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® INTRODUGAO

Nesses 30 anos do Sistema Unico de Saude-SUS, houve ampliagédo do acesso a saude
em diferentes ambitos, numa visdo ampliada de saude, ndo apenas a auséncia de

doengas.

O objetivo deste documento é dar sequéncia as publica¢des do Sistema de Conselhos
de Fonoaudiologia contribuindo para ampliar a atuagdo da Fonoaudiologia no SUS, e,
consequentemente, fortalecer o funcionamento do préprio sistema. Isso implica em
uma pratica didria integrada as equipes multiprofissionais na légica de Redes de
Atencao a Saude, conforme preconizado na Lei n° 8.080/90 e na Resolugao n° 4279/
2010.

A atuacao fonoaudiolégica no SUS vive uma importante mudanga de paradigma, na
busca por alinhamento da pratica do fonoaudiélogo as diretrizes politicas do cuidado

em saude, em todos os ambitos e diferentes ciclos de vida.

Cada vez mais se espera que o fonoaudiélogo contribua com sua especificidade nas
diversas equipes e pontos de atengao, de modo articulado e consonante, consolidando

uma pratica potente e inventiva nos servigos.

Diante desse contexto, este documento busca esclarecer aos nossos interlocutores as
dimensdes da pratica fonoaudioldgica, na perspectiva da clinica ampliada, a partir das

linhas de cuidado e das Redes de Atengdo a Saude (RAS).

No Brasil, a Atengdo Primaria a Saude (APS) apresenta-se como uma das portas de
entrada dos usuarios aos servigos de saude, na qual estes poderao ter acesso a uma
fonte adequada de atengdo, de forma longitudinal. A APS apresenta-se como lécus
privilegiado para o desenvolvimento de praticas de promogéao da saude, tendo em vista
sua organizagao de base territorial, com a descricdo dos usuarios e equipe

multiprofissional responsavel pelo reconhecimento das demandas de saude dessa
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populagdo e pela coordenagdo do cuidado dos usudrios (BRASIL, 2017). Tal
organizagdo pode possibilitar a constru¢do da autonomia dos usudrios, frente aos
fatores condicionantes e determinantes do processo saude-doenga-cuidado, de modo

que alcancem equidade em salde (OTTAWA, 1986).

[ AS REDES DE ATENGAO A SAUDE ®
R o REGULAGAO
REDE CEGONHA

Discussdo no Grupo Técnico de Atengdo: (04) 02/04/2011; 08/04/2011;
12/04/2011,05/05/2011 Pactuagao Cl: 5 de maio de 2011

REDE DE URGENCIA E EMERGENCIA (RUE)
Discussdo no Grupo Técnico de Atengao: (03) 09/05/2011; 08/07/2011;
15/08/2011 Pactuagao Cl: 16 de junho de 2011

| |
REDE DE ATENQAO PSICOSSOCIAL(RAPS)
Discussao no Grupo Técnico de Atencao: (10) 08/07/2011; 18/072011;
09/11/2011; 21/11/2011; 30/11/2011; 05/12/2011; 07/12/2011; 12/12/2011;
18/01/2012; 14/08/2012 Pactuagao Cl: 24 de novembro de 2011

REDE DE CUIDADO A PESSOA COM DEFICIENCIA (RCPD)
Discussao no Grupo Técnico de Atengao: (04) 18/01/2012;01/03/2012;
07/03/2012; 07/03/2012; 12/03/2012 Pactuagao Cl: 16 de fevereiro de 2012 )

REDE DE ATENCAO A SAUDE DAS PESSOAS COM DOENCAS
CRONICAS (RPDC)
Discussao no Grupo Técnico de Atencao: (2)18/09/2012; 06/11/2012
Pactuacao Cl: 22 de novembro de 2012 )

