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RESUMO

Objetivo: Identificar os principios e estratégias adotados para promover a
humanizacdo na assisténcia de enfermagem a crianca na APS e como essas
abordagens impactam no bem-estar e desenvolvimento infantil. Metodologia: trata-
se de uma revisdo integrativa da literatura. O estudo seguiu seis etapas e utilizou
artigos das bases de dados SCIELO, BVS e Periodicos da CAPES, com critérios de
inclusdo para publicagcbes em portugués e inglés, de 2019 a 2024, excluindo
trabalhos em outras linguas, apresentadas em forma de resumos e monografias e
que nao responderam a questdo norteadora. Resultados: demonstraram que para
uma assisténcia de enfermagem humanizada a crianca na APS € necessario a
criagdo de vinculo e continuidade de cuidado, escuta qualificada e comunicacao,
integralidade do cuidado, educacdo em salude e promocdo de autonomia,
monitoramento e avaliagdo continua, busca ativa e acompanhamento proativo, uso
de protocolos e ferramentas padronizadas. Concluséo: Conclui-se que a qualidade
do atendimento a saude infantil na APS depende do compromisso dos profissionais
em garantir uma assisténcia focada nos principios e estratégias essenciais para o
acompanhamento continuo e a deteccao precoce de alteracées no desenvolvimento
infantil permitindo um cuidado eficaz e adaptado as necessidades de cada familia.

Palavras-Chaves: Qualidade, saude da crianca e atencéo primaria a saude.



ABSTRACT

Objective: To identify the principles and strategies adopted to promote humanization
in nursing care for children in primary health care (PHC) and how these approaches
impact child well-being and development. Methodology: This is an integrative litera-
ture review. The study followed six steps and used articles from the SCIELO, BVS,
and CAPES Periodicals databases, with inclusion criteria for publications in Portu-
guese and English from 2019 to 2024. Exclusion criteria included works in other lan-
guages, abstracts, monographs, and studies that did not address the guiding ques-
tion. Results: The findings demonstrated that providing humanized nursing care for
children in PHC requires the establishment of a bond and continuity of care, qualified
listening and communication, comprehensive care, health education and promotion
of autonomy, continuous monitoring and evaluation, active case finding and proactive
follow-up, and the use of standardized protocols and tools. Conclusion: It is con-
cluded that the quality of child health care in PHC depends on the commitment of
professionals to ensure care focused on the principles and strategies essential for
continuous monitoring and early detection of developmental changes, allowing effec-
tive care tailored to the needs of each family.

Key Words: Quality, child health, primary health care.



SUMARIO

(RS0 ] 51U 07X T 10
Y | =8 0] 510 OO 12
BRESULTADOS ..ottt ettt et s et s s aeen s 14
A DISCUSSAD ...ttt ettt ettt ettt ettt ettt sane s 21
5 CONSIDERACOES FINAIS ...ttt n e en e 24

REFERENCIAS . .. .o e e e ettt e et e e e et e e e 26



10

1 INTRODUCAO

O cuidado de enfermagem na aten¢do primaria a salude torna-se complexo e
desafiador perante o processo de adoecimento, da singularidade de cada ciclo de
vida e da situacdo econdmica e social. Em relacdo a saude da crianca, observam-se
mudancas significativas no perfil epidemioldgico, a crianca € prioridade das politicas
publicas focadas na assisténcia integral e promocao da saude, com a¢fes voltadas
especificamente para a Atencao Priméria a Saude (APS). Neste contexto o cuidado
com a saude da crianca é realizado especialmente na APS e se faz necessério para
a qualidade do seu desenvolvimento durante todo esse processo, devendo ser
iniciado o mais precocemente possivel (Marques et al, 2023).

A Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude da Crianca (PNAISC),
estabelecida em 2015, tem como objetivo proteger a saude infantil, promovendo um
cuidado abrangente, principalmente na primeira infancia. Isso € alcancado através
da integracdo das acles de cuidado, que se estendem desde o pré-natal até o
acompanhamento da crianca na APS. Para assegurar a continuidade do cuidado em
diferentes pontos de atencdo a saude, essa politica preconiza a transferéncia
qualificada do recém-nascido da maternidade para o primeiro contato na atencao
basica, por meio de encaminhamento e entrega bem orientada da Caderneta de
Saude da Crianca (CSC). Esta caderneta serve como guia e documento essencial
para a continuidade dos cuidados com a saude da crian¢a (Rosolem et al, 2019).

