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RESUMO: O processo de psicodiagndstico no ambiente hospitalar configura-se com
especificidades, como a necessidade de interlocugdo entre as equipes, eventual
dificuldade em acessa-las e grande demanda de solicitagdes. Este estudo busca mapear as
solicitagdes de avaliacdo psicologica para criancas e adolescentes no contexto
ambulatorial de um hospital geral de alta complexidade do SUS, considerando perfil de
pacientes, equipes médicas solicitantes e demanda institucional para este exame. A partir
destes resultados, propde-se um novo sistema de gestdo do psicodiagnostico visando
otimizacdo em termos de custo efetividade. A anélise do perfil dos pacientes e das
solicitagdes do exame geraram a proposicdo de agdes que visam otimizar os
encaminhamentos, melhorar o fluxo de pacientes atendidos e estruturar o suporte as
equipes de acordo com suas especificidades. A reformulacdo do fluxo assistencial
propiciou uma perspectiva de gestao, possibilitando maior integragdo do psicodiagndstico
com demais processos assistenciais ofertados pela psicologia e de estreitamento com as
equipes solicitantes.
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CONTEXT OF OUTPATIENT PSYCHOLOGICAL EVALUATION IN A
GENERAL HOSPITAL

ABSTRACT: Psychological assessment in hospitals is marked by the need and the
hardship of effective communication among professionals and a huge demand of this
service. This study illustrates the demand of psychological evaluation for children and
adolescents in an outpatient unit of a public general hospital, considering patients
demographics, medical specialties that demand this exam and institutional demand. The
ultimate goal is to propose a new management model for this exam to improve cost
effectiveness of referrals. The remodeling of the care flow improved the integration
among psychological assessment and other psychological interventions, and the
communication between the requesting physician and the psychologist.
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Os movimentos da psicologia na area da satide datam dos anos 70, visavam a superagao do modelo
biomédico centrado na doenca (Richmond, 1979), conferindo visibilidade a problematizagao de
fatores comportamentais na determina¢do do adoecimento. Atualmente, entende-se que os processos
psicoldgicos, cognitivos e comportamentais estdo diretamente relacionados a etiologia e
disseminagdo de doencas, podendo configurar mediadores (Baum & Posluszny, 1999) ou preditores
de desfechos de saude (Montgomery, 2004). A satide ganha conceituagao ampla e multideterminada
(Pesce et al., 2004) e, portanto, requer um entendimento dindmico. Tal panorama implica no
desenvolvimento de processos de avaliagdo aprimorados para o contexto da saude (Capitdo,
Scortegagna, & Baptista, 2005).

Nesse sentido, o estudo realizado por Gondim, Bastos, e Peixoto (2010) aponta que 66% dos
psicélogos da area da saude utilizam psicodiagnostico em suas praticas, sobretudo no atendimento a
criancas. No entanto, a revisao da literatura de Pereira, Macedo, e Anacleto (2017) demonstra a
importante lacuna na atuacao e produgdo cientifica da avaliagdo psicologica no contexto da saude
publica. Em paralelo, destaca-se a vulnerabilidade psicossocial apresentada pelas comunidades no
que se refere a saide mental, remetendo ao psicologo a demanda de estabelecer-se como agente
politico-social, promotor de transformagdes na assisténcia e politicas publicas de saude.

Nessa perspectiva, entende-se avaliagdo psicoldgica como um método cientifico que investiga
amplamente e intervém clinicamente em tempo limitado, visando o diagndstico descritivo e dinamico
(Cunha, 2003; Krug, Trentini, & Bandeira, 2016). A atitude cientifica da avaliacao psicologica ¢
coerente com o ambiente hospitalar, marcado por métodos objetivos e precisos da ciéncia (Kerbauy,
1999). Em um hospital geral, a avaliagao psicoldgica constitui-se importante ferramenta do exercicio
profissional do psicologo, oferecendo amplo campo de atuacdo: na formulagdo de hipoteses e
inferéncias diagnoésticas (Lopes & Amorim, 2004) e na apropriagdo decisoria sobre diagndstico
diferencial, planejamento terapéutico, estratégias de adesao e prognostico. Além disso, esta avaliacao
fornece subsidios para intervengdes multidisciplinares ¢ mapeamento da rede de suporte
social/familiar, com possiveis encaminhamentos (Stenzel, Paranhos, & Ferreira, 2012).

