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RESUMO

A puericultura destina-se a assistir integralmentea crianca
eafamilia, por meio da promogéo da saude e prevencéo de
agravos, correlacionando determinantes fisicos, sociais e
psiquicos da crianga com o ambiente no qual €la esta inse-
rida, com vistas a redugdo dos adoecimentos, aumentando,
assim, as chances de a crianga crescer e se desenvolver al-
cancando todo o seu potencial. Analisar producao cientifica
sobre a consulta de puericultura na atencdo basica e a im-
portancia do enfermeiro no acompanhamento do cresci-
mento e desenvolvimento da crianga na atencdo basica.
Trata-sedeumarevisdointegrativadeliteratura, com abor-
dagem exploratoria, qualitativa e descritiva, realizada no
periodo de novembro de 2016 a maio de 2017, por meio das
basesdedadosLILACS, SCIELO, e PUBMED, assim como
livros, revistase periodicos sobre o tema. A amostrafinal foi
constituida por 21 artigos. Ap6s a leitura minuciosa dos ar-
tigos analisados, estes foram classificados por similaridade
semantica em 02 categoriastematicas. “A consulta de enfer-
magem a crianca na atengéo basica e a importéancia do en-
fermeir o no acompanhamento do crescimento e desenvolvi-
mento da crianca na atencéo basica” e “Principais dificul-
dades na assisténcia de criangas na aten¢éo basica”. A con-
sulta de enfermagem a crianga na atencao basica é uma te-
matica muito ampla, é imprescindivel que a puericultura
seja fortalecida através de estratégias inovador as que inte-
grem as mées e os profissionais na promogao da saide in-
fantil.

PALAVRAS-CHAVE: Atencgo bésica, crianga, puericul-
tura, enfermagem.
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ABSTRACT

Childcare is intended to fully assist the child and the family by
promoting the health and prevention of Agra-\Vos, correlating the
physical, socia and psychic determinants of the child with the en-
vironment in whichit isinserted, with a view to reducing Adoeci-
mentos, thus increasing the chances of the child growing and de-
veloping reaching their full potential. Analyze scientific produc-
tion on childcare consultation in the basic attention and the im-
portance of the nurse in monitoring the growth and development
of the child in the basic attention. It isan integrative review of lit-
erature, with an exploratory, qualitative and descriptive approach,
held in the period from November 2016 to May 2017, through the
LILACS, SCIELO, and PUBMED databases, as well as books,
magazines and periodicals on the Theme. The fina sample was
made up of 21 articles. After thorough reading of the articles ana-
lyzed, these were classificados by similar semantics in 02 thematic
categories. "The nursing consultation to the child in the basic at-
tention and the importance of the nurse in monitoring the growth
and Development of the child in the basic attention "and" main
dificuldades in the assistance of children in the basic attention ".
The consultation of Nursing to the child in the basic attentionisa
very broad theme, it is essential that childcare is strengthened
through innovative strategies that integrate the mothers and the
Profissionais in the promotion of children’s health.

KEYWORDS: Basic attention, child, childcare and nursing.

1. INTRODUCAO

A Atencdo Bésica caracteriza-se por um conjunto
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de agdes de salide, no ambito individua e coletivo,
que abrangem a promogao e a protegdo da salde,
prevencdo de agravos, diagnostico, tratamento,
reabilitacdo e manutenco da salde. E desenvolvida
por meio do exercicio de préticas gerenciais e
sanitarias democréticas e participativas, sob formade
trabalho em equipe, dirigidas a populaces de
territérios bem delimitados, pelas quais assume a
responsabilidade  sanitéria, considerando  a
dinamicidade existente no territério em que vivem
essas popul ages’.

Na atencdo a crianga, as agbes redizadas na
Atencdo Priméria a Salde (APS) sdo indispensaveis
para a prevencdo e a promogdo a salde, pois
possibilitam a deteccdo precoce de possives
alteracbes, com intervencdo em tempo oportuno,
reduzindo assim os riscos de morbimortalidade na
infancia?.

Os problemas que surgem no periodo da infancia
trazem consequéncias para a crianga, a familiadela e
também paraa comunidade em que estdinserida. Com
isso, as acbes em prol do bom crescimento e
desenvolvimento devem ser adotadas por todos,
favorecendo a assisténcia infantil. Para que a crianca
se desenvolva de maneira saudavel, sdo fundamentais
os cuidados que promovam o bem-estar fisico e a
prevencdo de problemas que interferem no
desenvolvimento neuropsicomotor dessa. Uma das
ferramentas que acompanha a salde infantil é o
Programa de Puericultura, que faz parte da politica
assistencial acrianganos servigos de atencdo priméria
asalide no cendrio da prevencao e promogao®.

A puericulturadestina-se aassigtir integralmente a
crianca e afamilia, por meio da promogdo da salide e
prevencéo de agravos, correlacionando determinantes
fisicos, sociais e psiquicos da crianga com o ambiente
no qual ela esta inserida, com vistas a reducdo dos
adoecimentos, aumentando, assim, as chances de a
crianca crescer e se desenvolver alcancando todo o
seu potencial®.