O Programa de Puericultura utilizado na Estratégia de Saude da Familia
(ESF), consiste em um conjunto de medidas preventivas e cuidados para promover
a saude e bem-estar das criancas, além de englobar problemas que possam afeta-
las. Essa abordagem fortalece o vinculo entre familia, crianca e equipe de saude por
meio de uma assisténcia integral e continua. A puericultura se dedica ao
acompanhamento integral do desenvolvimento humano, comecando desde as
consultas pré-natais e estendendo-se ao longo da infancia até a adolescéncia. Esta
pratica visa prevenir complicacdes, aumentar a conscientizacdo da familia sobre a
importancia dos cuidados preventivos e possibilitar intervencées precoces para
corrigir possiveis desvios no crescimento e desenvolvimento da crianca
(Levandowski, et al, 2023).
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O Ministério da Saude destaca o papel crucial da mae na deteccdo e
tratamento de problemas no desenvolvimento da criancga, ressaltando a relevancia
do ambiente familiar ao longo do crescimento, especialmente nos primeiros anos de
vida da criangca. A puericultura € um destague na atencdo béasica a crianca,
envolvendo consultas periddicas, mais frequentes no primeiro ano de vida, para
acompanhar seu crescimento e desenvolvimento por meio de indicadores simples. A
familia tem um papel importante ao auxiliar no registro dessas informagdes, que
compdem a curva de crescimento e permitem observar o desenvolvimento da
crianca em resposta a estimulos simples. A colaboracdo entre a equipe de
puericultura e a familia € crucial para o éxito dessa estratégia (Sousa et al, 2021).

Observando a necessidade desses atendimentos serem ofertados com
qualidade e de maneira que respeite a individualidade de cada crianca, a Politica
Nacional de Humanizacédo (PNH) consolida os principios do SUS e reforca praticas
fragilizadas na atencdo a saude. Por ser abrangente, promove mudancas nos
diversos contextos, influenciando a gestdo e producdo de cuidados e facilita a
comunicagdo entre os profissionais do SUS. A PNH est4d sendo discutida por
diversas categorias de profissionais de saude, o que reflete uma preocupacédo
coletiva com sua consolidagéo e efetivacdo (Souza et al, 2018).

Diante desse contexto, o presente trabalho propde uma revisédo da literatura
sobre as praticas de humanizacdo voltadas a assisténcia a crianca na Atencao
Priméria & Saude. Com objetivo de identificar os principais principios e estratégias
adotados para promover a qualidade da assisténcia de enfermagem a crianca na
Atencédo Primaria & Saude, e definir de que maneira essas abordagens impactam no
bem-estar e no desenvolvimento infantil, para aprimorar a qualidade do atendimento,

visando proporcionar um cuidado integral e respeitoso as criancas e suas familias.

2. METODO

Este estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura, um método de
pesquisa que analisa estudos relevantes para apoiar a tomada de decisdes e
melhorar a pratica clinica. Permite sintetizar o estado do conhecimento sobre um
assunto e identificar lacunas que necessitam de novos estudos. Possibilita a

integracdo de multiplos estudos publicados e oferece conclusdes gerais sobre uma
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area especifica. Na elaboracdo de uma revisao integrativa, determina-se o objetivo
especifico e formula questionamentos ou hipoteses. Em seguida, realiza uma busca
para identificar e coletar o0 maximo de pesquisas primarias relevantes, seguindo
critérios de inclusdo e exclusdo previamente estabelecidos. (MENDES, SILVEIRA,
GALVAO, 2008).

O presente trabalho propde uma investigacdo acerca da atuacdo do
enfermeiro na promocéo da saude infantil em Unidades Basicas de Saude, com foco
na qualidade humanizada da assisténcia prestada, utilizando a abordagem da
revisdo integrativa, este estudo se fundamenta na selecdo criteriosa de artigos
cientificos relevantes para compreender 0s principais principios e estratégias
adotados na Atencdo Primaria a Saude (APS) para promover o bem-estar e o
desenvolvimento infantil.