Destaca-se, ainda, o psicodiagndstico como ferramenta exclusiva do psicoélogo (Conselho Federal
de Psicologia — CFP, Resolugdao n°007/2003) constituindo sua identidade na interface
multiprofissional. Visando o diagnostico funcional, a avaliagdo psicologica coloca énfase no
entendimento compreensivo acerca da camada dindmica e estrutural da personalidade (Lopes &
Amorim, 2004), integrada a historia prévia e seus desfechos atuais e considerando potenciais e
vulnerabilidades, o que lhe confere um carater preditivo (Anastasi & Urbina, 2000). A detecgdo
precoce de problemas comportamentais e psiquicos pode ser um diferencial no atendimento ofertado,
em termos de manejo do sofrimento e custos operacionais institucionais (Stout & Cook, 1999). Estes
aspectos devem ser integrados em conclusdes nao-cristalizadas, acentuando o carater dindmico e
circunstancial (Castan, Junges, & Cunegatto, 2015).

Levando em conta as questdes prelativas da avaliacdo da infancia e adolescéncia, aspectos
desenvolvimentais imprimem uma varidvel contextual, sobretudo, na definicido de quadros
diagnosticos de satide mental. Por outro lado, justamente pela neuroplasticidade, a avaliacao
psicoldgica precoce conserva um carater preventivo, na medida em que seus desdobramentos
terapéuticos podem ter significativo impacto na constituicao subjetiva em processo de estruturagao.
Dado o dinamismo desta etapa desenvolvimental, o mapeamento de distintas facetas de vida esta
associado a perspectiva mais assertiva e efetiva terapéutica (D" Abreu, 2012), subsidiando a equipe,
familia e rede na elaboragdo do plano terapéutico singular, a exemplo da propria poténcia dos espagos
de satide ampliada, que abarcam a integralidade dos sujeitos (Castan, Junges, & Cunegatto, 2015).
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Especificar o diagnéstico ampliado torna-se fundamental para subsidiar terapéuticas (Tull et al.,
2009) e direcionar intervengdes na rede de cuidados. Dentre as especificidades do contexto do
psicodiagndstico no ambiente médico hospitalar estdo o expressivo numero de solicitagdes, a
necessidade de interlocucdo estreita com equipes multiprofissionais (e a eventual dificuldade de
acessa-las), além da propria dindmica institucional e inerente ao Sistema Unico de Saude (SUS)
(Castan, Junges, & Cunegatto, 2015). Em um hospital escola, que conjuga ensino e assisténcia em
suas acoes, 0 acesso a contetidos latentes com relativa rapidez proporciona um “raio-x”’ emocional
amplo, profundo e singular na articulacdo das instancias institucionais em prol de desdobramentos
terapéuticos mais eficazes. Entretanto, profissionais da &rea sinalizam a inviabilidade da aplicacao de
modelos ideais nas instituicdes publicas de saude, devido a limitagdes estruturais, de recursos
humanos e geograficos (Navatta Fonseca, Muszkat, & Miranda, 2009).