Nesta perspectiva, a enfermagem, assim como 0s
demais membros da equipe da Estratégia Salide da
Familia (ESF), no cuidado a crianga, pode atuar na
ampliacdo do acesso a acles de educacdo e promogédo
da salde e, com isto, contribuir para a redugdo das
desigual dades sociais e melhoria da qualidade de vida
das familias e das criancas, com possibilidades para o
incremento dos indicadores de salide na infancia, por
ser o principal eixo estruturado do SUS. A
Enfermagem na equipe da Estratégia Salde da
Familia (ESF) tem exercido atividades além do agir
na assisténcia, gerenciamento, ensino, pesguisa € no
controle social assumindo outras demandas sociais,
préprias da articulagdo, organizagdo, mobilizacdo e
vivéncia comunitéria®.

Em algumas Unidades Bésicas de Saide (UBS), a
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maioria das agdes de salde promovidas pelos
enfermeiros ndo conta com a participacdo dos
usuarios. A organizagdo do trabalho das equipes
permanece, ainda, centrada em procedimentos, com
uma oferta de assisténcia baseada na doenca e na
dimensdo bioldgica do adoecer das criangas,
inviabilizando a construcdo da abordagem centrada.
Os enfermeiros nestas unidades néo realizam a
consulta de puericultura conforme preconizado pelo
Ministério da Salide. As consultas sd0 pautadas nas
queixas apresentadas pela familia e sinais e sintomas
das criangas e sem agendamento, pois as criangas sao
atendidas de acordo com a demanda di&ria, livre
demanda, sem dia especifico da semana para
puericultura. E comum os enfermeiros justificarem a
ndo realizacdo do acompanhamento da crianca sadia,
associando a sobrecarga de atividades realizadas na
Atencao Béasicel.

Considerando que a prética da puericultura requer
da enfermagem acompanhamento continuo e flexivel
de cada crianca cadastrada em sua &ea de
abrangéncia, 0 seu enfrentamento exige da equipe,
além de tempo disponivel, reorientagdo das préticas
de  acompanhamento do  crescimento e
desenvolvimento infantil, e mais, empenho e
participacdo da gestdo, na tentativa de reorganizar o
processo de trabaho da equipe de saide. A
perspectiva da promog&o da salide deve ser entendida
como transversal no modo de organizacdo da atencdo
asalide da crianga®.

O trabalho conjunto entre os profissionais de
salde, as familias e a comunidade sdo capazes de
mel horar aqualidade de vida e de desenvolvimento da
infancia. Os profissionais de salide podem construir
alternativas de mudanca e de promog¢&o dos cuidados
infantis, compreenderem as diversas situacGes e
possiveis agdes, com didlogo compartilhado com as
familias, para que o cuidado a salide de todos 0s seus
membros se estabeleca de forma integral e ao longo
do tempo’.

Esse estudo objetivou analisar produco cientifica
sobre a consulta de puericultura na atengéo basicae a
importancia do enfermeiro no acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento da crianga na atencdo
bésica

2. MATERIAL E METODOS

Essa pesquisa trata-se de uma revisdo integrativa
de literatura, considerada um modelo de pesquisa que
possibilita a sintese de estudos relevantes publicados
sobre 0 assunto estudado, aém de promover a
mel horia da prética clinica e tomada de decisao®. Para
sua realizagdo, foram seguidas as seguintes etapas:
identificacdo do tema e formulacdo da questédo de
pesquisa; estabelecimento do objetivo da revisio;
estabel ecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo
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de artigos para selecdo da amostra; definicdo das
infformacbes a serem extraidas dos artigos
selecionados; avaliagcdo dos estudos incluidos na
revisdo integrativa; interpretacdo e apresentacdo dos

podendo ser vistos de acordo com a Figura 1.

Tabela 1. Distribuigdo das producdes cientificas segundo as varia-
veis: 0 ano de publicagdo, periddicos, titulacdo dos autores e moda-
lidades (n=21). Teresina-PI, 2017.