Para a realizacdo deste estudo, foram seguidas seis etapas. Na primeira
etapa, ocorreu a identificacdo do tema, a selecdo da hipotese e a definicdo da
questdo norteadora da pesquisa. Na segunda etapa, estabeleceram-se o0s critérios
de inclusdo e exclusdo dos estudos encontrados, bem como a definicdo das bases
de dados utilizadas. Na terceira etapa, foram definidas as informacdes a serem
extraidas dos estudos selecionados, assim como a organizacdo e a sumarizacao
dos dados. Na quarta etapa, o0s estudos selecionados foram analisados
detalhadamente de forma critica, com o objetivo de explicar resultados diferentes ou
conflitantes em cada estudo. Na quinta etapa, foi feita a comparacéo dos estudos e,
posteriormente, a interpretacdo dos resultados obtidos e suas conclusdes. Na sexta
e Uultima etapa, apresentou-se a sintese do conhecimento, especificando o0s
principais resultados obtidos.

A partir da analise dos dados coletados, péde-se identificar os principais
achados e tendéncias relacionados a assisténcia humanizada a saude infantil na
APS. A discussao foi embasada na relevancia dos estudos selecionados para a
pratica dos profissionais de enfermagem, destacando a importancia do acolhimento
humanizado e respeitoso as familias e criancas desde o0 nascimento até a
adolescéncia. Além disso, enfatiza-se o impacto dessas abordagens na qualidade da
assisténcia e na humanizagédo do desenvolvimento saudavel da crianca.

A guestao norteadora que fundamentou a realizacdo deste estudo foi: Quais
Sao 0s principais principios e estratégias adotados para promover a qualidade da
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assisténcia a crianca na Atencdo Primaria a Saude, e de que maneira essas
abordagens impactam no bem-estar e no desenvolvimento infantil?

A selecgéo dos artigos utilizados neste trabalho se deu através das bases de
dados eletronicos SCIELO (Scientific Electronic Library Online), BVS (Biblioteca
Virtual em Saude) e portal de periodicos da CAPES. A busca pelas referéncias
ocorreu utilizando os descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): Qualidade, saude
da crianca e atencdo primaria a saude, utilizando para ligacdo entre os termos a
expresséao booleana.

Utilizou-se como critérios de inclusdo para a realizacdo dessa revisao:
artigos completos publicados nos idiomas portugués e inglés, disponiveis nas bases
de dados citadas acima, entre os anos de 2019 a 2024 que abordassem o tema
proposto. Para os critérios de exclusado, utilizou-se publicacdes nas demais linguas
estrangeiras, anterior ao ano de 2019 e ap6s o ano de 2024, apresentados em forma
de resumos e monografias e que ndo respondessem a questao norteadora.

O presente estudo contribui significativamente para o avango do
conhecimento e a reflexdo sobre as praticas de enfermagem na assisténcia a
crianca na APS. Ao oferecer uma sintese abrangente da literatura existente, este
estudo visa fornecer subsidios para aprimorar as praticas profissionais, promovendo
uma atuacdo mais eficaz e compassiva no cuidado a saude infantil. Por fim, destaca-
se a importancia de que este trabalho ndo apenas acrescente conhecimento ao
campo da enfermagem pediatrica, mas também estimule a continua busca por
melhorias na qualidade da assisténcia prestada as criancas, garantindo seu pleno

desenvolvimento e bem-estar na comunidade.

