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RESUMO

Este artigo, extraido da dissertacdo de mestrado Anotagdes do Enfermeiro no Acompanhamento do Crescimento e Desenvolvimento
Infantil: um estudo compreensivo, traz um recorte sobre a consulta de enfermagem no acompanhamento do crescimento e
do desenvolvimento infantil. Descreve a importancia do conhecimento dos passos da consulta realizada pelo enfermeiro na
busca do cuidado auténtico e individual direcionado a saide da crianga.
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ABSTRACT

This article is extracted from a Masters Degree dissertation Notes by the Nurse in Monitoring Child Growth and Development:
a comprehensive study. It examines the nursing consultation in monitoring child growth and development and describes the
importance of knowing the steps of the consultation by the nurse for authentic and individual care directed towards the
child’s health.
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RESUMEN

El presente articulo, extraido de la disertacion de Maestria Anotaciones del enfermero en el seguimiento del crecimiento y desarrollo
infantil, trae un recorte sobre la consulta del enfermero durante el seguimiento del crecimiento y desarrollo infantil. Describe
la importancia de conocer los pasos de la consulta llevada a cabo por el enfermero en la bisqueda del celo auténtico e
individual de la salud del nifio.
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INTRODUGCAO

Este artigo foi produzido com base na revisio de lite-
ratura desenvolvida na dissertagio de mestrado, Anotagées
do Enfermeiro no Acompanhamento do Crescimento e Desen-
volvimento Infantil: um estudo compreensivo. A dissertagao
foi motivada pela deficiéncia das anotagdes da consulta
de enfermagem no acompanhamento do crescimento e
do desenvolvimento (CD) infantil.

A consulta de enfermagem é uma atividade privativa
do enfermeiro e consiste na aplicagdo do processo de
enfermagem ao individuo, a familia e a comunidade de
forma direta e independente. Sup&e a entrevista para
coleta de dados, o exame fisico, o estabelecimento do
diagnostico de enfermagem, a prescrigdo, a implementa-
¢ao dos cuidados e a orientagio das agdes relativas aos
problemas detectados.'

A consulta de enfermagem esta contemplada na lei
do exercicio profissional n°® 7.498/86, no seu artigo |1,
inciso |, alinea “i”. 2

A conquista do espago para a realizagio da consulta de
enfermagem, no Brasil, acompanhou as fases de ascensio
e declinio da enfermagem. A primeira fase corresponde a
época de criagio da Escola Ana Nery, em 1923, quando a
enfermeira de Satde Publica se fez valorizada tendo uma
atuacdo definida no atendimento aos pacientes. A segunda
fase foi um periodo de transicdo e declinio vivenciado
a partir de reformas ocorridas no pais. Nesse periodo,
regulamentou-se o exercicio da profissio de enferma-
gem. Em 1938, as enfermeiras conseguiram carrear para
a categoria a organizagdo dos servigos de Saude Publica
nos Estados, sendo essa atribuigdo suspensa no ano pos-
terior. A enfermeira perdia espago no atendimento direto
ao paciente, sendo-lhe delegadas fungdes normativas. A
terceira fase da evolugio da consulta de enfermagem no
Brasil corresponde ao pos-guerra, que trouxe uma imagem
mais positiva para a enfermagem e, conseqiientemente,
para a consulta de enfermagem, com a criagdo e o aper-
feicoamento de escolas de enfermagem e a criagdo do
Servigo Especial de Satude Publica (SESP). Em 1956, teve
inicio a quarta fase, que trouxe melhores perspectivas para
a profissdo com o surgimento das primeiras pesquisas de
enfermagem, e, a partir da década de 1960, a consulta de
enfermagem vem sendo incorporada gradativamente as
instituicdes de saide.'

Nos servicos publicos de salde, a consulta de en-
fermagem incorpora na sua estrutura alguns passos do
processo de enfermagem, como o levantamento de da-
dos, o diagndstico de enfermagem, o plano assistencial e
encaminhamentos, além de ser dirigida, prioritariamente,
ao grupo materno-infantil.?

Em relagdo ao grupo infantil, este tem sido alvo de
atengdo do sistema de satde por se considerar que a in-
fancia € uma das fases da vida na qual ocorrem as maiores
modificagbes fisicas e psicologicas, bem como por esse
grupo ser mais vulneravel aos agravos de satde, requeren-
do, por isso, um acompanhamento mais de perto.