Carecem estudos e, sobretudo, equipamentos vinculados ao SUS que ofertem avaliagao
psicoldgica para criancas e adolescentes. De forma geral, a literatura tende a contemplar uma
populagdo menos grave do que aquela encaminhada a um hospital geral de alta complexidade (Duarte,
Santos, Madeira, Lazzari, & Lasta, 2015; Miranda, Tarasconi, & Scortegagma, 2008). Também sao
escassos os instrumentos disponiveis para avaliagdo nesta etapa desenvolvimental (Borsa & Muniz,
2016), revelando uma lacuna com correspondéncia na pratica assistencial. Demarca-se a importancia
de explorar a avaliagdo psicoldgica como ferramenta assistencial em seu potencial interventivo, visto
que, por vezes pode trata-se da unica possibilidade de interface dos usuarios do SUS com a psicologia.
Eis que o psicodiagndstico pode eliciar mudangas vitais, tornando o manejo familiar e a dinamica
relacional mais assertiva e suscitar reflexos na gestdo do autocuidado em populagdes com pouco
acesso a este olhar.

A interlocu¢ao multiprofissional, a inser¢do nas instancias da instituicdo hospitalar e na
complexidade do cenario da saude dao indicios de que a avaliagdo psicoldgica quando analisada em
relagdo aos desfechos de saude agrega impacto preventivo e terapéutico. Para tal, torna-se relevante
implementar rotinas de gerenciamento e fluxo desse processo, através de protocolos de avaliacao
psicoldgica que visem corresponder de forma mais efetiva e assertiva as demandas especificas das
distintas equipes interdisciplinares e pacientes, além do desenvolvimento de indicadores assistenciais
e de resultado baseados em evidéncias do impacto do uso da avaliagdo psicoldgica em saude publica.

A partir disso, o presente estudo justifica-se por meio do entendimento de que a oferta de um
adequado processo de avaliagdo psicoldgica no contexto de um hospital geral de alta complexidade
faz-se necessaria, tendo em vista que tal ferramenta pode auxiliar no contexto multidisciplinar, com
impacto em agdes terap€uticas. Para tal, faz-se necessario o conhecimento das atuais demandas
derivadas de um hospital geral encaminhadas a avalia¢ao psicologica. O presente estudo buscou
mapear as solicitagdes de avaliacao psicologica para criangas e adolescentes no contexto ambulatorial
de um hospital geral de alta complexidade do SUS, considerando o perfil dos pacientes, bem como
as equipes médicas solicitantes e sua demanda institucional. Ademais, buscou propor um novo
sistema de gestdao para otimizar este processo em termos de custo efetividade na l6gica hospitalar de
alta complexidade.

METODO
Delineamento do estudo

Este ¢ um estudo transversal, descritivo e exploratorio. A anélise se deu com base no banco de
dados, composto por informagdes oriundas nas solicitagdes de exames de psicodiagnostico recebidas
pelo servigo de psicologia do hospital em questdao no periodo de fevereiro de 2015 e outubro de 2016.
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O campo de estudo ¢ formado pela zona ambulatorial, nos quais sao atendidos os pedidos de exame
para avaliagdo psicologica para criangas e adolescentes oriundos das distintas especialidades médicas.

Contextualizag¢do do campo

Atualmente, o processo de psicodiagnostico infanto-juvenil configura-se uma demanda bastante
expressiva, visto que concentra uma substancial parcela do fluxo geral do SUS, devido a escassa
oferta por parte de outros espagos publicos de satde e educacdo que disponibilizem avaliagdo
psicoldgica. A falta de oferta também ocasiona a canalizacao de diversas regioes do estado para o
hospital na capital. Tal configuragdo gera uma significativa quantidade de encaminhamentos em nivel
ambulatorial, em contraponto a demanda mais especifica que se esperaria em um hospital terciario de
alta complexidade. No momento da realizacdo deste estudo, as solicitacdes de psicodiagndstico
ocorriam através da solicitagdo de exame por parte do médico assistente, recebida pela equipe da
psicologia via sistema de prontuario eletronico, conferindo um processo vertical que dificultava a
troca e o contato entre os profissionais. Cabia a psicologia a execucao do exame.