3 RESULTADOS

Com base nos critérios de inclusdo e excluséo deste estudo e utilizando as
palavras chave selecionadas, foram encontrados nas bases de dados SCIELO,
Periddicos da Capes e Biblioteca Virtual em Saude- BVS um total de 121 artigos.
Apos a leitura dos titulos e resumos, 100 artigos foram excluidos por serem de outro
delineamento e por ndo responderem a questdo norteadora do estudo, restando 21
artigos, lidos na integra, destes foram excluidos 12 artigos, por ndo apresentarem

relevancia ao tema proposto no estudo. Conforme apresentado na figura 1.
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Apos a realizacdo da leitura minuciosa de cada artigo selecionado, foi
identificada uma categoria. Sendo intitulada “Qualidade da assisténcia de
enfermagem ao atendimento a crianga na atencdo priméaria a saude incluindo as
praticas de humanizagao voltadas a assisténcia de enfermagem” onde aborda um
conjunto de acdes e atitudes que tém como objetivo central garantir uma assisténcia
acolhedora, respeitosa e personalizada as criancas no ambiente da Atencao
Priméria & Saude (APS). A qualidade nesse contexto envolve garantir que o cuidado
seja eficiente, seguro, eficaz e centrado nas necessidades das criancas e suas
familias.

Artigos que apresentassem o objetivo deste estudo, respondendo a questéao
norteadora foram 9 no total, as caracteristicas dos estudos utilizados nesta revisdo
estdo descritas conforme os titulos e autores, ano de publicacdo, base de dados,
objetivo e principais resultados, retratados no quadro 1.

Figura 1: Fluxograma do processo de selecdo dos artigos.

Periodicos
BVS CAPES SCIE‘LO
59 Artigos _ 24 Artigos

38 Artigos
Total
121

Artigos
12 artigos excluidos por serem
de outro delineamento, 100 Artigos excluidos na

ou nao responderem a primeira triagem.

guestéo norteadora do estudo.

9 Artigos compuseram

a revisao integrativa




Quadro 1- Sumarizacao dos artigos selecionados para o estudo.
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, | Base  de| o
Titulo do artigo Autor Ano Objetivo Principais resultados
Dados
Observou-se que as acbOes dos
_ Analisar as acdes de|enfermeiros durante a consulta
Mayrene Dias de . ) _
. . ) o promocdo da saude|relacionaram-se a alguns  dos
Acdes de Promocgéo da|Sousa Moreira Biblioteca . o . .
] _ _ implementadas pelo|principios da Politica Nacional de
Saude na Consulta de|Alves, Maria|2019 |Virtual em ' . ] .
o _ ] enfermeiro na consultajPromocdo da Saude, tais como
Enfermagem a Crianga. |Aparecida Munhoz Saude N _ _ L
Cai de  enfermagem a|integralidade, autonomia, participacao
aiva.
crianga. social, empoderamento e
intersetorialidade.
Participaram do estudo 13 maes com
Analisar a compreensao |idade entre 19 e 25 anos. Emergiram
Consulta De . R _ o
das maes sobre ajtrés categorias teméaticas:
Enfermagem Em
. ) o consulta de|“compreensdo de maes sobre a
Puericultura Na|Mariane Giceli o
. . . Biblioteca enfermagem em|consulta de enfermagem em
Perspectiva De Mées|Ataide Monteiro, et _ _ _ .
_ 2020 |Virtual em |puericultura na|puericultura”; “papel do enfermeiro nas
Atendidas Pela|al. ] o ) _ . _
Saude Estratégia Saude da|orientacbes durante a puericultura e

Estratégia Saude Da

Familia.

de

municipio paraibano.

Familia um

importéncia da constru¢do de vinculo

com as maes”; e “fatores que

interferem na adesdao das mées a
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de

puericultura”.

consulta enfermagem em

Vivéncias e significados

Analisar os significados
atribuidos a Consulta do
Enfermeiro em

puericultura na Atencéo

Revelaram-se trés categorias: histéria
pregressa e atual da crianga e sua

da Consulta do _ o Biblioteca L o familia; Etapas para a implementacao
_ Cheila Karei Siegal, _ Priméaria a Saude a luz _ . .
Enfermeiro em 2020 |Virtual em _ do cuidado sistematizado e
' . etal ] da Teoria de Wanda| _

puericultura: analise a Saude dificuldades para realizar a Consulta

Horta e conhecer as _ _
luz de Wanda Horta. S do Enfermeiro em puericultura na

vivéncias desses L

o Atencgao Primaria a Saude.
profissionais acerca da
sua operacionalizacao.
Dos 2.735 respondentes, 2.687
Saude da crianca na Avaliar a repercussao|atendem criancas. Unidade Saude da
atencdo primaria do dos diferentes arranjos|Familia (USF) realiza planejamento e
estado de S&o Paulo: a o _ . organizacionais na|melhor organizacdo da atencdo a
B Patricia Rodrigues Periddicos da _ o B ] _ _

repercussao dos _ 2021 gualidade da atencdo a|gestacao e saude da crianca, seguido
_ ~ |Sanine, et al. Capes ] ) _ . ]
diferentes arranjos saude da crianca em|da Unidade Basica de Saude
organizacionais na servicos de APS do|“tradicional” com Programa de Agente

qualidade dos servicos.

