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RESUMO
Este artigo trata-se de uma proposta de formação em saúde mental na pri-
meira infância para profissionais da atenção básica à saúde a partir do uso 
da tecnologia da informação. A proposta foi elaborada dentro das atividades 
do mestrado acadêmico cursado pela autora. Neste trabalho apresentaremos 
o percurso de criação dentro da própria construção do conhecimento bem 
como o processo metodológico para facilitação da formação. Este artigo é 
resultado de um semestre voltado à temática da tecnologia da informação 
em uso na docência. Quanto ao referencial téorico nos alinhamos à teoria 
da aprendizagem significativa de David Ausubel. Verificamos, ao final do 
semestre a possibilidade de atender às necessidades dos profissionais da 
atenção básica no tocante à formação. Especialmente no atual contexto de 
pandemia em que as tecnologias são potentes para facilitar o processo con-
tínuo e permanente de ensino-aprendizagem.
Palavras-chave: tecnologia da informação, educação em saúde, aprendiza-
gem significativa.
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INTRODUÇÃO

O presente artigo apresenta uma proposta de ensino-aprendizagem 
significativa possível a partir da formação em saúde mental na pri-
meira infância. A experiência em relato teve seu início quando das 

aulas do mestrado acadêmico acerca do ensino-aprendizagem no tocante 
à educação em saúde através do uso das tecnologias da informação. Neste 
sentido, diferentes teorias e estilos de aprendizagem pautaram as reflexões 
permitindo que posteriormente a elaboração da proposta bem como a prá-
tica docente remota se tornassem uma realidade.

Deste modo, foi pertinente compreender como profissionais da aten-
ção básica na Estratégia de Saúde da Família (ESF) têm tido dificuldades 
na realização do cuidado frente às demandas de saúde mental na primeira 
infância, tão comuns à rotina de cuidado nas unidades de saúde básicas.

Neste sentido, faz-se necessário abordar a temática da primeira infân-
cia e pensar processos formativos para que esses profissionais, investindo 
em conhecimento.

Para isso, faz parte da construção a compreensão da primeira infância. 
Segundo Abuchain (2016) esta etapa inicial de vida abrange desde o nas-
cimento até os 6 primeiros anos de vida. Destaca-se esta fase, justamente 
pela riqueza de potencial para aprendizado, desenvolvimento cerebral, da 
personalidade, da sociabilidade, dos afetos e da abertura ao sujeito em 
suas limitações e habilidades. A vivência deste momento gera impactos 
importantes nos demais marcos do desenvolvimento e, em se tratando de 
saúde mental, até o resto da vida, conforme apontado por Marini (2017). É 
nesta etapa que os fatores protetores como o vínculo familiar e o acesso 
aos serviços, cuidados e recursos em saúde são essenciais. É também neste 
período, porém que os fatores considerados de risco, tais como problemas 
de saúde e na dinâmica familiar, desnutrição e falta de acesso aos cuidados 
profissionais, costumam deixar na criança efeitos traumáticos duradouros e 
permanentes ou com sintomas intermitentes.

“A criança é um sujeito cujo processo saúde-doença é deter-
minado socialmente, ou seja, a criança pertence a um grupo 
social representado por sua família e suas condições de vida 
interferem em seu perfil epidemiológico. Essa compreensão, 
ao longo dos anos, não fazia parte das políticas sociais, assim 
como o Estado não se responsabilizava pela saúde infantil.” 
(DA SILVA, 2014, p.11).
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Apesar desta nova disposição do cuidado, há segundo Marini et al 
(2017) ainda muito o que investir na clínica precoce na primeira infância no 
Brasil, uma vez que a atenção e os procedimentos encontram-se direciona-
dos especialmente aos sintomas e menos no desenvolvimento da criança 
em suas aquisições e plasticidades enquanto potencial.

É neste sentido que Franco (2007) releva a intervenção precoce como 
representante desta preocupação intencional em intervir no desenvolvi-
mento, ainda muito cedo, em crianças com percurso do desenvolvimento 
global afetado em algum nível. Ele ainda pontua a necessidade de profissio-
nais e saberes múltiplos se ocuparem de tal perspectiva aliando-se à família 
e ao contexto de vida da criança.