Analise de Dados

Foram analisadas informagdes relativas a solicitagdes de exame para fins de avaliacao psicologica
e a pacientes delas oriundos que tiveram/terdo sua avaliacdo psicoldgica realizada, fornecendo
informacodes gerais em relagcdo ao perfil dos pacientes, bem como as razdes do encaminhamento e
equipe solicitantes. O periodo da analise de dados refere-se periodo de fevereiro de 2015 e outubro
de 2016. A amostra ¢ composta pelas informacdes advindas das solicitagdes para realizagao do exame
psicodiagndstico para criangas € adolescentes até 18 anos.

O armazenamento dos dados se deu em banco de dados em Microsoft Excel. As andlises de perfil
e mapeamento da amostra serdo de natureza descritiva para exploragao de varidveis clinicas,
sociodemograficas.

Procedimento

Dados acerca das caracteristicas da solicitacdo de psicodiagnostico, considerando equipes,
pacientes e demanda de avaliagdo foram obtidas através do banco de dados formado pelos campos
retirados das solicitagdes de exames realizadas via sistema, como motivo do encaminhamento para
avaliacdo psicologica, dados sociodemograficos (idade, escolaridade, sexo), CID, e situagdao do
psicodiagndstico (liberado; excluido- e motivo do cancelamento; ou em execugao).

No que tange as questdes éticas, este estudo integra o projeto Caracterizagdo da demanda de
avaliagado psicodiagnostica e implementacdo de gerenciamento e fluxos no contexto de um hospital
universitdrio, registrado na Plataforma Brasil e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o
numero 17-0367. Informacdes e dados foram analisados retrospectivamente, tendo os pesquisadores
assinado o Termo de Compromisso para Utilizacdo de Dados da Institui¢ao, comprometendo-se a
preservar a privacidade dos pacientes.

RESULTADOS

No periodo de fevereiro de 2015 a outubro de 2016, foram realizados 259 encaminhamentos de
pacientes criangas e adolescentes para a realizagao de testagem psicologica. Destes, dentro do periodo
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acima citado, foi possivel chamar 123 pacientes, dos quais 36 foram desligados: 50% por falta na
primeira consulta ou duas faltas consecutivas injustificadas; 11% por desinteresse da familia ou por
residir longe; 11% por dificuldade de contato e 28% por outro motivo — principalmente
encaminhamento equivocado ou alta/desligamento do hospital. Assim, foram de fato atendidos, nesse
periodo, 87 pacientes. Pelo mapeamento realizado, foi possivel constatar que 68% eram meninos e
32% eram meninas. As faixas de idade ficaram em: 1% abaixo de 6 anos; 17% entre 6 ¢ 7 anos; 45%
entre 8 ¢ 10 anos; 25 % entre 11 e 13 anos e 12% acima dos 14 anos.

Em relacao as equipes que realizaram encaminhamentos, obteve-se 71 solicitagcdes do servico de
neuropediatria (58%); 20 solicitagdes da pediatria (16%); 16 solicitacdes da psiquiatria (13%); 6
solicitacdes do servico de genética (5%); 5 solicitagdes da neurologia (4%) e 5 de outras
especialidades (4%). De um modo geral, a finalidade dos encaminhamentos foi a avaliacdo
psicodiagndstica (61%); avaliacdo psicométrica (35%) e, uma minoria, sem descricao (4%). Mais
especificamente, no que concerne a demanda dos encaminhamentos, 75% se deu devido a
investigacdo cognitiva. Destes, 32% associou a demanda da cognicdo a investigacdo de questdes
comportamentais e 18% deu-se em fun¢do de suspeita de déficit cognitivo. Outra demanda foi para
esclarecimento diagnostico (18%), sendo 30% destes com o objetivo de estabelecer diagndstico
diferencial. Quatro porcento dos encaminhamentos tinham como demanda a investigacao
comportamental (com causas mais comuns: agitacao, agressividade e dificuldades relacionais) e, por
fim, 8% dos encaminhamentos nao continham a descri¢do de demanda que subsidiasse sua execugao.
Destaca-se que apenas 40% dos encaminhamentos elucidavam a hipotese diagnostica formulada pelo
médico, sendo destas, 13% para epilepsia e 10% para TDAH.