estado de Sao Paulo.

Comunitario e/ou Saude da Familia
(UBS/Mista).




17

Estrutura e processo de
trabalho referente ao
cuidado a crianca na
Atencdo Primaria a

Saulde no Brasil: estudo

Danilo Marcelo

analisar a estrutura das
basicas de
(UBS) e o

unidades

saude

do
programa 85.845 equipes, agrupadas
em 68.320 UBS. No dultimo ciclo
avaliativo (2017/2018), apresentaram
de
indicadores

Participaram dos trés ciclos

maiores médias percentuais

adequacdo entre o0s

estruturais: funcionamento da unidade

o Araujo dos Santos,|2021 [SCIELO processo de trabalho|(99%), equipamentos/materiais (82%),
ecolégico com dados do _ . o _
~ |etal. das equipes de atencao|disponibilidade de vacinas (74%) e
Programa de Melhoria o _ o . _
_ basica, no cuidado a|dispensagédo de medicamentos (70%).
do Acesso e Qualidade _ _ .
. crianca no Brasil. Populacdo descoberta (68%) e
da Atencdo Bésica o
agendamento  para  especialistas
2012-2018.
(52%) corresponderam aos menores
percentuais de adequacdo dos
indicadores processuais.
Analisar a qualidade do|Os resultados mostram que o0s
Avaliacdo da qualidade _ preenchimento da CSC|campos que obtiveram maior
Bruna Gabriela

do preenchimento da
caderneta de saude da

criancga.

Silva Rodrigues, et

al.

2022

Periddicos da

Capes

na
consulta de puericultura
na APS,

promocéao

visando a
do

frequéncia de preenchimento foram

referentes aos dados a serem

preenchidos pelos responsaveis das

criangcas, com percentual de 97,5%.
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desenvolvimento infantil

saudavel

Dos itens a serem registrados nas
maternidades, 0 peso ao nascer e 0
perimetro cefalico

apresentaram maior proporcdo de

preenchimento, ambos com
percentual de 87,5% e daqueles a
serem registrados na Atencao
Primaria a Saude, os campos das
vacinas foram os mais preenchidos
de 98,75%. Os

referentes ao

com percentual
campos
desenvolvimento neuropsicomotor e a
saude bucal ndo se encontravam
preenchidos na quase totalidade das

cadernetas.

Acdes do enfermeiro na
de

em

consulta
Enfermagem
puericultura na

Atencdo Bésica

Matheus Fernandes

Carvalho, et al.

2023

Periddicos da

Capes

Identificar as acbes do
enfermeiro na consulta
de enfermagem

em puericultura na rede
de Atencdo Bésica de
do

um municipio

Emergiram 5 categorias de analise e
discusséo: acolhimento para o vinculo;
antropometria e exame fisico;
vigilancia do desenvolvimento infantil;
educacdo em saude: atitude de

cuidado; dificuldades no
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semiarido nordestino

preenchimento da caderneta de saude

Qualidade da atencéo a

criangas menores de

brasileiro. da crianga.
A amostra foi composta de 15.745
usuarios que possuiam filhos menores
_ de dois anos. Apenas 36,8% (intervalo
Avaliar, do ponto de