ATENGAO BASICA

Fonte: Ministério da Saude, SAS, 2013

J

J

Nossa proposta neste documento, é refletir sobre a atuagédo fonoaudioldgica no SUS a
partir de situagdes do cotidiano dos servigos, para tal, resgataremos alguns conceitos

importantes.
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CLINICA AMPLIADA

A clinica ampliada é uma das diretrizes que a Politica Nacional de Humanizagao propde
para qualificar o modo de se fazer saude. Ampliar a clinica é aumentar a autonomia do
usudrio do servico de salde, da familia e da comunidade. E integrar a equipe de
trabalhadores da saude de diferentes areas na busca de um cuidado e tratamento de

acordo com cada caso, com a criagao de vinculo com o usuario.

LINHAS DE CUIDADO

As linhas de cuidado se baseiam na assisténcia sendo composta por agdes de
promogao, prevengao, tratamento e reabilitagdo, elas descrevem o caminho que o
usuario deve seguir nas RAS. Essas agoes e servigos sdo desenvolvidas nos diferentes
niveis de atengao, organizados a partir de fluxos assistenciais que garantam o cuidado
considerando as necessidades do usuario, independente dos locais e servigos, e

considerando as diretrizes das politicas publicas.

® INTEGRALIDADE NA ASSISTENCIA A SAUDE: PY
A ORGANIZAGCAO DAS LINHAS DO CUIDADO.
Un. Basic. ESF Apoio )
e todo cardépio Diagnoéstico e Medicamentos Esszgg;lagges sg:-‘l:irggs
de servicos Terapéutico P

i 1 1 1 1

Linha de Produgao do Cuidado
(estruturada por projetos terapéuticos)

*Publicado no livro: O Trabalho em Sautde: olhando e experienciando o SUS no cotidiano; HUCITEC, 2004-2a. edigao; Sdo
Paulo, SP. Tulio Batista Franco Professor da Universidade Federal Fluminense. Helvécio Miranda Magalhdes Junior
Secretario Municipal de Satde de Belo Horizonte.

REDES DE ATENGAO A SAUDE

As RAS sdo arranjos organizativos de agbes e servigos de saude, de diferentes

densidades tecnoldgicas. As redes de atengdo devem operar na légica das linhas de
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cuidado, o que significa organizar um cuidado integrado e continuo (Ministério da
Saude, 2010 - Portaria n°® 4.279, de 30/12/2010).

E importante ter clareza dos pré-requisitos que capacitam o profissional para atuar nos
diversos pontos de atencdo. Nesse sentido, a inser¢ao do fonoaudiélogo nos diferentes
servigos e niveis de complexidade, pode contribuir para a implementagéao da clinica
ampliada, no estabelecimento de Projetos Terapéuticos Singulares (PTS) considerando

as linhas de cuidado e na organizacgao das redes de cuidado a saude no SUS.

FONOAUDIOLOGIA REDES DE ATENGAO A SAUDE (RAS)

0 fonoaudidlogo, inserido no contexto do SUS deve trabalhar em consonancia com a
I6gica das Redes, compreendendo os processos de trabalho inerentes a cada ponto nas
redes de atencgao, suas intersegdes com as diretrizes politicas, desenvolvendo senso

critico para uma escuta atenta e humanizada.

Os processos de trabalho do fonoaudiélogo sdo dependentes do perfil epidemiolégico
do territério e do servico em que se encontra lotado e suas agdes devem ocorrer de
forma coerente ao nivel de atengcdo em que atua, integradas aos programas e
prioridades definidas pela equipe da qual faz parte. No SUS, o fonoaudiélogo atua em

um sistema com caracteristicas proprias e uma légica ampliada e articulada.