No que diz respeito especificamente ao processo do psicodiagndstico, na maneira como esta
atualmente estruturado, sdo realizadas, em média, 7 consultas por paciente (moda 6). A bateria de
testes utilizada variou de acordo com a demanda de cada encaminhamento e da avaliacao realizada
pelo profissional da psicologia, porém, sempre com o objetivo de se obter um entendimento global
do sujeito. Habitualmente, utiliza-se a Entrevista de anamnese (realizada com o/a responsavel pelo/a
paciente); Hora de Jogo Diagndstica; teste grafico HTP; testes projetivos CAT-A e/ou Rorschach;
teste cognitivo da escala Weschler (WISC-1V ou WASI) e a Entrevista de Devolucao (realizada com
o/a paciente e o/a responsavel).

DISCUSSAO

Em sua maioria, os encaminhamentos realizados para o servico de psicologia para fins de
psicodiagndstico de criangas e adolescentes em um hospital geral terciario de alta complexidade do
SUS se dao por dificuldades no desempenho escolar ou para comprovar déficit cognitivo clinicamente
observavel. Apesar da demanda mais concentrada em questdes cognitivas, usualmente o processo se
da de forma a investigar, paralelamente, questdes projetivas e psicoafetivas, visto a necessidade de
estabelecer uma dindmica mais integrada, além da possivel interface de aspectos emocionais com
impacto no desempenho cognitivo e funcionalidade.

A maioria dos encaminhamentos carece de informacdes a respeito da hipotese diagnostica da
equipe médica, o que prejudica a elucidacao mais imediata da demanda, a inser¢ao mais efetiva do
psicodiagndstico no plano de tratamento e no esclarecimento especifico e assertivo das necessidades
da equipe multiprofissional. No periodo de 20 meses constatou-se um percentual com distribuicao
irregular de solicitacdes de avaliagcdes psicodiagnosticas por especialidade médica, sendo a
Neuropediatria uma das areas responsaveis por mais da metade das solicitagdes por avaliacao, seguida
por areas com significativo menor indice de solicitacdo como Pediatria, Psiquiatria e Genética; entre
outras.
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A mensuragao destes dados suscita o desafio de otimizar este processo em termos de custo-
efetividade através de indicadores de saude e processo. Em paralelo, recentemente, o hospital em
questao aderiu ao movimento, com repercussoes mundiais, chamado Choosing Wisely, uma iniciativa
da ABIM Foundation que preconiza o uso racional de recursos diagndsticos e terapéuticos, evitando
procedimentos desnecessarios, promovendo a comunicacdo ¢ tomada decisoria partilhada
(http://www.choosingwisely.org/about-us/ acessado em 07/2017). Demarca-se uma gestdo mais
ponderada de exames, repensando praticas institucionais junto as equipes, a fim de potencializar
ferramentas assistenciais e melhor integra-las na logica de um hospital terciario de alta complexidade
do SUS.

A solicitagdo do psicodiagnostico via pedido de exame priva o psicologo de maior mobilidade para
gerenciar este processo clinico-assistencial, tornando-o restritamente executor da demanda médica.
A partir deste estudo, a solicitagdo psicodiagnostica passou a vigorar via consultoria, que entrega
maior mobilidade ao psicélogo em termos de gestdo do processo e denuncia uma mudanca conceitual
de empoderamento, abrindo perspectiva do estabelecimento de critérios de encaminhamento, maior
interlocugdo com equipes sobre a pertinéncia e poténcia do psicodiagnostico. Foi possivel a
reestruturacao do fluxo de atendimento e do suporte as equipes de acordo com suas especificidades,
através da organizagao do servigo por linhas de cuidado.

