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RESUMO

Introducao: Crescimento € um processo global, dindmico e continuo que ocorre
em um individuo a partir de sua concepcao, expresso sob a forma de aumento da
massa corporal, e o desenvolvimento refere-se a uma transformacéo complexa,
continua, dinamica e progressiva, que inclui, além do crescimento, a maturagéao,
aprendizagem e 0s aspectos psiquicos e sociais da crianga. Objetivo: Explicar a
importéancia do acompanhamento do crescimento e do desenvolvimento infantil de
criangas de um més a cinco anos. Método: Trata-se de uma pesquisa qualitativa
com abordagem explicativa, desenvolvida em uma unidade basica de saude.
Conclusao: concluimos que o programa de acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento infantil nesta unidade de saude é realizado de forma correta,
mas falta a capacitacado dos profissionais, e os pais e responsaveis das criangas
sabem da importdncia do acompanhamento mas n&o sabem diferenciar
crescimento de desenvolvimento, e os problemas de saude mais frequentes s&o:
desnutricdo, diarréia e doencgas respiratérias.

Palavras-Chave: Saude publica; Desenvolvimento infantil; Promogéo da saude.

ABSTRACT

Introduction: Growth is a global, dynamic and continuous process that occurs in
an individual from the very beginning, expressed in the form of an increase in body
mass, and development refers to a complex, continuous, dynamic and progressive
transformation that includes, in addition to growth, maturation, learning and the
psychic and social aspects of the child. Objective: To explain the importance of
monitoring the growth and development of children from one month to five years.
Method: This is a qualitative research with an explanatory approach, developed in
a basic health unit. Conclusion: We conclude that the program to monitor child
growth and development in this health unit is carried out correctly, but the training
of professionals is lacking, and the parents and guardians of the children know the
importance of follow-up but do not know how to differentiate between
developmental growth, and the most frequent health problems are: malnutrition,
diarrhea and respiratory diseases.

Keywords: Public health; Child development; Health promotion.

DéCiéncia em Foco. ISSN: 2526-5946. 2017; 1(2): 53-63




INTRODUCAO

Foi realizado em 1979 inquéritos
pela Organizagdo Mundial de Saude
(OMS), no periodo de 1980 e 1992 nos
paises da Africa, América Latina e Asia
tendo como populacdo criangcas com
idade entre 0 e 5 anos, com o objetivo
de verificar o quanto é afetado o
crescimento infantil pela desnutrigéo,
observou-se déficits na altura, atingindo
43% dos pré-escolares sendo comum
nos paises menos desenvolvidos.'

‘Entende-se por crescimento o
processo global, dinamico e continuo
que ocorre em um individuo a partir de
sua concepcao, expresso sob a forma
de aumento da massa corporal’?. O
esta

processo de  crescimento

influenciado por fatores intrinsecos
(genéticos) e extrinsecos (ambientais),
dentre os quais se destacam a
alimentacao, saude, higiene, habitagéo
e 0s cuidados gerais com a crianga,
que atuam acelerando ou retardando
esse processo.?

7

Desenvolvimento € um conceito

amplo que se refere a uma
transformagdo complexa, continua,
dindmica e progressiva, que inclui,

além do crescimento, a maturacgao,
aprendizagem e os aspectos psiquicos

e sociais da crianga.?

No Brasil ocorreram varias
transformagdes nas politicas de saude
voltadas para a populagéo infantil com
o objetivo de melhorar as condi¢cbes de
saude. Em 1984, o Ministério da Saude
melhorou a promog¢ado a saude da
crianga com o Programa de Assisténcia
Integral a Saude da Crianga (PAISC),
que tém como objetivo a redugdo dos
fatores da mortalidade infantil.*

Com o objetivo de promover uma
melhora na assisténcia integral a saude
da crianga, cinco acdes basicas foram
criadas como respostas do setor de
saude aos agravos mais frequentes em
criancas de 0 a 5 anos de idade:
Promogcdo do Aleitamento Materno
exclusivo, Orientagdo Alimentar para o
Desmame, Controle da Diarréia,
Controle das Doencgas Respiratorias na
Infancia, Imunizacao e o}
Acompanhamento do Crescimento e do
Desenvolvimento Infantil.®