resultados da pesquisa. Variaveis N° %
O levantamento bibliogréafico foi realizado no Ano de publicacéo
periodo de novembro de 2016 a maio de 2017, por 2011 3 1429
meio da consulta de publicagdes nas bases de dados 2012 ! 3333
_ publicacoes n : 2013 8 38,10
LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe 2014 2 9,52
em Ciéncias da Salde), SCIELO (Scientific 2015 0 0,00
Electronic Library Online) e PUBMED, assim como 2016 1 4,76
em livros, revistas e periddicos sobre o tema. Periédicos
Foram utilizados como c.ritéri.os de inclusdo, para Caderno de Satde Coletiva 1 476
a selecdo de amostras, os artigos indexados de 2011 a Cad. Sadde Public. 1 476
2016, em periodicos nacionais e internacionais, g':g”if;ecg;‘:: n?aUde ; ‘g‘v;g
c_hsponlb|l|_za_dos na integra Ste>_<to (iompleto € acesso Esc. Anna Nery > 952
livre), nos idiomas: portugués, inglés e espanhol, que Esc. Enf USP 2 952
respondiam a temética do estudo, sendo utilizados os Journal of Research Funda- 1 476
descritores: Atencdo Bésica, Criancga, Puericultura e mental Care Online 3 1429
Enfermagem Rev. Bras. Enferm. 1 4,76
S . . Rev. Bras. Prom. da Sadde 1 4,76
Como critérios de exclusdo ndo foram utilizados Rev. Enferm. Nord. 1 476
artigos que abordavam a consulta de enfermagem em Rev. Enferm. UERJ 3 1429
outra faixa etéria, a ndo ser a crianga; que Nndo Egz gg“mee 2 952
trabalhavam a temdtica proposta; textos que se
encontravam incompletos; indisponiveis na integra
on-line, que n&o forneciam informacbes suﬁqentes Titulagdo dos Autores
acerca da temética do, e_studo e aqueles pupllcados Graduado 12 5714
com tempo cronolégico fora do estipulado. Especialista 2 952
Inicialmente foram encontrados 56 artigos de acordo Mestre 3 1429
com os descritores utilizados. A filtragem foi Doutor 3 1429
redlizada através de sdlecdo de formulario de Pos-Doutor 0 000
. " ) G Né&o-Especificado 1 4,76
categorizac&o dos artigos de acordo com o ano, base
de dados, &ea de estudo, titulagdo dos autores, Modalidade
classificagdo, modalidade, abordagem, idioma, Eﬁ‘ég‘;‘gr;”tegra“va de 1% 9060407
instrumento de coleta de dados, periddicos e andlise Pesquisa de Campo 1 476
dos artigos. A amostra final foi constituida por 21 Estudo de Caso 4,76

artigos.

3. DESENVOLVIMENTO

Durante o desenvolvimento do estudo foram ana-
lisados 21 artigos, na tabela 01 foi feita a distribuicdo
das producdes cientificas segundo as variaveis: 0 ano
de publicacdo, titulacdo dos autores e modalidades,
analisando o percentual encontrado relevante a pes-
quisa.

Dentre os 21 artigos selecionados para o estudo,
apos a aplicagdo dos critérios inclusdo e exclusao, ob-
servou-se que o periodo de 2011 a 2013, destacou-se
significativamente com 18 publica¢des de periddicos,
referente ao tema do estudo, se comparado ao periodo
de 2014 a 2016, com apenas 3 publicaces.

Quanto a titulacdo dos autores ficou evidenciado
que os graduados tiveram maior nimero de publica-
¢des submetidas nas bases de dados.

Quanto a modalidade, a pesquisa de campo foi a
que mais se destacou como estudo utilizado na base
nos artigos coletados. Os artigos ainda foram classifi-
cados de acordo com a abordagem metodologica,
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Relato de Experiéncia

Fonte: pesquisa direta, 2017.

m Qualitativo: 62%
W Quantitativo: 38%

m Reviséo de literatura: 0%

Figura 1. Classificacdo dos artigos de acordo com a abordagem.
Fonte: pesquisa direta, 2017.

Na abordagem metodol6gica, os artigos foram
classificados em: qualitativo, quantitativo e revisdo de
literatura. Foram encontrados de 13 artigos de abor-
dagem qualitativa com percentual de 62%, 08 artigos
de abordagem quantitativa com percentual de 38% e
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de nenhum artigo de revisao de literatura com percen-
tual de 0%, totalizando 21 artigos analisados.

Durante a categorizacgao dos artigos, foram seleci-
onados 21 artigos em que foram encontrados formu-
larios, entrevistas, questionarios e outras técnicas que
ndo estavam presentes na lista. A analise do grafico de
coluna mostra a quantidade de artigos conforme a pes-
quisa realizada.

12
‘ I 5
4 3
| : I .
Entrevisa Questionario Qutra Técnica

Formul¥io

Figura 2. Classificagdo dos artigos de acordo com o instrumento
de coleta de dados. Fonte: pesquisa direta, 2017.

Quanto a classificacdo dos artigos de acordo com
o0 instrumento de coleta de dados, uma das técnicas
mais utilizadas pelos pesquisadores e que teve maior
destaque, foi a entrevista.

4. DISCUSSAO

Com base nos artigos coletados foi possivel
montar um quadro (Quadro 1), com as respectivas
categorias, autores e ano. A apresentacao foi feitacom
base na classificagdo por similaridade seméntica,
categorizando os artigos em duas categorias de acordo
com o nucleo do sentido dos artigos, como mostra o
Quadro 1.