vista dos usuarios das
unidades basicas
de saude, a qualidade

da atencdo a menores

de
confianca — 1C95% 36,0-37,6) dos
usuarios foram classificados como

tendo recebido atencdo de boa

dois anos na rede . o _ gualidade para as criancas,
. . Leticia Willrich de dois .
basica do Brasil em 2023 [SCIELO _|com reducdo das prevaléncias de
Bruml, et al. anos no Brasil, .
2018: . _ acordo com o aumento da idade da
o investigando fatores da|
indicadores e fatores crianca. Observaram-se melhores
_ estrutura dos »
associados. _ resultados para a Regido Nordeste,
estabelecimentos .
em unidades que apresentaram todos
e do processo de . _ .
_ 0S insumos e vacinas e nas equipes
trabalho das equipes N .
gue utilizavam protocolos e materiais,
realizavam os registros, a busca ativa
e acOes de alimentacdo saudavel.
Continuidade do|Aline Renata 2023 Biblioteca Compreender al|A andlise tematica de conteddo
cuidado da crianca na|Hirano, et al. Virtual em |continuidade desse|orientou a analise dos dados. A
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Atencao Saude cuidado em uma regidao |continuidade do cuidado infantil se faz
Primdria & Saude em de fronteira. principalmente por meio da
regiao de fronteira. puericultura, atrelada a Educacdo em

Saude, da imunizacdo e do teste do

pezinho.

Fonte: Dados coletados pela autora, 2024.
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4 DISCUSSAO

Na puericultura, o enfermeiro realiza acfes de promocdo, protecao,
prevencdo, tratamento e reabilitacdo da saude, além de estar capacitado para
detectar precocemente atrasos e desvios no desenvolvimento infantil, que sao
centrais para a vigilancia da saude da crianca. O enfermeiro utiliza métodos como o
Processo de Enfermagem para garantir uma atencéo plena a saude, especialmente
através da consulta de enfermagem (CE). Regulamentada pela Lei de Exercicio
Profissional e pela Resolugdo 358/09 do COFEN, a consulta de enfermagem
sistematiza a assisténcia em cinco etapas: historico, diagndstico, planejamento,
implementacdo e avaliacdo. Esse método orienta o trabalho do enfermeiro na
avaliacao de saude, com foco em diferentes ciclos de vida, especialmente criancas,
sendo de baixo custo e alta efetividade. (CARVALHO et al, 2024).

O cuidado da crianga, ap0s 0 nascimento, inicia-se na APS pela puericultura
a partir da primeira semana de vida. Se baseia em medidas antropométricas, exame
fisico, teste do pezinho, verificacdo de imunizacdo, avaliacdo da amamentacdo
(pega, succdo das mamas e mamilos da mae), além de orientacbes para o cuidado
com a crianga. A respeito da imunizagdo, quando acontecem atrasos oS
profissionais da APS realizam busca ativa por meio de contato telefénico e visitas
domiciliares para promover a atualizacdo vacinal da crianca. (HIRANO, PICCO e
PIMENTA 2023).

No que tange a qualidade, a PNAISC tem como objetivo promover e
proteger a saude da crianca, com foco especial na atencdo a primeira infancia. O
comprometimento dos servicos com essa politica pode ser medido pelo acesso e
vinculo estabelecidos com a crianca e sua familia. Esses principios ajudam na
identificagdo precoce de agravos evitdveis e aumentam a confianca das maes nos
servicos de saude, o que facilita a adesdo as orientacdes e cuidados. Assim, é
recomendado que a crianga seja vinculada ao servico de saude ja na primeira
semana de vida. Os resultados indicaram que as USF com melhor organizacdao nas
acOes de busca ativa, possivelmente devido a presenca de um ACS fixo na equipe,
apresentaram um desempenho superior. (SANINE, 2021).

Observa-se no artigo realizado a partir dos significados atribuidos a consulta
do enfermeiro em puericultura na atencdo primaria a saiude a luz da Teoria de

Wanda Horta, que a consulta de enfermagem em puericultura, tem seu significado
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atribuido a realizacdo de uma sequéncia de etapas sistematizadas que viabilizam o
cuidado integral a crianca. Para os enfermeiros, esse € o momento de realizar a
escuta qualificada, o que requer competéncia, habilidade e conhecimento com
objetivo de desenvolver a puericultura na sua integralidade, € uma atividade que
permite conhecer a histéria pregressa e atual da crianca e sua familia e identificar
suas principais necessidades. Para eles esse reconhecimento ocorre,
especialmente, na etapa de coleta de dados. (SIEGA, ADAMY e TOSO et al, 2020).