No Brasil, a diarréia, as infecgbes respiratérias agudas,
aanemia, a desnutrigdo, as doengas imunopreviniveis ainda
constituem os principais agravos para criangas menores de
cinco anos. Por essa razdo, uma das estratégias adotadas
pelo Ministério da Saude, a partir de 1984, foi priorizar
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cinco agdes basicas de salide que possuem comprovada
eficacia: promogao do aleitamento materno, acompanha-
mento do crescimento e do desenvolvimento da crianga,
imunizacdes, controle das doencas diarréicas e das infec-
¢Oes respiratorias agudas. Tais agdes devem constituir o
centro da atencdo a ser prestada em toda rede basica de
servicos de saude.*

Nesse sentido, a consulta de enfermagem as criangas
até 6 anos de idade permite enfocar a promogao da saide
e a prevengio de doengas em um processo continuo de
educacdo para a saude.

METODOLOGIA

A metodologia utilizada para a realizacdo deste artigo
foi a descritiva. O estudo do fendmeno, a consulta de
enfermagem no acompanhamento do crescimento e o
desenvolvimento infantil se deram mediante pesquisa
bibliografica para a elaboragdo da dissertagio de mes-
trado citada.

A pesquisa bibliografica baseou-se no levantamento
de periddicos e livros referentes a consulta de enfer-
magem.

A ENTREVISTA PARA O PLANEJAMENTO
DO CUIDADO AUTENTICO

A consulta de enfermagem é uma estratégia de atendi-
mento direcionada ao acompanhamento do crescimento
e do desenvolvimento da crianca por meio de consultas
mensais, o que possibilita a diminui¢io da morbimortali-
dade em menores de 6 anos de idade.®

Considerando a qualidade de atendimento a crianga
de forma conseqtiente, o Ministério da Satide estabeleceu
um calendario minimo de consultas: até |5 dias, | més, 2
meses, 4 meses, 6 meses, 9 meses, |2 meses, |8 meses, 24
meses, 3 anos, 4 anos, 5 anos, 6 anos. O segmento desse
calendario e o acompanhamento sistematico do CD
podem ser indicadores da qualidade da atencéo prestada
a crianca.*

A consulta de enfermagem no atendimento de seus
pressupostos compreende a entrevista para a coleta de
dados, o exame fisico, o estabelecimento dos diagndsticos
de enfermagem, a prescrigdo, a implementagio dos cui-
dados e a orientagdo das agdes relativas aos problemas
detectados.

Na entrevista dirigida a mae ou responsavel, a enfer-
meira obtém dados relacionados a realizagdo do pré-natal,
nimero de consultas, intercorréncias gestacionais, uso
de medicagdes, tipo de parto, peso nascimento e, ainda,
coleta de dados socioeconémicos, sanitarios, ambientais,
habitacionais. Identifica a historia pregressa e atual de
salde da crianca e dos familiares, seus habitos de vida,
de alimentacio, de lazer, além da relacio afetiva e social
da crianga na familia. Coleta também as queixas da mae
trazidas a consulta, algumas relacionadas a crianca e outras
especificas da mde, mas que também s3o importantes,
porque o enfermeiro precisa conhecer o mundo familiar
da crianqa.

Ainda na escuta das informagdes, € importante levantar
dados sobre a idade materna, o grau de escolaridade e a
profissdo dos pais, o nimero de gestagdes e de partos. A
idade materna, a baixa escolaridade materna e o intervalo



intergestacionais curtos sio fatores de risco que preci-
sam ser identificados, pois aumentam a probabilidade de
doengas perinatais e infantis.*

Durante uma consulta de enfermagem para a ava-
liagdo do CD, o enfermeiro utiliza graficos, observa o
desenvolvimento, o ganho ponderal e o de estatura, faz
levantamentos do estado de salde da crianga, além das
necessidades e preocupagdes dos pais. Compartilha com
a crianca e a familia as informacdes e os conhecimentos
de enfermagem, a situagdo da crianga relacionada a ali-
mentagdo, a imunizagio, ao sono e ao repouso, ao lazer,
ao relacionamento familiar. Com base nesses fatores,
levantados e registrados, o enfermeiro deve planejar um
cuidar que favoreca todos os aspectos do crescimento e
do desenvolvimento da crianga.

O registro dessas informagbes é fundamental para
que o enfermeiro possa identificar a situagdo singular de
cada crianga, possibilitando-lhe a prescri¢do do cuidar de
enfermagem, além de penetrar no mundo circundante
dessa crianga, para melhor interagir com a mée e/ou res-
ponsavel quanto as condutas que esta (este) devera seguir
de acordo com sua realidade de vida, com sua histoéria.

Na consulta, a mae também relata particularidades de
sua vida pessoal e de seu relacionamento conjugal que
poderdo afetar o desenvolvimento da crianga.