Apos a leitura minuciosa dos resultados e discus-
sBes dos artigos analisados na pesquisa, estes foram
classificados por similaridade semantica em 02 cate-
gorias tematicas: “A consulta de enfermagem a cri-
anca na atencdo béasica e a importancia do enfermeiro
no acompanhamento do crescimento e desenvolvi-
mento de criancas na atencao basica” e “Dificuldades
na assistcia de criangas na atencdo basica”. Onde as
publica¢des foram divididas nessas duas categorias.
A consulta de enfermagem a crianga na aten-
¢ao basica e a importancia do enfermeiro no
acompanhamento do crescimento e desen-
volvimento de criancas na atencéo basica

Nas publicacdes analisadas observou-se que 0s
autores abordam assuntos que tratam da consulta de
enfermagem, a importancia da sua realizacdo para a
crianca na atencdo bésica, assim como as principais
atividades realizadas pelos enfermeiros na puericul-
tura envolvidos na estratégia satde da familia e a im-
portancia dos mesmos no acompanhamento do cres-
cimento e desenvolvimento da crianca, em que pode-
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se observar que a interacdo do enfermeiro/crianca e
familia é de fundamental importancia na comunicagéo
entre ambos no decorrer do desenvolvimento da cri-
anca, pois proporciona a ado¢do de medidas, bem
como as contribuicBes destas na melhoria da quali-
dade de vida da crianca. Esta interagdo ocorre, sobre-
tudo, pelo olhar, pela fala e pelo toque, gerando uma
relacdo de confianca e de responsabilidades compar-
tilhadas.

Quadro 1. Classificacdo dos artigos de acordo com as categorias.

CATEGORIAS AUTOR (ES), ANO

A consulta de en- ANDRADE et al., 2013.
fermagem a cri- CAMPOS et al., 2011.
anca na atencédo GAUTERIO; AZEVEDO; CEZAR-
bésica e a impor- VAZ,
tancia do enfer- 2012.
meiro no acompa- LIMAet al., 2013.
nhamento do cres- LUCIANO et al., 2014.
cimento e desen- OLIVEIRAEt al., 2013.
volvimento da cri- REICHERT, A. et al., 2012.
anca na atengao RIBEIRO et al., 2014.
basica. SOARES et al., 2016.
SOUSA; ERDMANN, 2012.
SOUZAet al., 2013.
SOUZA, R. et al., 2013.
VASCONCELOS et al., 2012.
VASCONCELOS, V. etal., 2012.
VIEIRAet al., 2012.

ASSIS et al., 2011.
BESERRA¢et al., 2014.
CUNHAZet al., 2013.
Dificuldades na OLIVEIRA, F. etal., 2013.
assisténcia de cri- SILVA; MORAES; REICHENHEIM,
ancas na atengédo 2012.
basica. VIEIRA, V. et al., 2012.

Fonte: pesquisa direta, 2017.

De acordo com o artigo, a consulta de enfermagem
¢ habitualmente inserida na programacédo local e deve
ser articulada com outras atividades, de carater indi-
vidual ou coletivo, para garantir a integralidade e a re-
solutividade da assisténcia. Os autores ainda eviden-
ciam em seus estudos que a consulta de enfermagem
a crianga traz um contetdo amplo de puericultura,
tanto de situagdes de normalidade como anormalidade,
com destaque para os diagnésticos de desvio de nor-
malidade. Durante a consulta de enfermagem a comu-
nicacdo, o didlogo e a interatividade entre enfermeiros
e as criangas e os outros profissionais, contribuem
para o cuidado da crianca, facilitando a comunicacéao
entre os enfermeiros e outros profissionais de satide®.

Os estudos evidenciaram que a Promogéo da Sa-
Ude ultrapassa o estilo de vida saudavel, na direcdo do
bem-estar global, ndo sendo responsabilidade exclu-
siva do setor salde. A mée, aliada ao profissional da
saude, deve comprometer-se em prestar assisténcia ao
filho, estando este sadio ou doente. Neste sentido, a
puericultura contribui para estratégias de Promogdo
da Saude na sala de espera e durante a consulta, pro-
porcionando acompanhamento do bindmio méae-filho,
de forma a ensejar troca de experiéncias e superacao
de dificuldades®®.

Corroborando com esses achados e com
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assisténcia que a consultade enfermagem acrianca na
atencdo bésica deve promover, outros autores refor-
¢cam a importancia do enfermeiro no acompanha-
mento do seu crescimento e desenvolvimento ao afir-
mar que a consultade enfermagem acriancarealizada
logo nos primeiros dias de vida € de fundamental im-
portancia, pois possibilita ao enfermeiro a realizacdo
de diagndstico precoce e a orientagdo mais eficaz so-
bre o aleitamento materno. Sendo esse um momento
Unico, uma vez que a enfermeira desperta o respeito,
aatencdo e a confiancadamée que se abre efalasobre
suas ansiedades em relagéo ao bebé e afamilia, viabi-
lizando a comunicagdo terapéutica'’.

Outro dado importante observado no estudo dos
supracitados autores é em relacdo ao local daconsulta
de enfermagem, que também pode ser realizada du-
rante a visita domiciliar, compreendendo o contexto
no qual seinsere a crianca. Essa estratégia € uma fer-
ramenta importante na ESF utilizada pelos enfermei -
ros, permitindo ao profissional conhecer as condi¢Bes
reais de vida e salde das familias, as concepgdes que
tém acerca do processo de adoecer, seus habitos e as
estratégias que usam para prevenir e tratar doengas'.