A consulta de Enfermagem para o
acompanhamento do crescimento e
infantil &

desenvolvimento uma

atividade incorporada as acgdes de
atencdo primarias a saude, haja vista
que constitui um modelo assistencial
adequado as necessidades de saude
da populagao. Portanto, o}

acompanhamento da crianga prevé
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varias consultas durante os primeiros
anos de vida.®

Assim, toda crianca até os seis
anos deve possuir o Cartdo da Criancga,
o qual deve ficar com a mae e ser
levado em todas as consultas para
acompanhamento do peso no grafico e
para anotacbes sobre a saude e a
nutricdo da crianga. Para avaliacdo do
crescimento s&0 necessarias pesagens
periodicas, O peso ao nascer
representa o primeiro ponto marcado
no grafico e os demais registros
conforme o calendario minimo de
consultas da crianga. Cada vez que a
crianga comparecer ao Sservigo para
consulta ou acompanhamento
programado, deve-se pesar registrar no
grafico do cartdo e tracar a curva de
peso e deve ser medido o
comprimento. As maes devem ser
orientadas quanto ao calendario
vacinal, nutricdo, doencas respiratorias,
aleitamento materno exclusivo e
higiene.®

O registro das informagdes é
fundamental para que o enfermeiro
possa identificar a situacdo de cada
crianga, possibilitando-lhe a prescricéo
do cuidar de enfermagem, além de
penetrar no mundo circundante dessa
crianga, para melhor interagir com a
mae e/ou

responsavel quanto as

condutas que devera seguir de acordo
com sua realidade de vida.’

A realizagcdo da presente
pesquisa justifica-se pela necessidade
de conhecer amplamente a importancia
de acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento infantil de criangas de
um més a cinco anos de idade, que séo
atendidas nas unidades basicas de
saude. A problematica desta pesquisa
foi delineada com a seguinte pergunta:
Quais s&o as dificuldades enfrentadas
pelo enfermeiro no acompanhamento
do crescimento e desenvolvimento

infantil, e quais os problemas de saude

mais comuns entre as criangas
atendidas? Este estudo objetivou
explicar a importancia de

acompanhamento do crescimento e do
desenvolvimento infantil de criangas de

um més a cinco anos de idade.
MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa
qualitativa com abordagem explicativa,
desenvolvida em uma Unidade de
Referéncia da Atencdo Primaria,
localizada no municipio de Rio Branco
Os

especificamente nos consultérios de

Acre. dados foram coletados
enfermagem onde eram realizadas as
consultas de acompanhamento do

crescimento e desenvolvimento infantil.
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A amostra foi constituida por trés
enfermeiros que estavam realizando as
consultas de enfermagem e por seis
pais que, compareceram para consulta
de acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento infantil no periodo da
coleta de dados. Os participantes foram
selecionados intencionalmente,

escolhendo-se os primeiros que
compareceram e que concordaram em
participar da pesquisa.

Os dados foram coletados pelo
préprio pesquisador e o instrumento
utilizado para a coleta dos dados foi,
um questionario semi-estruturado com
perguntas simples e abertas referentes
entrevistas foram
gravadas MP3
Panasonic, RR-US551. Os relatos dos

sujeitos do estudo foram identificados

a tematica. As

em um gravador

com letras "'P1", "M1°°, "M2™°, “"M3",
M4, M5, M6 e "ENF1Y
"ENF2", "ENF3" seguidos de

algarismos arabicos para manter suas
identidades em sigilo.

Os critérios de inclusao utilizados
para compor o numero de sujeito do
estudo foram: pais, mées e
responsaveis pelas criangas de zero a
idade

compareceram a unidade de saude

cinco anos de que,
para realizar a consulta de enfermagem

de acompanhamento do crescimento e

desenvolvimento, ser maior de dezoito
anos e aceitar em participar da
pesquisa.

Os dados

qualitativamente, por meio de técnicas

foram analisados
do discurso do sujeito, e as entrevistas

foram transcritas de maneira
incorruptivel para analise, organizagéo
e interpretacao dos resultados.

A pesquisa foi submetida e

aprovada pelo Comité de Etica em

Pesquisa (CEP), do Hospital das
Clinicas de Rio Branco Acre, em 16 de
abril de 2013. CAAE:

13949413.0.0000.5009, e a pesquisa
obedeceu as recomendagdes da
Resolugdo n° 466, de dezembro de
2012, que, regulamenta as pesquisas

envolvendo seres humanos.
RESULTADOS E DISCUSSAO

CRESCIMENTO E
DESENVOLVIMENTO INFANTIL

Esse estudo foi realizado com
seis pais que compareceram a unidade
de saude com seus filhos para realizar
as consultas de acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento infantil.
Esta categoria analisa o grau de
conhecimento dos pais e responsaveis
das

criangas acompanhadas na

unidade de saude sobre a importéncia
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do acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento infantil.