Marini et al (2017) ainda verificou que a intervenção precoce no Brasil 
encontra-se centrada na criança enquanto sintoma e necessidade de reabi-
litação, ainda distantes do ciclo criança-família-comunidade. Deste modo, 
a literatura nacional tem carecido da atualização profissional na área bem 
como de investimentos em pesquisas para incidir sobre o tema.

Paula et al (2015) destaca que no Brasil, estima-se que 13% da população 
infantojuvenil tem algum diagnóstico relacionado às questões de saúde men-
tal com sintomas passíveis de cronicidade. Destes, menos de 40% receberam 
algum tipo de tratamento nos anos que antecederam a referida estimativa.

Desta forma, a estimulação precoce, além de permitir que a criança 
responda melhor aos estímulos que recebe, conforme intervenção externa, 
em acordo com sua plasticidade neuronal potencializada nesta fase, visa 
também o fortalecimento da autoconfiança, autoestima e desenvolvimento 
das relações com a família e a comunidade. Permitindo a construção de um 
adulto mais bem adaptado socialmente e, consequentemente mais saudável.

Segundo Bee (2011, p.424), a relação complexa entre os fatores de pro-
teção e de risco tem se tornado uma marca registradas nos estudos acerca 
da psicopatologia do desenvolvimento. As combinações entre fatores podem 
fornecer o caminho para a intervenção necessária, conforme singularidade 
de cada caso e considerando as mudanças concomitantes e inerentes ao 
processo de evolução na primeira infância. Estas transformações podem 
sofrer readaptações, conforme acompanhamento, como é o caso de crianças 
que se isolam, por exemplo. Ao ter acesso ao cuidado em saúde mental, essa 
realidade pode ser mudada. Do contrário, tal comportamento, ora momentâ-
neo, pode chegar a fazer parte da apresentação de sua personalidade.

Estas considerações são resultado da ampliação dos estudos e os 
movimentos sociais em prol da saúde pública e equipamentos de cuidado 
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oriundos da Reforma Psiquiátrica foram criados, abrangeu também a popula-
ção infanto-juvenil. Neste sentido, os CAPSi (Centros de Atenção Psicossocial 
Infantil) foram criados, de acordo com a Portaria no 336/2002, com base na 
Lei no 10.216/2001, como unidades de saúde regionais, com equipe mul-
tidisciplinar e atenção integral à saúde da criança e do adolescente com 
sintomas de crise mental.

Entenda-se crise como uma condição psíquica em que a criança se 
encontra impossibilitada de ser inicializada ou de dar continuidade nas 
suas questões psíquicas, emocionais e sociais ou até mesmo de estabelecer 
novos vínculos nestes sentidos. O Ministério da Saúde (2013) considera que 
a crise é geradora de sofrimento e a intervenção em saúde mental deve se 
voltar para ele.

É interessante relevar que os modos de sofrimento, segundo afirma 
Rocha (2006), da criança nem sempre são análogos ao de um adulto tam-
bém em crise, uma vez que há dificuldades de a criança entender seu lugar 
no mundo, em perceber mudanças em seu comportamento e no transmitir 
através da fala suas dores, recorrendo ao choro, ao xixi na cama, à agressivi-
dade bem como nas mudanças em suas relações sociais, dando formas mais 
concretas as representações de seu estado interno.

Neste sentido, Dias da Costa et al (2015) destacando a realidade nor-
destina, reforça a necessidade de maior atenção ao desenvolvimento infantil 
integral na atenção básica, destacando a iniquidade à saúde pelo número 
baixo de consultas e demandas não abraçadas em sua integralidade até 
mesmo antes do primeiro ano de vida. Assim, sugere que os serviços bási-
cos de atenção reconheçam a população infantil com sendo uma de suas 
prioridades.

Para isso, por sua vez, é necessário atentar às dificuldades de manejo 
em saúde mental pela ESF, justamente devido à limitações na formação. 
Para Souza; Amarante; Abrahão (2019) as ações psicossociais realizadas hoje 
no Brasil demandam uma nova configuração dos serviços, sugerindo que a 
articulação entre esta equipe e a outra especializada é uma potência, devido 
à capilaridade da ESF no território. Este desafio é, segundo os autores, esti-
mulante para a elaboração de novas tecnologias e práticas de cuidado. Para 
isso, é reforçada a lógica de outros estudos que solicitam ajustes no apoio 
matricial, educação permanente e qualificação profissional. (OLIVEIRA et al. 
2017) (TANIGUCH, 2018).