De acordo com as diretrizes das linhas de cuidado da saude nos diferentes ciclos de
vida e na légica das Redes, o fonoaudiélogo desenvolve agdes de promogao, prevengao,

avaliagdo e reabilitagdo em programas e em diferentes pontos de atencgao, tais como:

Equipe multiprofissional da APS (ou NASF-AB)

UBS (Unidade Bdsica de Saude)

Atencao Domiciliar

CAPS (Centro de Atengao Psicossocial) infanto juvenil, adulto, dlcool e drogas
Servigos Residenciais Terapéuticos

Unidades de Acolhimento

Ambulatérios

Academias da saude
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Consultérios de rua

CER (Centro Especializado em Reabilitagao)

Hospital Geral / Maternidade (UTI e enfermarias)

Centro de Convivéncia

CEREST (Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador)
Vigilancia Epidemiolégica, Ambiental e Sanitaria
Telessaude

Gestdo em Saude

Entre outros.

66

A atuacao do fonoaudiologo, como profissional de
equipes multiprofissionais, potencializa e qualifica a

integralidade do cuidado ofertado nas RAS

71 Rede Cegonha

A atuacao fonoaudioldgica abrange o acompanhamento do pré natal, com orientagao
as gestantes, familiares e comunidade, e acompanhamento de puérperas e de bebés
saudaveis, de risco ou com comprometimentos. O fonoaudiélogo auxilia no processo
da amamentacgao exclusiva e transi¢cao alimentar saudavel. Podendo, também, auxiliar
nas situagcbes adversas a amamentagdo, no desenvolvimento das habilidades de

alimentacao e nos casos de seletividade alimentar.

0 fonoaudidlogo contribui com uma infancia saudavel, por meio da promog¢ao da
comunicagao, além da prevencao, diagndstico, reabilitacdo de questdes relacionadas

ao desenvolvimento da linguagem.
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CONHECA A CAMPANHA:
“FONOAUDIOLOGIA NA PRIMEIRA INFANCIA” POR MEIO DO LINK

https://www.fonoaudiologia.org.br/cffa/wp-content/uploads/2018/09/Campanha-Fono-na-

Infancia_tabuleiro.pdf

E de competéncia do fonoaudiélogo realizar a Triagem Auditiva Neonatal Universal
(TANU), considerando a Lei Federal N° 12.303/10 e o Protocolo de Avaliagdo do Frénulo

da Lingua em Bebés, considerando a Lei Federal N° 13.002/14.

PORTARIA 930/2012 (UTI) E MATERIAL SOBRE CUSTOS DA 22. R
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2012/prt0930_10_05_2012.html

Caso 1:

Maria deu a luz a Pedro em uma maternidade municipal, a crianga nasceu saudavel
e sem intercorréncias. Apds algumas horas a mae percebeu que o filho nao
conseguia mamar. Durante a realizagao das triagens neonatais, a fonoaudiéloga
informou que o bebé passou na TANU e identificou alteragao no frénulo lingual, por
meio da Avaliacao do Frénulo da Lingua em Bebés. A profissional indicou a
realizagao da frenotomia e acompanhou a mae durante todo o processo, orientando
quanto ao manejo e posicionamento do bebé em seio materno. Na alta, a mae foi
orientada a buscar sua UBS de referéncia, para acompanhamento do bebé e
manutencao do aleitamento materno exclusivo, incluindo orientagdoes sobre o

desenvolvimento da linguagem e audicao.

Outras informagdes sobre Desenvolvimento da linguagem e audigcdo pode ser acessada no link

https://www.fonoaudiologia.org.br/cffa/wpcontent/uploads/2013/07/desenvolvimento-

CFFa.pdf



https://www.fonoaudiologia.org.br/cffa/wpcontent/uploads/2013/07/desenvolvimento-CFFa.pdf
https://www.fonoaudiologia.org.br/cffa/wpcontent/uploads/2013/07/desenvolvimento-CFFa.pdf
https://www.fonoaudiologia.org.br/cffa/wp-content/uploads/2018/09/Campanha-Fono-na-Infancia_tabuleiro.pdf
https://www.fonoaudiologia.org.br/cffa/wp-content/uploads/2018/09/Campanha-Fono-na-Infancia_tabuleiro.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2012/prt0930_10_05_2012.html
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2  Rede de Atencio as Urgéncias e Emergéncias (RUE)