Ja os estudos dos autores enaltecem aimportancia
da assisténcia e do acompanhamento no desenvolvi-
mento infantil, pois segundo os mesmos, tal acompa-
nhamento deve ser realizado naatencdo primariaasa-
Ude, contando com o apoio da familia, comunidade e
profissionais da salide, através da interatividade entre
trés entes, para que a orientagdo e a tomada de
decisdes por parte do enfermeiro sejam a mais eficaz
e satisfatoria. Oferecendo assim, um cuidado integral
e humanizado, em que sejam observadas o contexto
socioecondmico, cultural e familiar no qual estainse-
ridaacrianca'.

Através da pesquisa verificou-se que o enfermeiro
deve ao realizar a consulta acrianca naatencéo basica,
considerando ndo apenas os fatores biol égico, mas a
realidade socioecondmica, umavez que esse é um fa-
tor determinante da situacdo de salide e de acesso aos
Servicos preventivos ou assistenciais. Assim, o0s auto-
res concluem que para que haja o melhoramento em
relacdo aos indicadores de salide, deve-se considerar
arendafamiliar e a baixa escolaridade, que inegavel-
mente interferem no acesso a servigos de salide. A
grande quantidade de filhos e o curto espaco interpar-
tal também podem influenciar no acompanhamento
de salde durante o primeiro ano de vida dessas crian-
¢as, pois em familias com muitas criangas, as méaes
tendem a considerar como prioridade apenas o adoe-
cimento'2,

Desse modo, ao analisar a consulta de enferma-
gem como sendo um espaco destinado ao apoio, dis-
cussdo e compartilhamento, permitindo o fortaleci-
mento de vinculos afetivos na relagéo e proporcio-
nando um cuidado de si e do outro, o estudo esclarece
que relac8o precisa ser prazerosa, envolta por de-
monstracao de afeto e respeito, jaque o vinculo entre
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o profissional, crianca e familia torna as acdes de sa-
Ude mais eficazes e auxilia na participacdo dos mes-
mos no processo de cuidar da criancal®. Diante disso,
0s autores observaram que a consulta de puericultura
€ importante tanto para as criangas que procuram o
Servico, mesmo sem agendamento prévio, quanto para
0 responsavel que, por vezes, aproveita 0 momento
para atender a alguma necessi dade especifica.

Ja outros autores levaram em consideragdo as
acOes devigilanciado crescimento e desenvolvimento
infantil, que segundo os autores, consistem em ouvir
0 que os pais tém a dizer sobre o desenvolvimento da
crianca. Essesrelatos se mostram importantes porque,
trata-se da relacdo fidedignidade das informacdes so-
bre o desenvolvimento dos seus filhos, mantendo um
registro da histéria do seu desenvolvimento, que pode
ser redlizado sistematicamente, através do exame fi-
sico e da avaliagdo do desenvolvimento neuropsico-
motor de maneira minuciosa, identificando a presenca
defatores de risco e registrando todos os procedimen-
tos realizados na crianca e os achados das consultas?.

Outra pesquisa que também aborda a tematica da
consulta de enfermagem a crianca na atencdo bésicae
aimportancia do enfermeiro no acompanhamento do
seu crescimento afirmam que na realizagcdo da con-
sulta a crianga, o cuidar relaciona-se as préticas dos
trabal hadores de salide, no sentido de que esses sgjam
capazes, de promover o didlogo recursivo, gerar aco-
Ihimento, vinculo e responsabilizacdo em um esforco,
paradesfragmentar o atendimento e gerar um legitimo
encontro com o outro, nNo caso, crianca e familiat®.

Ainda de acordo com os supracitados autores, es-
tes observaram que ao caracterizar o cuidado integral,
esse pode ser percebido nos modos de cuidar da cri-
anca por onde circulam afetos e emogdes. Esse envol-
vimento e preocupag&o com 0 outro permitem conce-
ber préticas de cuidado integral acrianca. Assmain-
tegralidade do cuidado a crianca ganha cadavez mais
centralidade nos modos e atitudes de cuidado pelos
profissionais de salide, que devem estar em consonan-
cia com as conexdes desencadeadas pela mobilizacdo
de atitudes subjetivas'®.

Nos achados evidenciou-se que, naconsultadaen-
fermagem a crianca, € redizada primeiramente, a
anamnese e, em seguida, a avaliacdo do crescimento
e do desenvolvimento por meio do exame fisico cé-
falo-podalico, com mensuracéo de medidas antropo-
métricas (peso, perimetro cefalico, perimetro torécico,
estatura), além de avaliacéo da formacdo de denticdo,
ausculta cardiaca e pulmonar, marcos do desenvolvi-
mento infantil, bem como ainvestigacdo detodo o es-
tado geral dacrianca, procedimentos esses, que fazem
adiferencana assisténcia e no cuidado a crianga aten-
dida na atengdo béasical®.