A partir de toda esta compreensão acerca da primeira infância e das 
necessidades para realização do cuidado, incluindo os processos formativos 
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de contrução do conhecimento, tivemos como objetivos pedagógicos de 
nossa proposta formativa:

•	 Promover a formação em saúde mental infantil aos profissionais da 
atenção básica de saúde;

•	 Estimular a promoção em saúde mental infantil na Rede de Atenção 
à Saúde;

•	 Proporcionar ao trabalhador um espaço virtual de acolhimento para 
dirimir dúvidas e aumentar o conhecimento em saúde mental.

Além dos objetivos considerados pedagógicos, destacamos os objetivos 
da aprendizagem com base na taxonomia de Bloom (FERRAZ, 2010).

Ferraz (2010) destaca a riqueza da formação hierárquica da aprendi-
zagem por Bloom enquanto embasamento para planejar uma formação, o 
que é indispensável para aumentar o nível de profundidade da construção 
do conhecimento, destacando a importância do planejamento pedagógico 
adequado. Para isso, pautado em conteúdos e estratégias na formação.

Assim, no presente projeto, destacamos a partir de Bloom, a necessi-
dade de comprometimento efetivo do profissional em formação (aprendiz) 
em três aspectos:

1. cognitivo, quando da disposição para aprender e dominar um novo 
conhecimento dentro da temática da saúde mental na infância, 
desenvolvendo-se intelectualmente e aprimorando seus procedi-
mento enquanto potencializa suas habilidades;

2. afetivo, quando o profissional (aprendiz) coloca afeto, sentimento 
em suas atitudes e manejos, esboçando responsabilidades não ape-
nas em intervir em saúde, mas em exercer seu papel social como 
profissional da atenção básica e da clínica ampliada e humanizada;

3. e, psicomotor, quando do desenvolvimento das habilidades físicas 
e relacionais específicas ao cuidado com a criança em demanda de 
saúde mental, abrangendo a importância da comunicação não-ver-
bal neste cuidado bem como dos aspectos perceptivos no tocante 
aos primeiros acolhimentos.

METODOLOGIA

Sobre a metodologia, inicialmente foram considerados textos acerca 
das teorias da aprendizagem, dos estilos de aprendizagem e da educação 
permanente em saúde. Esses temas estarão presentes em nossa discussão 
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pautando a importância da educação continuada em saúde em acordo com 
as necessidades dos profissionais por aperfeiçoamento constante para rea-
lização do cuidado à criança com necessidades em saúde mental.

Além disso, foi realizada uma busca através de descritores nas bases de 
dados e essa busca deve ser contínua e permanente quando da formação 
proprimamente dita. Segue o mapa ilustrativo.

Quando da formação propriamente dita, o profissional facilitador do 
processo deve apresentar a proposta às unidades dos Programas de Saúde 
da Família. Conforme interesse em participar do projeto, serão realizados os 
acordos éticos bem como acerca dos procedimentos.

Inicialmente, serão realizados alguns encontros com os profissionais a 
fim de verificar os conhecimentos preexistentes emergidos dos profissionais 
acerca do tema saúde mental na infância, e em seguida, para discutir sobre o 
mesmo e a necessidade de formação e educação contínua. Neste momento, 
será viabilizada a pesquisa-ação a fim de pautar a intervenção educativa 
propriamente dita com a utilização do aplicativo com os aprendizes.

Neste sentido, um aplicativo em desenho de interfaces como recurso 
educativo será desenvolvido pelo profissional formador. E os profissionais 
em formação poderão contribuir para complementar tal recurso.

Como proposta de uso da tecnologia de informação no nosso cenário, 
teremos o uso de ferramentas para encontros síncronos e assíncronos para 
problematização também de acesso a dispositivos móveis para facilitar as 
trocas de informações. Segue o passo a passo para a criação de sala em 
ambiente virtural de aprendizagem de acesso gratuito.
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Passo 1 Passo2 Passo 3

Passo 4 Passo 5 Passo 6
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Passo 7 Passo 8 Passo 9

Assim, será possível através do Google Cassroom:
•	 centralizar as atividades materiais e feedbacks;
•	 convidar outros professores para colaborar;
•	 postar avisos no mural;
•	 inserir materiais,;
•	 postar atividades e agenda (com entrega programada);
•	 enviar feedbacks das atividades entregues;
•	 criar fóruns de discussão.