Acerca da consulta de enfermagem, um estudo aponta que ndo deve ser
rigida ou mecanicamente sequencial. Como um método-guia, ela deve permitir que o
enfermeiro tenha liberdade para inovar e adaptar seus aspectos, promovendo
criatividade e reconhecimento pessoal enquanto realiza seu trabalho. A pratica
clinica do enfermeiro na atencdo basica deve ir além da ldgica curativista e
biomédica, integrando conhecimentos de promocdo da saude e prevencao.
Protocolos que ampliem a atuacdo dos enfermeiros podem aumentar sua
autonomia. Os enfermeiros devem avaliar os marcos do desenvolvimento infantil,
investigando possiveis atrasos para prevenir agravamentos. Além disso, incentivam
a colaboracéo dos pais, ja que muitos marcos de desenvolvimento ocorrem em casa
e podem néao ser observados durante a consulta. (CARVALHO et al, 2024).

De acordo com uma pesquisa realizada com nove enfermeiros da Estratégia
de Saude da Familia no municipio de Pau dos Ferros - RN, os enfermeiros
demonstraram interesse em realizar a vigilancia do crescimento e desenvolvimento
infantil, dedicando tempo, conhecimentos e técnicas para que esse momento
beneficie a crianca e sua familia. Os profissionais destacaram a importancia da
vinculacdo duradoura entre a crianga, a familia e o profissional, essencial para o
cuidado em puericultura. Essa relagdo permite uma atuacéo conjunta, possibilitando
um cuidado dindmico e adaptado as diferentes realidades. CARVALHO et al, 2024.

Segundo o estudo de Alves e Gaiva (2019), os enfermeiros, ao lidar com
crendices populares trazidas pelas familias, ndo as rejeitavam de imediato. Eles
avaliavam a relevancia dessas praticas para a crian¢ca e, quando necessario, as
ajustavam com base no conhecimento cientifico, sem julgar as maes ou familias. E
notério que em algumas consultas, os enfermeiros demonstraram preocupacdo em
orientar as mées e familias sobre os cuidados com a crianca. Eles buscaram
envolvé-las no processo de decisdo, adaptando as orientacdes a realidade e as

necessidades das familias, com o objetivo de que as ac¢des educativas promovam a



23

autonomia dessas familias. O estudo revelou que as acbes dos enfermeiros se
basearam na integralidade do cuidado e na promocao da saude da crianca. Essas
acOes foram facilitadas por um bom relacionamento com a mée e a familia, o que
contribuiu para a criagdo e manutencado de vinculo e confianca no profissional.

O estudo realizado a partir de dados do PMAQ-AB, apontou que a maioria
das equipes realizava consultas de puericultura, com mais de 85% utilizando
protocolos e materiais adequados ao cuidado infantil. Isso demonstra a preocupagéo
com a integralidade dos cuidados. A utilizagdo de protocolos e registros para o
acompanhamento infantil foi mencionada em mais de 75% dos casos, com 70,7%
das equipes realizando todos os registros adequados, reforcando a padronizacéo e
a qualidade nos cuidados oferecidos. O uso completo de protocolos e a presenca de
todos os insumos nas UBS foram associados a uma maior qualidade da ateng&o. A
realizacdo de busca ativa para identificar criancas em risco e garantir o seguimento
adequado foi relatada por mais de 90% das equipes. Evidenciando uma estratégia
preventiva que busca ndo apenas atender a demanda espontanea, mas também
promover a saude de forma proativa. As acbes de promoc¢do da alimentacdo
saudavel foram citadas por 98% das equipes. A analise dos dados revelou que a
Regido Nordeste apresentou as maiores prevaléncias de qualidade de atencédo
(40,2%) em comparacdo a outras regibes. (BRUM, THUME, DILELIO e FLORES et
al, 2023)

Outra pesquisa realizada através dos indicadores analisados no Programa
de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencao Basica (PMAQ-AB), evidenciou
um destaque aos indicadores cujos niveis de adequacao foram superiores a 75% em
todas as regides, nos trés ciclos do PMAQ-AB, sendo a realizacdo de planejamento
pela equipe, recebimento de apoio, area de abrangéncia definida e existéncia de
mapa, solicitacdo de exames, central de regulacdo, acompanhamento das criancas,
e realizacao de visita domiciliar. (SANTOS, ALVES e ROCHA et al, 2021).