Os autores também verificaram que, além de pesar,
medir e examinar a crianga € importante realizar os
cuidados bésicos de rotina, tais como: orientar as
mées sobre agdes de promocgao da salde, tais como: o
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incentivo ao aleitamento materno exclusivo até osseis
meses de idade e apds esse periodo, introducdo da ali-
mentacdo complementar, banho de sol diariamente,
higiene oral, intima e ambiental, verificacdo do cartdo
vacinal’6,

Confirmando esses resultados, foi observado que
na consulta de enfermagem os enfermeiros inserem o
cuidado, a avaliacdo do crescimento e desenvolvi-
mento, através de procedimentos mensuraveis como
peso, altura e avaliacdo nutricional, sendo essas agdes
preventivas para doencas infantis’.

O acompanhamento do enfermeiro no crescimento
e desenvolvimento € de extrema importancia para a
salide da crianca, pois com a realizacdo da avaliacéo
periédica do peso e do progresso da crianca, pode-se
identificar aguelas em risco maior de morbimortali-
dade, o que permite a prevencao precoce da desnutri-
¢a0 ou obesidade e a promoc&o do crescimento infan-
til2.

Ja outro estudo concluiu que, ao redlizar as avali-
acOes e orientagBes, o enfermeiro se vé como um me-
diador entre diversos atores, no processo de cuidar e
proteger a salide das criangas. Para os autores, a pue-
ricultura se mostrou um momento no qual o olhar e a
escuta estdo voltados paraacrianca, amae e afamilia,
em que muitas se sentem amadas, respeitas e a sensa-
¢do que a enfermagem tem € que as vivéncias da mée
e da familia repercutem sobre a crianca’®.

As acdes de promocgdo da amamentacdo sao prio-
ritarias no acompanhamento da crianga, pois a ama-
mentacdo exclusiva até os seis meses e complemen-
tada com alimentos apropriados até os dois anos de
idade ou mais tem impactos positivos sobre o cresci-
mento e desenvolvimento, prevenindo doengas nain-
féncia e idade adulta. Assim, fica evidente a preocu-
pacdo em reforcar orientagdes referentes ao aleita
mento materno, sendo esta uma agdo iniciada desde o
pré-natal, conforme explanagdo anterior. A maior di-
ficuldade pararealizar a consulta de enfermagem, é a
forte influéncia da cultura, das crengas e dos mitos fa-
miliares que, muitas vezes, impedem a adesdo as ori-
entaces dos profissionais do servigo™.

Nesse sentido, observa-se que os autores analisa-
dos sabem daimportancia que a consulta de enferma-
gem a crianga na atencdo basica proporciona para o
crescimento e desenvolvimento das mesmas, sendo
necessario aimplantacdo da consulta de puericultura,
conforme os preceitos do Ministério da Salde, pois
esta favorece o cuidar das maes ao filho, superando
incertezas, proporcionando, consequentemente, salide
e qualidade acrianca, por meio da promocéo da salide
e prevencado de doengas, por estratégias educativas.

Durante o acompanhamento da puericultura na
atencdo priméria os enfermeiros muitas vezes de-
monstram dificuldades de operacionalizagdo como
falta de preparo técnico-cientifico, evidenciada pela
fata de capacitacdo, auséncia de um protocolo que
embase suas acfes e falhas no processo de
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comunicacdo para referéncia e contra- referéncia en-
tre os profissionais da propria unidade, dificultando a
continuidade da assisténcia a crianca e sua familiat®.

O enfermeiro realiza agbes sistematizas e humani-
zadas, no sentido de estar prestando uma assisténcia
abrangente, que permitem promover mudangas indi-
viduais e coletivas. Porém, no decorrer desse processo,
ele interage com dificuldades estruturais, pessoais e
com ainfluéncia de crengas, valores e condi¢des so-
ciais da populacdo assistida, que interferem no cui-
dado das criancas. Ele sofre com essa situac&o, sobre-
tudo por se perceber despreparado paralidar com ela,
e vai em busca de capacitacdo para supera-la. Como
consequéncia, ele vivencia ora sentimento de gratifi-
cacdo, ora de frustracdo, mas mantém-se acreditando
na importancia dessa atividade e com esperanca de
gue as mudangas venham a ocorrer?.

De acordo com as ideias apresentadas pelos auto-
res, pode-se perceber que apesar de ter bons resulta-
dos, a consulta de enfermagem a crianga na atencéo
basica ainda apresenta algumas dificuldades em sua
operacionalizagcdo, dimensionamento ou mesmo exe-
cucdo da mesma.

Principais dificuldades na assisténcia de cri-
ancas na atencéo basica

Nesta categoria as publicaces analisadas abor-
dam assuntos que tratam das principais dificuldades
encontradas na assisténcia de criancas na atencéo ba-
sica, determinando fatores que interferem na pratica
de uma assi sténcia de qualidade. Tais como: carga de
trabalho excessiva, grande demanda de usuérios, con-
digdes de trabalho as vezes insalubres ou sem os re-
cursos necessarios, falta de mao de obra qualificada,
auséncia de educac&o continuada, entre outros.