Trata-se de conseguir elaborar um recurso que seja útil e aplicável para: 
dirimir dúvidas, apresentar informações e conhecimento técnicos, promover 
saúde mental ao trabalhador (conforme espaço para acolhimento), estimular 
o diálogo acerca do tema, orientar sobre os manejos para o acolhimento da 
criança e da família bem como sobre os devidos encaminhamentos.

Além disso, serão elaboradorados portifólios em formato de mapa men-
tal ou conceitual a fim de sintetizar cada etapa do aprendizado pessoal e 
singular, conforme modelo abaixo:



ISBN 978-65-86901-51-1

10.46943/VII.CONEDU.2021.03.097Escola em tempos de conexões
Volume 3

1946

CAPA EXPEDIENTE COMITÊ 
EDITORIAL SUMÁRIO

Importante destacar ainda dentro da metodologia da formação, o papel 
do professo/mediador no cenário de aprendizagem referenciado em Ausubel 
(2000) e Souza (2015), conforme o processo de significar a aprendizagem:

•	 Facilitará o contato dos profissionais da ESF com os temas concer-
nentes com saúde mental e o desenvolvimento psíquico da primeira 
infância bem como a lidar com a ferramenta de interfaces.

•	 Convocará à participação os profissionais na construção do conhe-
cimento e no direcionamento das necessidades da unidade de 
saúde e da população adscrita ao território de saúde, estimulando 
os aprendizes a se colocarem de modo autônomo, crítico, criativo e 
responsável pelo próprio aprendizado, de modo autorregulado.

A infraestrutura do ambiente para formação será inicialmente presen-
cial na própria unidade básica de saúde, em conformidade com o que a 
mesma dispor. Serão utilizados, neste momento, rede de acesso à internet, 
celulares, um notebook, equipamento para reprodução de slides e uma sala 
com cadeiras para os participantes.

Na fase de pós elaboração do software, cada participante deve acessar 
de seu smartphone com sua rede própria de internet o aplicativo para dar 
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continuidade ao processo de ensino-aprendizagem em saúde mental para a 
primeira infância.

Quanto à forma de participação do aluno (e profissional da saúde) , por 
sua vez, participará do processo de formação e aprendizagem na própria 
unidade de saúde em que estiver atuando.

A infraestrutura do ambiente para formação será inicialmente presen-
cial na própria unidade básica de saúde, em conformidade com o que a 
mesma dispor. Serão utilizados, neste momento, rede de acesso à internet, 
celulares, um notebook, equipamento para reprodução de slides e uma sala 
com cadeiras para os participantes.

Na fase de pós elaboração do software, cada participante deve acessar 
de seu smartphone com sua rede própria de internet o aplicativo para dar 
continuidade ao processo de ensino-aprendizagem em saúde mental para a 
primeira infância.

Conforme seja finalizada a elaboração do aplicativo de interfaces, de 
forma coletiva e cooperativa, o profissional da ESF passa a acessar o espaço 
de aprendizagem virtual de qualquer lugar, a qualquer hora. Além disso, 
haverá discussão de temas ou casos on-line e, ainda, a possibilidade de 
aprender conteúdos disponíveis no aplicativo e tirar dúvidas.

Sobre o processo avaliativo, o aprendiz será avaliado em seu processo 
conforme:

•	 participação nas discussões presenciais iniciais;
•	 colaboração para elaborar o conteúdo do aplicativo;
•	 manejo do mesmo (pontuando sobre autorregulação numa das ses-

sões de aprendizagem virtual).

A avaliação será conjunta, ou seja, entre o professor-facilitador e a 
turma de alunos participantes.

Ainda, serão discutidos casos clínicos bem como discutiremos as prá-
ticas propriamente ditas, serão feitas leituras de material concernente à 
formação e atividades serão realizadas e discutidas quando da avaliação 
conjunta.

