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INTRODUCAO: o estado de S&o Paulo representa 43% da populacdo brasileira. em 2010, o
estado era composto por 5.538.945 criancas menores de 10 anos. As acdes de salde da crianca
na Atencdo Primaria & Saude - APS estdo entre as mais tradicionais e bem estruturadas no
estado, no entanto, persistem elevadas taxas de mortalidade infantil e agravos evitaveis, como
a ocorréncia de sifilis congénita. OBJETIVO: Avaliar a organizagdo da assisténcia prestada a
saude da crianca nos diferentes tipos de servigos que compde a rede de APS no estado de Séo
Paulo. METODOLOGIA: Foi utilizado banco de dados do questionario QualiAB, aplicado no ano
de 2010 como instrumento censitario, priorizando municipios com menos de 100 mil habitantes.
As frequéncias das questdes referentes ao atendimento infantil, incluindo atengéo ao pré-natal,
foram selecionadas e analisadas conforme o tipo de servico (Unidade Saude da Familia - USF,
Unidade Basica de Saude “Tradicional” — UBS, Unidades Basicas com Agente Comunitario de
Saude ou Programa Saude da Familia — UBS/ACS/PSF, e outros). RESULTADOS:
Responderam que atendem crianca 2.687 servigos de APS localizados em 90,6% dos municipios
gue compde o estado. a avaliagdo permitiu observar que as atuais politicas publicas de atencéao
a saude da crianga, propostas nas linhas de cuidado, na agenda de compromissos para a saude
integral da crianca e reducdo da mortalidade infantil e no Programa de Humanizacdo no Pré-
natal e Nascimento - PHPN, apontam para o desenvolvimento de praticas que compreendem o
“ser crianga” como sujeito de direitos. a aplicacdo do QualiAB identificou na organizacdo dos
servigos que apesar da grande maioria de a¢gfes de salde da crianca ainda serem as praticas
mais tradicionais, como a vacinacao e orientagdes sobre aleitamento materno e desnutri¢céo, os
servicos caracterizados como USF sdo os que melhor representam o0s principios de
integralidade, apresentando maior diversidade de ac¢fes, além de abordar temas mais
contemporaneos, como a violéncia, satde do escolar e assisténcia odontologica para bebés. Sao
também estes, 0s servicos que mais se aproximam da politica de equidade, com maiores
frequéncias em praticas como: delimitacdo de area de abrangéncia, descentralizacao,
conhecimento da populagéo atendida, além de maior facilidade no acesso. Chama atencéo a
proporcao de servicos que ndo possuem geréncia ou sdo gerenciados pela Secretaria de Saude,
0 numero elevado de servicos que nao ofertam vacinacdo ou nao aplicam medicamentos
essenciais ao atendimento infantil, como a penicilina benzatina, além de falhas no segmento de
protocolos, como no caso do pré-natal e no tratamento da sifilis. CONCLUSAQ: Apesar dos
avancos apresentados, ha necessidade de melhorias nas condi¢cdes de saude, especialmente
guando comparado com 0s patamares alcangados em outros paises, 0 que constitui-se num
grande desafio ao sistema de saude do estado.
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