CONTINUIDADE DO CUIDADO A CRIANCA NO SISTEMA DE SAUDE:
REVISAO TEXTUAL
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Resumo: Introducgdo: A crianga necessita de cuidados de forma integralizada, esse cuidado, precisa
ser oferecido em todos os niveis de atencao a saude, que sdo: primario, secundario e terciario. Cada
nivel de aten¢do a saude tem uma fungao junto ao desenvolvimento da crianga, o nivel primario de
atencao a saude, oferta cuidados basicos para ela, como: vacinagdo e puericultura, ja no nivel se-
cundario, sao oferecidos cuidados intermediarios, como em situagdes de urgéncia e emergéncia, ou
ambulatoriais que a crianga necessite. No nivel terciario, os cuidados oferecidos referem-se a alta
complexidade, no qual a crianga necessita do ambiente hospitalar. Desse modo, compreende-se que
os niveis de atencdo, precisam se comunicar, e além disso, repassar as informagdes da crianga em
cada atendimento, que ocorre em niveis de atencao diferentes, permitindo a continuidade do cuidado.

Objetivo: Realizar a leitura de artigos e livros referentes a continuidade do cuidado a crianga. Meto-
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dologia: Este estudo ¢ caracterizado como uma pesquisa reflexiva, no qual foram realizados a leitura
de textos referentes a continuidade do cuidado dentro do sistema de satde de brasileiro, o Sistema
Unico de Satide (SUS). Foram lidos alguns referenciais tedricos, que nortearam a construcdo desse
resumo. A selecao dos materiais lidos, deu-se a partir da escolha dos referenciais mais utilizados para
a tematica, como Eugénio Vilaca Mendes. Resultados: A continuidade do cuidado dentro do SUS ¢ o
resultado de uma comunicagao excelente entre os niveis de aten¢do a saude, por isso, € preciso que a
crianga inicie o seu acompanhamento na atenc¢do primadria, realizando cuidados essenciais, tais como:
a imunizagao, puericultura, acompanhamento do agente comunitario e cuidados integralizados. No
momento que a crianga precisa de uma atengdo especializado, emergencial ou ambulatorial, ela pre-
cisa ser referenciada para outro nivel de atencao, que seria o secundario. Neste sentido, ¢ pertinente
que o proximo nivel de atencao a saude que for receber a criancga, esteja informado do que aconteceu
no outro nivel, permitindo a continuidade do cuidado efetiva. Apos o atendimento emergencial ou
especializado, a crianga precisa retornar ao nivel primario, e realizar o seu acompanhamento de pue-
ricultura, gerando essa troca de informacdes entre os servigos de satde. Em outra situagdo, caso a
crianga precise de atendimento hospitalar de alta complexidade, cirurgias, e outro atendimentos que
exigem um suporte maior de tecnologias, a crianga também deve ser referenciada, e a comunicacao
entre os servigos deve ser mantida. Consideragdes finais: Sendo assim, compreende-se a necessidade
estudos que ampliem o conhecimento sobre esse tema, fortalecendo o cuidado a crianga em todos os

niveis de saude que ela ira passar.
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CONTINUITY OF CHILD CARE IN THE HEALTH SYSTEM: TEXTUAL

REVIEW

Abstract: Introduction: The child needs comprehensive care, this care needs to be offered at all levels
of health care, which are: primary, secondary and tertiary. Each level of health care has a role in the
child’s development, the primary level of health care, offering basic care for them, such as: vaccination
and childcare, already at the secondary level, intermediate care is offered, as in urgent situations and
emergency, or outpatient care that the child needs. At the tertiary level, the care offered refers to high
complexity, in which the child needs the hospital environment. Thus, it is understood that the levels of
care need to communicate, and in addition, pass on the child’s information in each service that occurs
at different levels of care, allowing continuity of care. Objective: To read articles and books referring
to the continuity of child care. Methodology: This study is characterized as a reflective research, in
which the reading of texts referring to the continuity of care within the Brazilian health system, the
Unified Health System (SUS), was carried out. Some theoretical references were read, which guided
the construction of this summary. The selection of the materials read was based on the choice of the
most used references for the theme, such as Eugénio Vilaga Mendes. Results: The continuity of care
within the SUS is the result of an excellent communication between the levels of health care, therefo-
re, it is necessary for the child to start monitoring him in primary care, performing essential care, such
as: immunization, childcare, monitoring of the community worker and comprehensive care. When
the child needs specialized care, emergency or outpatient, he needs to be referred to another level of
care, which would be secondary. In this sense, it is pertinent that the next level of health care that is to

receive the child, be informed of what happened at the other level, allowing the continuity of effective
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care. After emergency or specialized care, the child needs to return to the primary level, and monitor
childcare, generating this exchange of information between health services. In another situation, if the
child needs highly complex hospital care, surgeries, and other services that require greater technology
support, the child must also be referred, and communication between services must be maintained.
Final considerations: Therefore, it is understood that there is a need for studies that expand knowledge

on this topic, strengthening the care of children at all levels of health that they will experience.
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