Vale destacar que nosso público-alvo serão profissionais que atuem no 
Programa de Saúde da Família através da Estratégia de Saúde da Família 
com nível técnico ou superior em cidade do estado de Pernambuco, de 
ambos os sexos, sendo eles médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem 
e agentes comunitários de saúde, tanto do quadro efetivo de funcionários 
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quando dos contratados e com no mínimo 6 meses de atuação no Programa, 
maiores de 18 anos.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Sobre os resultados esperados, ou seja, acerca daquilo que se pre-
tende desenvolver no aprendiz, pensamos em competências e habilidades. 
Espera-se, conforme formação realizada e continuada, que os profissionais 
da Estratégia de Saúde da Família participantes aprendam mais sobre saúde 
mental e seus determinantes bem como acerca do desenvolvimento mental 
na primeira infância. Assim, desenvolvam competências e habilidades para:

•	 acolher a criança com demanda de saúde mental;
•	 acolher a família da criança;
•	 avaliar as necessidades de cuidado em saúde da criança;
•	 avaliar as necessidades de cuidado em saúde da família;
•	 pondere fatores de risco e de proteção;
•	 realize encaminhamentos assertivos;
•	 promova saúde;
•	 previna agravos;
•	 dê continuidade aos cuidados em saúde, conforme demanda.

Para isso, nos embasaremso na Teoria da Aprendizagem Significativa 
do psicólogo David Ausubel. Neste sentido, uma vez que se trata de profis-
sionais da área da saúde, ao trabalharmos através do presente projeto sobre 
saúde mental, releva-se:

•	 O conhecimento prévio do aluno;
•	 A potencialidade do material;
•	 A disposição do aprendiz em aprender.

“O processo educativo está na condição de o homem não ter 
todo o conhecimento que quer e descobrir que é preciso ela-
borar e investir, constantemente, na sua atuação no mundo, 
assimilar novos conhecimentos e atualizar seus saberes.” 
(SOUZA el al, 2015).

Atualizando os saberes que já existem nesses profissionais a medida 
em que transforma a realidade, o profissional pode ser transformado por ela.

Para Ausubel (2000) novos conhecimentos são construídos quando da 
relação entre um material chamado por ele de Significativo, entenda-se 
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interessante, para o aluno/aprendiz e os seus conhecimentos prévios. Souza 
et al (2015) releva que é a partir desta relação que o aluno/aprendiz passa a 
elaborar Significados novos e únicos, favorecendo a referida Aprendizagem 
Significativa.

Além dessa corrente teórica da aprendizagem relacionada aos estilos 
de aprendizagem, relevando as singularidades dos conhecimentos de cada 
aprendiz, temos de destacar também a necessidade de educação permanente.

Silva (2020) e Gonçalves (2019) destacam considerações entre a educa-
ção permanente em saúde para o cuidado de crianças e adolescentes, entre 
elas:

•	 Necessidade de estudos;
•	 Estímulo à construção do conhecimento;
•	 Revisitar permantentemente as práticas em saúde;
•	 Desafio do processo de trabalho e da estrutura em saúde pública;
•	 Relação da IES com a comunidade;
•	 O problema da formação.

Consequentemente, espera-se que eles aprimorem seus conhecimen-
tos e manejos com crianças pequenas em demandas de saúde mental bem 
como com suas famílias, promovendo saúde e, consequentemente, preve-
nindo agravos.

Além disso, que os Programas de Saúde da Família tornem-se referên-
cia em acolhimento de tal demanda, potencializando o bom andamento 
dos fluxos de cuidado na Rede de Atenção à Saúde. Evitando assim, cons-
trangimentos e equívocos quando das avaliações e encaminhamentos e, 
garantindo o cuidado assertivo, ampliado e humanizado em saúde mental 
na infância.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Finalmente, entende-se a necessidade presente de investimento nos 
estudos em educação em saúde sobre a temática na atenção primária no 
Brasil bem como de mais suporte para a promoção de saúde mental infantil 
na primeira infância pela ESF. Este estudo pretende tornar interessante a 
parceria da pesquisa em universidade pública com os profissionais atuan-
tes no cuidado a fim de promover saúde mental na infância de qualidade e 
seguir aprimorando a aprendizagem significativa e permanente dos profis-
sionais e aprendizes em constante formação.
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