Para o Ministério da Saude,* a crianga pequena precisa
estabelecer relagdes afetivas, precisa de outra pessoa para
se estruturar e ter uma identidade proépria e de estabe-
lecer relagdes de carinho e afeto que lhe proporcionem
oportunidades seguras para que conhega e explore o
mundo que a rodeia.

Na concepgio de Perneta,® o relato feito pela mée ou
cuidador da crianga, quando claro e preciso, é de incalcula-
vel valor e proporciona sempre esclarecimento do maior
interesse e elementos decisivos para o diagnostico.

Portanto, para atender as necessidades de satide da crian-
Ga, cuidando dela, importa ao cuidador escutar a mae/crianga,
abrir-se para o dialogo, ter uma escuta atentiva, significar a
linguagem do outro e, por fim, centrar-se no outro.

O EXAME FiSICO NA AVALIAGCAO DO ES-
TADO DE SAUDE DA CRIANGCA

Apos a efetivagdo da entrevista, para completar as
fases da consulta de enfermagem, é realizado minucioso
exame fisico cefalocaudal, devendo abranger as etapas
correspondentes a inspegdo, palpagdo, ausculta e percus-
sdo, conforme a necessidade de cada 6rgdo ou sistema
a ser avaliado.

O exame fisico € um procedimento fundamental na
obtencgdo da coleta de dados, pois, com base nele, o enfer-
meiro levanta dados sobre o estado de saliide do cliente,
até mesmo as anormalidades, a fim de avaliar, analisar e
planejar a assisténcia.”

Perneta® ainda recomenda iniciar-se o exame fisico
pela inspecdo geral, que nos da uma idéia sintética do or-
ganismo. Procede-se, depois, a0 exame objetivo pormeno-
rizado. Tomam-se os dados antropométricos (peso, altura,
perimetro cefalico, toracico e abdominal). Examinam-se
a pele e os faneros. Investigam-se o turgor dos tecidos,
o desenvolvimento e a distribui¢do do paniculo adiposo.
Palpam-se os linfonodos superficiais e, a seguir, efetua-se

o exame dos varios 6rgaos e regides do corpo, a comegar
pela cabega, focalizando-se o cranio. De valor fundamental
na primeira infincia é o exame da fontanela anterior. Em
seguida examinam-se olhos, os ouvidos, o nariz, a boca e
o pescoco. Depois, o térax, explorando as areas pulmo-
nares. A seguir, passa-se ao coragio, aplicando-lhe ainda
os processos semiolégicos fundamentais. Inspeciona-se o
abdémen e os 6rgios genitais, o perineo e a regido anal.
Passa-se ao exame da coluna e procede-se, finalmente, a
exploragédo do sistema nervoso, onde é importante avaliar
o ténus muscular e reflexos.

Dando seguimento a coleta de dados por meio do
exame fisico, um critério importante a ser avaliado e
registrado é o desenvolvimento psicossocial da crianga,
que sofre influéncias de fatores extrinsecos, como o am-
biente, a alimentacio, o carinho e os cuidados dispensados
a crianca pelos pais.

O desenvolvimento psicossocial inter-relaciona aspec-
tos biologicos, psiquicos, cognitivos, ambientais, socioe-
condémicos e culturais, por meio dos quais a crianga vai
adquirindo maior capacidade para mover-se, coordenar,
sentir, pensar e interagir com os outros e com o meio
que a rodeia.*

A ficha de acompanhamento do desenvolvimento
deve compor o prontuario da crianca e ser utilizada em
todas as consultas, a fim de detectar qualquer alteragao
no desenvolvimento normal, para que se possa oferecer
orientacdes de estimulacio a mie e/ou aos familiares e,
em casos mais graves, fazer o encaminhamento para diag-
noéstico e a intervencdo o mais precocemente possivel.

Assim, avalia-se o desenvolvimento durante toda
a consulta. O profissional deve conhecer os aspectos
mais relevantes do desenvolvimento e estar preparado
para fazer intervengdes, se necessario, e identificar as
criangas que precisam ser referidas para tratamento
especializado.*

Durante a realizacio do exame fisico, o enfermeiro
deve diferenciar as alteragées fisiologicas das alteragdes
presentes decorrentes da doenga, pois esses dados irdo
complementar ou validar aqueles adquiridos por meio da
entrevista, possibilitando o atendimento das necessidades
biopsicossociais.’

Além da competéncia técnica exigida para esse pro-
cesso de cuidar, as competéncias humana, gerencial e
de didlogo devem interpenetrar a consulta. A linguagem
dos sons corporais, gestuais, olfativos, tateis, visuais e do
proéprio siléncio dizem do outro. Importa compreender e
decodificar esses simbolos para, entdo, dar direcionalidade
ao processo de trabalho da crianga/mae.