Antes Depois

Encaminhamento Médico via Pedido de Exame Encaminhamento Médico via Solicitagdo de Consultoria

L Triagem: estabelecimento de critérios

Interlocugdo com equipe

¥
r Lista de Espera

Entrevista de Anamnese/ Clinica
Escolha de Instrumentos ‘ Interlocugdo com equipe

Aplicagio / Intervencdo

Elaboragao de Laudo

Entrevista Devolut
Liberagdo de Laudo no Sistema ‘ Interlocugdo com equipe

Figura 1. Proposta de reformulacdo do processo de psicodiagnéstico a partir da presente pesquisa

A figura representa a proposta de re-estruturagdo do processo psicodiagndstico. Antes desta
proposta detecta-se escassa interlocugdo com equipes, o que comprime a poténcia dos resultados e
leva a uma reduzida exploragdo dos resultados em sua amplitude compreensiva. Tal aspecto
compromete a reversao em desdobramentos terapéuticos e preventivos, alinhados a rede de suporte
familiar e profissional de satde e educacao, que propiciem condi¢des favoraveis ao desenvolvimento
integral da infancia.

A nova proposta centra-se na interlocucao afinada entre os profissionais € na estruturacdo do
suporte as equipes de acordo com suas especificidades através da organizagdo por linhas de cuidado.
Tal proposicao difere de um escoamento geral para um ambulatdrio do qual ndo se tem gestao sobre,
nem possibilidade de interlocucdo com as equipes médicas através do canal de solicitagdo, que
funcionava de forma unilateral. Abre-se a perspectiva de estabelecer o processo de psicodiagndstico
desde um lugar de insercdo nas equipes, integrando o psicodiagnostico as demais ferramentas
assistenciais oferecidas pela psicologia em um hospital geral de satde ptblica.
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No que se refere ao processo assistencial, as baterias eleitas, bem como a ordem de aplicagdo, sdao
definidas a cada caso. Habitualmente, inicia-se com hora do jogo ou projetivos graficos, pelo carater
menos ansiogénico (Gomes, 2015). A caixa de brinquedos ¢ de uso comum previamente montada
com tematicas gerais e da saude, brinquedos especificos sdo acrescidos se necessario, assim orienta
a literatura em contextos de hospitais publicos, dada a menor disponibilidade de recursos individuais
(Krug, 2014). Sugere-se o uso do roteiro de analise da entrevista ludica diagndstica proposto por Krug
(2014) a fim de auxiliar supervisores e docentes no processo de ensino da técnica junto a psicélogos
em formacdo (Krug & Bandeira, 2016). O processo psicodiagnostico leva em média de 4 a 7
encontros, semanalmente distribuidos, tal como aponta a literatura (Krug, Bandeira, & Trentini,

2016).
l ENTREVISTA DE ANAMNESE
< Z
& .9 HORA DO JOGO
E = - Roteiro de Andlise da Entrevista Ludica (Krug, 2014)
w
5 g
2 = COGNITIVOS
O 25 -WISC IV: Suspeita de déficit cognitivo PROJETIVOS
@ " = associado a déficits atencionais e de -HTP
21 < 8 fungdes executivas _CAT-A /CAT-H /TAT
f;% 3) § % -WASI: rastreio/ triagem cognitiva -Rorschach
M2 E o -R1eR2: testes cognitivos nio verbais -Pirdmides de Pfiser

Y

LAUDO

-Integragdo das informagdes
-Identificagdo, andlise dos resultados e conclusdo com indicagdes terapéuticas