Ja em outro estudo que abordou a visdo das mées acerca das consultas de
enfermagem, as participantes relataram que a consulta em puericultura possibilitava
também que se detectassem, de forma precoce, possiveis alteracdes patoldgicas
que os filhos poderiam ter, revelando a importancia da relacdo de vinculo com o
profissional, para o cuidado integral no acompanhamento da crianca e fortalecendo

a adesdo a puericultura. Algumas falas apresentadas indicam que elas se
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mostraram seguras com as consultas que as enfermeiras desenvolviam e que
recebiam orientacbes sempre que necessario. (MONTEIRO, AZEVEDO et al, 2020).

A Caderneta de Saude da Crianca (CSC) é uma ferramenta essencial para a
vigilancia da saude infantil, permitindo o acompanhamento integral e continuo do
crescimento e desenvolvimento (CD). No entanto, seu sucesso depende do
preenchimento correto e preciso dos registros, o que possibilita a deteccdo precoce
de alteragbes, a intervencédo segura e a prevencédo de complicagdes, promovendo
um desenvolvimento saudavel e contribuindo para a reducdo da mortalidade infantil.
(RODRIGUES, Et al. 2022).

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os principios e estratégias apresentados no estudo, destacam as préticas
humanizadas e integrais, como escuta ativa, vinculo duradouro e respeito a
individualidade da crianca e de sua familia, como fundamentais para um cuidado
integral e eficaz, que atende as necessidades e especificidades de cada contexto
familiar e social. Esses principios, baseados na valorizacao das particularidades de
cada familia, fortalecem a confianca e a adesdo aos cuidados de saulde,
contribuindo para o desenvolvimento saudavel e bem-estar infantil. Acerca da
puericultura observa-se que a consulta de enfermagem é uma ferramenta essencial
no acompanhamento continuo da saude infantil, permitindo ao profissional detectar
precocemente desvios no crescimento e desenvolvimento, assim como demais
achados importantes, garantindo orientacdes oportunas e seguras.

Destaca-se o uso de ferramentas indispensaveis, como a Caderneta de
Saude da Crianca e o Processo de Enfermagem, para que o cuidado ocorra de
forma sistematizado, integral e adaptavel as necessidades da populacédo atendida. A
importancia do preenchimento correto da CSC, permite a continuidade da
assisténcia de maneira qualitativa e abrangente, sendo crucial para a detecgédo de
alteracées no desenvolvimento infantil e garantindo o sucesso da assisténcia a
saude da crianca. A realizacdo de busca ativa para atualizacdo vacinal e
acompanhamento de criangcas que possam estar em situacao de risco, garante a

adesdo a cuidados essenciais, como imunizagdo, mesmo em casos de auséncias.
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Outro aspecto central abordado que demonstrou grande relevancia, foi o
papel das estratégias de educacdo em saude e de promocao de autonomia, que
permite as familias compreender e participar ativamente no cuidado de seus filhos. A
valorizacdo das préaticas populares e culturais, desde que homologadas ao
conhecimento cientifico, sdo essenciais para fortalecer o vinculo com as familias e
adaptar o cuidado as suas realidades.

Diante desse contexto, foi possivel concluir que a qualidade da assisténcia
de enfermagem a crianca na APS depende do compromisso dos profissionais de
enfermagem em oferecer um atendimento verdadeiramente eficaz, centrado em
garantir a aplicacdo de estratégias e praticas humanizadas, respeitando a crianca e
sua familia de maneira genuina. Fortalecendo o vinculo das familias com o
profissional, através da confianca e o conhecimento acerca do cuidado. Observa-se
a necessidade de valorizar os métodos para garantia na qualidade dos processos de
trabalho e ndo somente apontamento de falhas, ampliando conhecimentos de
maneira inovadora e criativa, ressaltando a promoc¢ao da a autonomia do profissional

de enfermagem.
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