O objetivo da atuagao fonoaudioldgica é minimizar complicagdes clinicas decorrentes
das doencas cardiovasculares, cerebrovasculares, traumatismos, violéncias, acidentes
e queimaduras. Sendo responsavel pela avaliagdo e reabilitagdo em quadros
de disfagia, afasia, disartrofonia e paralisia facial, prevenindo broncopneumonias por

aspiragao, desnutri¢ao, desidratacao e altera¢gdes de comunicagéo.

A atuacao do fonoaudiologo na RUE, contribui para a redugao dos custos hospitalares,

taxas de mortalidade e morbidade.

Caso 2:

0 senhor Joao, de 65 anos, acordou as 5 da manha e durante seu banho, a esposa
ouviu um barulho forte vindo do banheiro. Ao abrir a porta, encontrou o marido caido
no chao, sem conseguir falar direito, o rosto estava torto e nao conseguia se levantar
sozinho. Rapidamente o SAMU o levou para o Pronto Atendimento do Hospital de
alta complexidade do SUS. Na admissao, ele foi triado pela enfermagem e
encaminhado para a sala amarela e atendido pelo neurologista da Unidade de AVC
(U-AVC). Na tomografia, o médico evidenciou um AVC isquémico. Como o paciente
ainda estava na janela de trombdlise (possibilidade de usar medicamento para
dissolver o coagulo de sangue e, assim, reduzir as sequelas), ele foi medicado e

encaminhado para a UTI.

Na rotina do fonoaudidlogo responsavel pela U-AVC, identificou a admissao do
paciente e sua estabilidade hemodinamica, avaliando a mimica facial, mobilidade e
forca dos musculos da face, qualidade vocal, fala e linguagem. Na avaliagao, o
senhor Joao conseguiu deglutir o mingau de forma segura, mas se engasgou muito
com o liquido. Entao, o fonoaudiélogo discutiu o caso com o médico e indicou a
consisténcia segura da dieta oral para evitar pneumonia aspirativa. Além da
dificuldade de degluticao, o paciente apresentava dificuldade de fala e linguagem
iniciando a reabilitagdao. A intervengcao do fonoaudiélogo, minimizou o risco de
broncopneumonia aspirativa e a necessidade de uso de sonda de alimentagao,

reduzindo risco de mortalidade e morbidade do paciente e custos para o SUS.

10
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Apos a alta hospitalar, o paciente foi encaminhado para a RAS, para continuidade do

processo de reabilitagao fonoaudiolégica.

Outras informacgoes podem ser acessas no link
q&] http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/am/2015/prt0800_17_06_2015.html

Inserir material sobre custos da 22 R

3 Rede de Ateng¢ao a Saude das Pessoas com Doengas Cronicas

A atuacgao fonoaudioldgica deve considerar os fatores condicionantes e determinantes
da saude, as caracteristicas do territério de atuagéao, o estilo de vida, a situagao sécio
econdmica e cultural da populagao, contribuindo com praticas de educagao em saude,
espagos de mobilizagdo social, participagdo comunitaria, realizagdo de exames

diagndsticos, construgao de PTS, visitas domiciliares, matriciamento, entre outros.

A equipe realiza a atengao de forma integral e multiprofissional, aos usuarios com
doencas cronicas, com ag¢des de promogao, protecao da saude, prevengao de agravos,
diagndstico, tratamento, reabilitacdo, redu¢cdo de danos e manutencdo da saude, a

exemplo dos trabalhos de retaguarda e cuidados paliativos.

0 fonoaudidlogo deve estar inserido nos diferentes componentes desta rede, da
atencdo primaria até a especializada (ambulatério especializado, hospitalar, urgéncia e
emergéncia), sendo responsavel pela avaliagéo, diagndstico e reabilitagdo das questoes

relacionadas a comunicag¢ao humana.