ENTREVISTA DEVOLUTIVA

Figura 2. O processo habitual de psicodiagndstico e instrumentos utilizados

Ademais, o presente estudo denunciou a necessidade da detec¢ao mais sensivel das manifestagdes
comportamentais e sintomaticas, através da estruturagdo de protocolos robustos, abrangentes e,
concomitantemente, especificos, que incluam instrumentos adicionais de rastreio e avaliacao
neuropsicologica, para além da demanda habitual de cogni¢cdo. Considerando a complexidade
multifatorial de ambientes médicos, a avaliacao deve ser alicergada no desenvolvimento de protocolos
que atendam com amplitude aos distintos nichos da satide, pesquisa e contemplem a experiéncia
pratica. No contexto da saude, a sistematizacdo de informagdes ¢ fundamental para o estabelecimento
de guias de tratamento eficientes (Capitdo, Scortegagna, & Baptista, 2005). Avaliacdes propostas
neste cenario devem considerar as peculiaridades do sistema de saude, além das sécioafetivas do
paciente, nao negligenciando especificidades da demanda avaliativa.

O processo de psicodiagnostico no ambiente hospitalar configura-se com especificidades, como a
necessidade de interlocugdo entre as equipes e eventual dificuldade em acessa-las, além da grande
demanda de solicitagdes. Dessa forma, otimizar este processo assistencial ¢ fundamental para um
melhor atendimento do fluxo expressivo que se configura no ambiente hospitalar.
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O presente mapeamento constatou que, em sua maioria, 0os encaminhamentos realizados para o
servico de psicologia para fins de psicodiagnostico de criancas e adolescentes em um hospital geral
terciario de alta complexidade do SUS se dao por dificuldades no desempenho escolar ou para
comprovar o déficit cognitivo clinicamente observavel. H4 uma demanda mais concentrada de
encaminhamentos do servico de neuropediatria, de meninos, na faixa dos 8 aos 10 anos, para
investigacao de aspectos cognitivos. Apesar desta concentracdo em questdes cognitivas, usualmente
o processo se dad de forma a investigar, paralelamente, questdes projetivas e psicoafetivas, visto a
necessidade de estabelecer uma dindmica mais integrada dos sujeitos. Destaca-se que a maioria dos
encaminhamentos carece de informacdes a respeito da hipotese diagnostica do médico, o que
prejudica uma elucidagdao mais imediata da demanda e uma inser¢ao mais efetiva do psicodiagnostico
no plano de tratamento destes pacientes.

A mensuragdo dos dados oriundos da solicitagdo e a andlise do processo assistencial de
psicodiagndstico possibilitou como produto deste estudo a proposi¢do de agdes que visam otimizar
os encaminhamentos, melhorar o fluxo de pacientes atendidos e estruturar o suporte as equipes de
acordo com suas especificidades, visto a grande demanda que se tem atualmente. Igualmente, a
reformulacao do fluxo assistencial propiciou uma perspectiva de gestao deste processo mais integrada
ao setor de psicologia. Ademais, procedeu-se com distribuicao do fluxo assistencial por linha de
cuidado (pediatria, neuropediatria, genética, psiquiatria e demais areas), abrindo a perspectiva de
maior integracao do psicodiagnostico com demais processos assistenciais ofertados pela psicologia e
de estreitamento com as equipes solicitantes.

Entende-se que o presente estudo ¢ apenas um mapeamento inicial, como primeiro passo para se
pensar o aprimoramento do processo psicodiagndstico dentro do ambiente hospitalar. Perspectivas
para estudos futuros, investigacdes complementares poderdo dar subsidios para o estabelecimento de
perfis cognitivos e psicodinamicos de acordo com as apresentacdes clinicas, podendo, também,
caracterizar o perfil das criangas e adolescentes encaminhadas para realizagao de psicodiagndstico no
contexto de um hospital geral do SUS. Além disso, investigagdes mais especificas poderao monitorar
associacoes entre apresentacoes clinicas e diagndsticas em relagdo ao funcionamento psicométrico e
psicodinamico dos pacientes, bem como incentivar avangos cientificos na area de avaliagao
psicoldgica do desenvolvimento infantil com impacto na saude publica.
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