Nesse sentido, Assis et al. (2011)? evidenciam que
as dificuldades da prética da puericultura pela enfer-
meira estdo direcionadas principa mente ao modo de
organizacdo do processo detrabalho, haafatade pla-
nejamento nas acdes e de acompanhamento mensal
das criangas menores de seis anos, alta rotatividade
dos profissionais médicos que atuam na ESF, levando
aum aumento de carga de trabalho para as enfermei-
ras e o processo de trabal ho da equipe de enfermagem
mais voltado para agdes de cura em detrimento de
acOes preventivas.

Ja os estudos de Vieira et al. (2012)*° observaram
gue os maiores entraves dizem respeito a dificuldade
de operacionalizagdo, como faltade preparo técnico e
cientifico evidenciado pela falta de capacitacdo, au-
séncia de um protocolo que embase suas acoes e fa-
Ihas no processo de comunicacdo para referéncia e
contra referéncia entre profissionais da propria uni-
dade, dificultando a continuidade da assisténcia a cri-
anca e sua familia.

Contudo, os estudos de Silva; Moraes; Reiche-
nhem (2012)*® demonstraram que o cuidado assisten-
cialista pode ser uma das conseguéncias do cuidado
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prestado pela enfermeira durante a consulta de pueri-
cultura. Essa assisténcia € comumente reconhecida
pelas enfermeiras como sendo acfes mecani zadas, re-
produzindo a fragmentacdo no modo como se produz
o cuidado, ndo sendo identificadas agdes que atendam
as necessidades singulares das criangas em seu pro-
cesso de crescimento e desenvolvimento, objetivo da
prética de puericultura, fazendo-se necessaria a im-
plantacdo de novos model os de assisténcia e cuidado,
gue levem em consideracdo as necessidades reais das
criangas e o trabalho qualificado da enfermagem.

De acordo com Vieira et al. (2012)% a observagéo
das consultas de puericultura, pdde-se identificar que
as atividades realizadas pel os enfermeiros tém carater
mais curativo, evidenciadas por meio da falta de co-
nhecimento tanto dos profissionais quanto dos
pais'responsaveis sobre aimportancia de investigar o
crescimento e desenvolvimento da crianca. Esse re-
sultado indica que algumas consultas apresentam fra-
gilidades, sendo a principal delas a falta de comple-
tude, inexistindo avaliacBo completa da crianca em
muitos dos casos. Sendo assim, verificou-se que o
acompanhamento da crian¢a vem sendo realizado de
modo incipiente, o que reflete 0 modelo curativo de
cuidado, voltado, principalmente, para sinais e sinto-
mas que poderiam ser detectados durante a consullta,
gue portanto, ndo cumprem aos objetivos pretendidos
com a puericultura.

Os registros de Ximenes et al. (2011)% demons-
traram que outro fator que dificulta a assisténcia da
crianca € a violéncia fisica entre parceiros intimos.
Esse fato retarda o inicio do acompanhamento da cri-
anca no servico de salde, principalmente, entre as
mées que ndo fizeram o acompanhamento pré-natal
ou o fizeram de modo inadequado. Em seus estudos,
0s autores também observaram que é possivel que
essa dificuldade esteja relacionada a falta de vinculo
com o servico e da consequente falta de informagéo,
j& que ha uma diminuida adeséo ao pré-natal, mo-
mento em que a mulher recebe as primeiras orienta-
¢Oes quanto aimportancia dacontinuidade do cuidado
no servico de salde apds o nascimento da crianga.
Quando o pré-natal € adequado, os profissionais de
salde tém mais oportunidades para orientar as gestan-
tes sobre os cuidados com o recém-nascido, alertar
quanto aimportancia da triagem neonatal naprimeira
semana de vida do bebé& bem como incentivar o
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
da crianca desde 0 seu nascimento e a vacinagao.

Ao analisar os estudos de Beserra et al. (2014)3,
observa-se que o enfermeiro reconhece que as dificul-
dades existentes no cuidado e assisténcia a criancana
atencdo basica esta relacionada a situagtes de vulne-
rabilidades, tais como: dor, aspectos biopsicossociais,
além do sofrimento que a familia e a crianga sentem.
O que faz com que haja uma dificuldade, pois, o en-
fermeiro se véimpossibilitado de amenizar ador e so-
frimento, devido afalta de aparatos tecnol égicos que
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amenizem essas dificul dades.

Por fim, ainda de acordo com o supracitado autor
uma das maiores dificuldades a assisténcia das crian-
¢as na atencéo bésica é o despreparo de alguns profis-
sionais, que ndo se encontram qualificados ou com
uma formag&o adequada para o exercicio da profissao
no atendimento a area da familia, uma vez que o mo-
delo de atendimento exigido pela ESF exige dos en-
fermeiros, conhecimentos especificos, ja que sao
complexas e dinamicas as atribui¢cbes desses profissi-
onais.