,;ﬂ-.-, Outras informacgdes podem ser acessadas no Portaria MS 483 de 2014, por meio do link
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2014/prt0483_01_04_2014.html

Caso 3:

Senhor Adolfo, 63 anos, fumante, retornou para sua cidade apdés tratamento do
cancer na capital. Na visita da agente comunitaria (ACS), a filha relatou dificuldade

com a limpeza da traqueostomia e Sr Adolfo esta muito triste por nao conseguir

11
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falar. Durante a reuniao com a equipe do NASF-AB, a ACS relatou o caso e solicitou
apoio do fonoaudidlogo da equipe, sendo agendado uma visita domiciliar a familia.
Apoés a avaliacao, o profissional orientou a familia quanto a higienizagao adequada
da traqueostomia e iniciou um PTS para a construgao de novas estratégias de

comunicagao e reinsergao social.

4 Rede de Atengio Psicossocial (RAPS)

Na perspectiva da atengdo psicossocial, considerando a Lei Federal 10.216/01, é
preciso compreender que a linguagem permeia as relagdes e o estabelecimento de
lagcos sociais, contribuindo para a saude e constitui um aspecto significativamente
comprometido nos quadros de adoecimento mental de criangas, adolescentes, adultos

e idosos.

0 objetivo do trabalho fonoaudiolégico integrado as equipes é promover a saude mental
e evitar segregacao e isolamento, por meio de estratégias facilitadoras de comunicagao
em todas as suas possibilidades, além da abordagem de questdes especificas de voz,

audicao, fala, linguagem e aprendizagem nos quadros de transtorno mental.

De acordo com a Portaria 3088/11 do Ministério da Saude, em qualquer um dos pontos
de atengdo da RAPS em que o fonoaudidlogo esteja inserido, ele deve participar de
modo amplo da intervengédo junto as populagées em situagdo de vulnerabilidade

psiquica e social.

0 fonoaudidlogo assume o papel de interlocutor efetivo e mediador de experiéncias
saudaveis de comunicagao para que a inclusao social, a cidadania e a garantia de
direitos seja uma realidade na vida da populagdo de modo geral e das pessoas em

sofrimento mental.

Nesse sentido, contribuird com as competéncias fonoaudioldgicas realizando agdes de
acolhimento, convivéncia, oficinas terapéuticas, grupos terapéuticos, atendimentos
individuais, visitas domiciliares, matriciamento, articulagdo de redes de cuidado

intersetoriais seja na atengao primaria ou especializada.

12
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Caso 4:

A equipe de saude da comunidade Sol Nascente reporta situagoes de alto indice de
vulnerabilidade social e uso de alcool e outras drogas. Nas visitas ao territorio e nas
entrevistas de acolhimento, a fonoaudidloga identifica queixas diretas de
comunicagao como troca de letras, dificuldades de aprendizagem, gagueira, mas,

n u

chamam a sua atengao as queixas indiretas como “ele nao fala comigo”, “ele nao
gosta de conversar”, “ela nao me entende” Por sua vez, na rotina de matriciamento
do NASF, observa o relato constante de situagoes de violéncia envolvendo
principalmente criangas, adolescentes e suas familias. A partir das discussdoes com
a equipe, a profissional decide pela abordagem domiciliar e nas cenas de uso em
parceria com a equipe multidisciplinar. Como projeto, organiza Oficinas de
Linguagem com a perspectiva de ressignificar as relagoées sociais, por meio da
experimentagao de diversas estratégias de comunicagao em atividades ludicas,
envolvendo a fala e a expressao grafica. Nesse processo de aproximag¢ao no
territorio, dando voz a sujeitos tao vulneraveis psiquicamente e promovendo salde
mental, percebe a redugao progressiva das queixas de comunicagao e de violéncia.
Além disso identifica casos de transtorno mental em condigées mais criticas de
comprometimentos da comunicagao e articula intervengao compartilhada com a

atencao especializada e rede de cuidados intersetoriais.