Cabe enfatizar, entretanto, que ndo ha rigidez nessa
sequiéncia linear do exame fisico. A propria crianga, a mae
ou o cuidador responsavel pode defini-lo de acordo com
o momento vivido, a direcionalidade da consulta. O impor-
tante é a abertura que se da, a empatia e a confianga que se
estabelecem e o vinculo que se cria entre sujeitos voltados
para a busca do cuidado auténtico a crianga, no acompa-
nhamento do seu crescimento e desenvolvimento.

A EDUCAGAO PARA A SAUDE NO ACOM-
PANHAMENTO DO CD INFANTIL
O crescimento e o desenvolvimento da crianca esta
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relacionado a varios fatores intrinsecos (genéticos, meta-
bolicos, malformagdes) e extrinsecos (alimentagio, salide,
habitagio, cuidados gerais com a crianga) e, portanto,
devera ser vista como um todo e em relagido ao seu am-
biente, aos seus pais e a familia.* Pode-se deduzir, por essas
razdes, que o acompanhamento do CD necessita de uma
equipe multiprofissional, por carecer de intervengdes que
fogem da competéncia de um so profissional. Entretanto,
cada profissional envolvido nesse acompanhamento tera
uma visdo complementar do cuidado de acordo com o
dominio da drea que esta sob a sua responsabilidade, com
Os aspectos que vivencia na pratica profissional e com a
visdo de mundo de cada um.

Os cuidados de enfermagem com a crianga no acom-
panhamento do seu crescimento e de seu desenvolvi-
mento vio além da realizacio de técnicas e da utilizagdo
de instrumentos como réguas, balangas, graficos, cartdes.
Tais cuidados sdo um convite para a compreensio do
outro. E uma relagio que se da no processo de trabalho,
no cotidiano do cuidado a crianga e, nesse sentido, ao
intervir sob a forma de trocas, orientacdes, observacdes,
a enfermagem podera ampliar sua dimensio, favorecen-
do o relacionamento com o outro, numa interagao que
reconhece necessidades e limitagdes, bem como resgata
o cuidado com o ser humano buscando uma atencio
integral a sade da crianga.'

Sendo assim, na consulta de enfermagem, com o obje-
tivo de monitorar o crescimento e o desenvolvimento do
grupo infantil, ndo podemos perder de vista a promogao
da satde por meio de agdes educativas, que consistem
em avaliar e promover a aquisi¢io de competéncias para
atender também a outras necessidades da crianga, tais
como comunicagio, higiene, imunizagdo, sono, nutrigéo,
afeto, amor, solicitude e seguranca. Para isso, entdo, é
necessario que as mies sejam orientadas, incentivadas e
se sintam seguras nos cuidados com a crianga.

Por meio da consulta de enfermagem, o enfermeiro
necessita inserir-se no mundo da crianca e ser capaz de
visualizar os problemas de satde e da familia dela, a fim
de lhe propor uma educacdo e um cuidar auténticos. Ha
que se ter em mente, na execugao da consulta de enfer-
magem, reflexdes emanadas de Boff'' e de Heidegger'%
o cuidado somente surge quando a existéncia de alguém
tem importancia para mim. E uma atividade fundamental
de um modo de ser, mediante o qual a pessoa sai de si e
centra-se no outro, com desvelo e solicitude.

CONSIDERAGOES FINAIS

A consulta de enfermagem para o acompanhamento
do crescimento e do desenvolvimento infantil é uma
atividade incorporada as agdes de atengdo primaria a
saude, haja vista que se constitui de um modelo assistencial
adequado as necessidades de satde da populagio. Deve
ser realizada sistematicamente, acompanhando os passos
do processo de enfermagem.

E importante que o enfermeiro consiga visualizar os
problemas de satide da crianga, por meio da consulta de
enfermagem, para planejar agbes que possam impactar a
satde da populagio infantil. Deve buscar ir ao encontro
das reais necessidades da crianga, prestando-lhe um cui-
dado que a valorize em sua totalidade e, principalmente,
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em seu modo particular de ser e estar no mundo.
Diante disso, acompanhar o estado de satde da crianga
¢é “cuidar” para que ela atinja o crescimento pessoal e
social. Para isso, é necessario que o enfermeiro conhega
e tenha dominio dos procedimentos que integram a con-
sulta de enfermagem, a fim de desempenhar um cuidar
sistematizado, ordenado, auténtico e solicito.
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