Mesmo sabendo que problemas e dificuldades
existem na assisténcia as criancas na atencéo basica,
s80 poucos 0s estudos literarios que abordam tais di-
ficuldades, a maioria dos estudos trata da assisténcia
como fatores positivos, como realmente sdo, entre-
tanto, € necessario que sejam implementados progra-
mas que visem humanizar os atendimentos na pueri-
cultura, m como na salide em geral, os estudos
também ressaltaram a importéancia da qualificacdo
técnica, dos recursos necessarios para um atendi-
mento eficaz e principalmente, a qualidade ao atendi-
mento pré-natal, pois sendo as maes bem tratadas na
gestacdo, elas continuardo o0 acompanhamento na pu-
ericultura e ao longo dainfancia das criancas.

5. CONCLUSAO

A consulta de enfermagem a crianga na atengéo
basica expfe a importancia do enfermeiro no
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
da crianca e mostra as dificuldades encontradas na
assisténcia na atencdo basica. A consulta de
enfermagem a crianca realizada inicialmente no
comeco da vida infantii € de fundamenta
importancia, pois possibilita ao enfermeiro a
realizacdo de diagndstico precoce e a orientacdo mais
eficaz sobre o estado de salide e desenvolvimento da
mesma, também é o momento o qual a familia se
aproxima da equipe viabilizando a comunicacdo
terapéutica entre os profissionais envolvidos no
cuidado e a familia. Muitas dificuldades sdo
encontradas pelo enfermeiro durante as préticas de
puericultura, as principais destacadas no estudo
relacionam-se com o modo de organizacdo nho
processo de trabalho, a falta de plangamento nas
acOes executadas durante o processo de
acompanhamento das criangas e processo de cuidado
assistencialista, as acfes de cuidado a crianga muitas
vezes sdo executadas de maneira mecanizada.

Diante do estudo apresentado, foi percebido que a
realizacdo da puericultura na atengéo basica tem tra-
zido contribuic6es para a promogao da sadde infantil
e prevencdo de agravos, 0 que é facilmente visuali-
zado pelareducéo da mortalidade infantil, aumento da
coberturavacinal, que culminou na reducéo dos casos
de muitas doencas e elevacdo da qualidade de assis-
téncia prestada no Brasil. No entanto, os indices de
salde infantil ndo melhoraram o suficiente para
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garantir umatotal eficiénciada promocéo da salde da
criangca, muitas lacunas sdo identificadas durante o
processo de acompanhamento infantil como afaltade
preparo técnico e cientifico evidenciado pela falta de
capacitacdo de muitos profissionais e a falhas no pro-
cesso de comunicacdo entre os profissionais de enfer-
magem e a familia da crianca.

Faz-se necessario modificar os entraves encontra-
dos durante o processo de puericultura pelos profis-
sionais de enfermagem para a mudanca desta reali-
dade, como capacitacBes das equipes para sensibilizar
as mesmas quanto aimportanciade realizagao da con-
tinui dade do cuidado, difundindo a necessidade do se-
guimento periddico e continuo dos programas de pu-
ericultura, estimulando os pais a procurarem, com as-
siduidade, as unidades de salide, e diante das intercor-
réncias fazé-la 0 mais precoce possivel e apresentar
técnicas e procedi mentos para agfes padronizadas na
unidade, por meio da elaboracéo de protocolos e cria
¢80 de um sistema de referéncia e contra referéncia,
aliado ao esforgco conjunto entre os profissionais en-
volvidos e uma visao integrada da salide.

A consulta de enfermagem a crianga na atengao
basica € uma temética muito ampla e importante, é
imprescindivel que a puericultura seja fortalecida
através de estratégias inovadoras e eficientes que in-
tegrem as maes e os profissionais na promo¢ao da sa-
Ude infantil, paraisso é de fundamental importénciaa
realizacdo de novas pesquisas relacionadas ao tema.

A pesquisa congtitui um ponto de partida para a
execucdo do cuidado no qual os profissionais de en-
fermagem devem estar aptos para contribuir na cons-
cientizagdo das familias, ajudando-as a compreender
aimportancia da puericultura na manutencéo do cres-
cimento e do desenvolvimento saudavel e na preven-
¢do de agravos, aém de proporcionar uma interacdo
terapéutica entre a familia e os profissionais envolvi-
dos no cuidado a criangca. A pesquisa contribui para
profissionais de enfermagem, familias, criancas e de-
mais pessoas da comunidade académica e civil sobre
o0 entendimento que a organizacdo da assisténciadeve
contemplar uma série de atividades programadas, in-
cluindo o atendimento infantil de forma que todas as
atividades devem estar centradas no acompanha
mento do crescimento e desenvolvimento que €0 eixo
da assisténcia a crianga, 0 acesso de qualidade ao ser-
vico de salde, com enfoque a puericultura, possa ser
realidade nas unidades bésicas de salde.
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