Informagdes sobre a RAS podem ser acessadas na Portaria n°. 3.088/11, no link
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088_23_12_2011_rep.html

B  Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia

Considerando publicagdes do Ministério da Salde, pessoas com deficiéncia (PCD) sdo
aquelas que tém impedimento de médio ou longo prazo de natureza fisica, mental,
intelectual, auditiva, visual, motora ou sensorial, 0 que, em interagdo com uma ou mais
barreiras, pode obstruir sua participagao plena e efetiva na sociedade em igualdade de

condigdes com as demais pessoas.

13
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Por vezes, essas barreiras ou obstaculos, atitudes ou comportamentos, impedem a
participagao social da pessoa e o exercicio de seus direitos a acessibilidade, a liberdade

de expressdo e a comunicacao.

Cabe ao fonoaudidlogo promover a inclusdao social da pessoa com deficiéncia
considerando as particularidades dos usuarios e territorios, matriciando as equipes de
saude nas questdes de competéncia da Fonoaudiologia e ofertando cuidados continuos

e compartilhados entre a atengao primaria e especializada.

A atuacgdo do fonoaudidélogo, potencializa a habilitagdo/reabilitacdo da pessoa com

deficiéncia a partir da elaboragdao de um projeto terapéutico singular.

®— SIMBOLOS E LEGENDAS USADOS NO GENOGRAMA —@

l:' Homem O Mulher /\ Sexo indefinido D Pessoa indice
gravidez
: Abuso de alcool ou drogas @ Morte = X Morando
junto
Casamento Divércio Separagao
Conjugal
Nascimento de uma Aborto Aborto
crianga morta Espontaneo Induzido
Gémeos Fraternos Gémeos Gestagéo
idénticos
Filhos: Ordem de Filho
nascimento com o Adotivo
mais velho a esquerda O
Relacionamentos:
DO Distante DMAO Conflituoso D-O Rompimento
DEO Muito estreito [,EE() Fundido e Conflitual D=O Alianca
Gt —
D Coalizao Harmonico Vulneravel Triangulagéo

Fonte: (SCHLITHLER; CERON; GONGCALVES, 2011, p. 59)

14
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®——REPRESENTACAO DAS RELAGOES NO ECOMAPA——@

Afonso tem com seu trabalho
-~ uma relacao forte, na qual ele
Afonso L { Trabalho dedica uma quantidade
moderada de energia e percebe
receber muito apoio.
Os filhos de uma familia tém

com a escola uma relagao ténue
ou incerta, dedicando pouco a
ela e dela recebendo pouco
apoio.

O relacionamento entre Osvaldo
e a unidade de salde é fraco e
Osvaldo : estressante (linha ziguezague) e

de Saude n&o ha troca de apoio e
dedicacao.

Fonte: (CHIAVERINI et al., 2011, p. 45, adaptado).

Deste modo, contribui para o cuidado integral a essas pessoas, com o objetivo de
desenvolver potencialidades para a conquista da autonomia e participagao social em

igualdade de condi¢des e oportunidades com as demais pessoas.

Caso 5:

O fonoaudidlogo que atua em um CER - Centro de Especialidades em Reabilitagao,
comega a receber varios casos de criangas com diagndstico de deficiéncia auditiva,
provenientes de um determinado territério. Analisando os casos, verificou que eles
podem estar relacionados a algum tipo de fator desencadeante (ex. aumento de
casos de sifilis) que demanda agao preventiva da equipe da atengao primaria. Atento
ao fato, estabelece com a equipe do CER e com a equipe da atengao primaria, um
planejamento estratégico voltado ao desenvolvimento de agdoes de saude que
possam assistir aquela populacao em diferentes niveis (promogao, protegao e

reabilitacdo), de forma integral.

