modelo biomédico, para perspectivas psicossociais
orientadas pelas comunidades, prioritdrias para intervengio e pesquisa (Kola er
al., 2021). Neste enfoque, pode-se considerar o Brasil como um pais privilegiado,
visto j4 possuir uma politica direcionada a légica psicossocial nao asilar, duramente
massacrada nos ultimos anos, mas que precisa resistir e ser valorizada. O estudo
reforcou o foco em estratégias-chave de agoes, que dialogam com a organizagio
da RAPS, a saber: integrar a satide mental em planos para a cobertura universal
em sadde; compartilhamento de acoes entre os servicos; potencializar tecnologias
digitais para diversas agoes em satide mental; eliminar prdticas coercivas no cuidado
em saide mental e assinalar as necessidades de populagoes negligenciadas, em
especial a infantojuvenil (Kola ez a/., 2021).

Quanto a isso, um estudo tedrico trouxe a necessidade de uma antecipagao
organizacional dos servigos de atengao a satide mental infantojuvenil para enfrentar os
efeitos psiquicos previsiveis de um isolamento social prolongado. Ressalta a demanda
em garantir respostas flexiveis a estas consequéncias psicossociais que envolvem
dinimicas sociais. Recomenda mudancgas de focos de intervencio de reducio de
sintomas para estratégias preventivas mais amplas; promoc¢io da acessibilidade e
continuidade do cuidado nos servigos e do engajamento familiar; consideragao do
percurso de desenvolvimento infantojuvenil na construgio de cuidado, inclusive
relativizando diagnésticos e implementagao de ferramentas digitais para encorajar a
busca de ajuda pela juventude nativa digital (Raballo ez a/., 2021).

Conclusao

Paraalém dosimpactos negativos intensos da pandemia a saide mental de criangas,
adolescentes e suas familias, a construgdo de cuidado apresentou-se fragmentada,
com uma rede mediana, pouco densa (grande nimero de vinculos fragilizados ou
rompidos), dispersa geograficamente e heterogénea. A pandemia intensificou o nio

olhar aos cuidados desta parcela da sociedade, em especial na satide e educagio.

Physis: Revista de Satide Coletiva, Rio de Janeiro, v. 35, n. 3, 350310, 2025



| Pdgina 17 de 22

O estudo aponta para lacunas importantes que precisam ser analisadas para
qualificar a rede de atengdo durante e ap6s a pandemia. Dentre tantas, destacam-se a
falta de apoio material, financeiro e de recursos teérico-praticos para a continuidade
do cuidado integral, como a educa¢io permanente frente ao uso de tecnologias e de
estratégias participativas de assisténcia. Enquanto as possibilidades de agées forem
restritas, principalmente, & modalidade on-/ine, as deficiéncias continuario, jd que
nem o servigo nem os usudrios receberam o apoio necessirio para instrumentalizar
estas agoes. Ressaltam-se também o aumento da distAncia e isolamento entre
o CAPSjj e demais servicos da rede, o que leva a presumir que tenham trazido
dificuldades para todos.

Destaca-se que o cuidado a satide mental infantojuvenil, negligenciado em
tempos pandémicos brasileiros, necessita ser revisitado e reorganizado, no sentido
da construgio psicossocial. Esforcos devem ser feitos, inclusive no 4mbito de
financiamento, para aprimorar politicas e programas na drea. E necessério garantir o
acesso as agoes de suporte, tal como o acompanhamento de criancas e adolescentes,
com instrumentos e recursos suficientes, que permitam o cuidado centrados
no publico-alvo e em suas familias, comunidades e territérios. Movimentos e
encontros, a partir do CAPSJj, devem ser estimulados, dado seu lugar privilegiado
de matriciamento de toda a rede em relagao aos cuidados em satide mental, porque
impactam a atenc¢do psicossocial nos mais diversos servigos e setores.

As limitagoes deste estudo se relacionam a especificidade do contexto — CAPSij
de um municipio do estado de Sao Paulo. A perspectiva de outros servigos da RAPS,
bem como dos préprios usudrios dos servicos de satde mental infantojuvenil, sao
necessdrios. Apesar desses aspectos, o presente estudo traz a originalidade de olhar
para um fenémeno negligenciado a despeito das demandas contemporineas, além

de trabalhar com metodologia coerente a proposta de cuidado em rede.?

Financiamento

Fundagio de Amparo a Pesquisa do Estado de Sao Paulo, Processo 2020/05235-
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Abstract

An examination of the (dis)articulation of the
child and adolescent psychosocial care network

in pandemic times

Despite the advances in child and Youth mental health
care, various weaknesses deserve to be glimpsed. The social
isolation to contain the advances of COVID-19 brought
aggravating factors to this care. This study aimed to
identify and analyze network care for child and adolescent
mental health during the pandemic of COVID-19 from
the perspective of professionals of a Child and Adolescent
psychosocial care center. This qualitative research was
based on the Complex Paradigm. Data was collected
through minimal maps of the institutional social network,
focus groups and semi-structured interviews with eleven
professionals from a city in Sdo Paulo in 2021. Reflective
thematic analysis was used for thematic analysis. Two
categories emerged: “Impacted well” — contextualizing
child and adolescent mental health care in pandemic times;
“Everything is health, everything is CAPS”: looking at the
psychosocial care network for children and adolescents

in pandemic times. Despite the negative impacts of the
pandemic on the mental health of children, adolescents and
their families, the construction of care was fragmented,
with a medium, low-density, geographically dispersed and
heterogeneous network. This neglected care during the
Brazilian pandemic needs to be reconsidered and reorganized

to promote psychosocial construction.

» Keywords: Mental Health Services. Adolescent. Child.
COVID-19. Health Personnel.
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