A Politica Nacional de Saude da Pessoa com Deficiéncia Portaria n°1.060, de 5 de junho de
2002 pode ser acessada nos links:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2002/prt1060_05_06_2002.html

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_pessoa_com_deficiencia.pdf

15
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Instrutivo de Reabilitagdo Auditiva, Fisica, Intelectual e Visual, publicagdo atualizada pelo
Ministério da Saude em 2020
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/instrutivo_reabilitacao_auditiva_fisica_intelectu

.;]t? al_visual.pdf
PORTARIA N° 793, de 24 de abril de 2012 "Institui a Rede de Cuidados a Pessoa com

Deficiéncia no ambito do Sistema Unico de Saude"
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2012/prt0793_24_04_2012.html

PROCESSOS DE TRABALHO NO SUS

Os pontos de atengao nas redes definem instancias de um cuidado integral gerenciado
a partir da Atencao Basica e compartilhado com a atengdo especializada e alta
complexidade. A integralidade comega pela organizagao dos processos de trabalho na
atencao basica, como ordenadora do cuidado no territério, com assisténcia
multiprofissional, operando através de diretrizes como a do acolhimento e vinculagao

de clientela.

A organizagcado dos processos de trabalho surge como a principal questdao a ser
enfrentada para a mudancga dos servigos de saude, no sentido de coloca-lo operando de
forma centrada no usudrio e em suas necessidades, conforme preconiza a Politica

Nacional de Humanizagéao - PNH.

Uma mudancga de paradigma na construgao do cuidado, onde a interagao de saberes e
praticas se apresentou como alternativa ao modelo médico hegemonico, conduzindo,
desta maneira, a um modelo de cuidado em saude compativel com as premissas de

equidade, integralidade e universalidade.

No modelo médico centrado na doenga, prevalecia o uso de tecnologias duras (aquelas
inscritas em maquinas e instrumentos), em detrimento de tecnologias leve-duras
(definidas pelo conhecimento técnico) e leves (as tecnologias das relagdes) para o
cuidado ao usuéario. (MERHY; 1998).

A evolugdo da compreensdo do “estado de saude” faz referéncia a integralidade do
sujeito e dos varios niveis que podem interferir nos processos de vida de cada pessoa,

dos processos de adoecimento e nos processos de trabalho envolvidos no cuidado
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integral em saude. Isso tem como consequéncia a maior implicagdo e responsabilidade

de cada ator envolvido no processo.

Mudar o modelo assistencial requer uma inversao das tecnologias de cuidado a serem
utilizadas na producgéo da saude. Um processo de trabalho centrado nas tecnologias

leves e leve-duras é a condigao para que o servigo seja produtor do cuidado.

® CONSIDERAGOES
FINAIS

Como foi apontado inicialmente, é fundamental que a atuagao do fonoaudiélogo
em qualquer um dos pontos de atengao esteja em consonancia com as politicas
publicas, de modo que seu fazer se legitime nas equipes, agregando valor e

poténcia nas redes de atencao.

Nessa logica, cada profissional deve conhecer as politicas ordenadoras da
atencao prestada em seu local de trabalho para criar, organizar e desenvolver

suas praticas ampliadas em beneficio da populagao.

Cabe ressaltar que as contribui¢des do fonoaudiélogo para o avango do SUS
também podem ser evidenciadas com praticas em pontos de ateng¢do onde sua
insercao nao esteja prevista a priori. Nesses casos, ainda mais, € indispensavel
fundamentacgao, sistematizagcao e legitimagdo do trabalho desenvolvido em

campo.
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O SUS, como sistema dinamico, precisa incorporar novos processos
organizativos que permitam sua modelagem as transi¢des epidemioldgicas,

demograficas, econdmicas e sociais que permeiam a populagao brasileira.
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