P 1 “Na minha opinido é muito
importante  acompanhar 0
crescimento e desenvolvimento
do meu filho, porque conforme
for o peso da criangca a
enfermeira orienfa o que
devemos fazer e, as vezes, ela
encaminha para o médico. Uma
vez 0 meu bebe perdeu muito
peso e ndo teve um certo
aumento ai procuramos a
enfermeira que nos passou
para o médico que atendeu e
prescreveu uns medicamentos
ai agente passou a dar a
medicacdo que eles
recomendaram, ai ele
recuperou 0 peso e até acima
que antes ele apresentava’.

M 1“E de suma importancia,
porque a enfermeira pesa meu
filho e mede e me fala se o
desenvolvimento do meu filho
estar bom ou ndo e também ela
me orienta como eu devo
cuidar melhor do meu filho”.

M 2 *A importdancia do
profissional de saude no
acompanhamento do

crescimento e desenvolvimento
é de suma importdncia e é
necessario a gente realizar
todos 0s meses o
acompanhamento dos nossos
filhos para saber se ele esta
crescendo bem, se ele esta
com um bom peso, se esta
tendo um bom
desenvolvimento, entdo eu
acho importante”

O acompanhamento da crianga
prevé varias consultas durante os

primeiros anos de vida. Assim, toda

crianga até os seis anos deve possuir 0

Cartdo da Crianca, o qual deve ficar
com a mae e ser levado em todas as
consultas para acompanhamento do

peso no grafico e para anotagdes sobre

a saude, as vacinas e estado
nutricional da criancga.’
Apesar dos pais citarem a

importancia do enfermeiro no programa
de crescimento e desenvolvimento
infantil, ficou claro que alguns usuarios
sabem a importancia em realizar o
acompanhamento mensal do
crescimento e desenvolvimento infantil,
mas ainda desconhecem o0s principais
objetivos no que diz respeito ao
desenvolvimento da crianga.
Crescimento e desenvolvimento
fazem parte do mesmo processo, sao
interdependentes, mas n&o s&o
sinbnimos. Enquanto o crescimento se
define por uma mudanga de tamanho o
desenvolvimento caracteriza-se pela
habilidades

progressivamente mais complexas.®

aquisicao de

INTERACAO ENTRE USUARIOS E
ENFERMEIROS

Com base nos depoimentos a
seguir, percebe-se que ha uma boa
interagao entre o enfermeiro e usuarios
do sistema de saude, pois € essa
relacdo de confianca entre ambos que

vai assegurar o acompanhamento de
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forma correta da crianca, e as

consultas passam a ter um significado
para os usuarios do sistema de saude,
ou seja, as consultas deixam de ser
apenas dados registrados na caderneta
da crianca e passa a existir uma

relacdo amigavel em que os pais

depositam sua confianga no

profissional de enfermagem que esta

assegurando um atendimento

humanizado.

M 3 “E bom porque elas (as
enfermeiras) conversam
comigo direitinho, me explica a
importancia de amamentar meu
filho, me informa o dia do
retorno na unidade para
consulta e para vacinar e se eu
tiver alguma duvida elas tiram,
eu pergunto tudo o que eu
preciso, elas me informam é
muito boa, ndo tenho nada a
dizer ndo, delas néo, elas falam
tudo direitinho para mim por
que é muito dificil, tem gente
que s6 pega o filho da gente e
nem olha no rosto da gente”.

P 1 ‘A enfermeira é muito
dedicada, apesar do
acompanhamento ser aqui no
posto de saude, as vezes, vdo
até na casa da gente e fazem
as consultas de
acompanhamento, inclusive ja
foram varias vezes em minha
casa a enfermeira e uma outra
funcionaria que é agente de
saude”’.

As

relevantes no acompanhamento do

relagbes interpessoais sao

desenvolvimento infantil, a relagdo

entre ambos proporciona o]

desenvolvimento da criangca. O
profissional de saude é o principal ator
nessa relagao, ou seja, ele deve passar
confianga para os pais esclarecendo
suas duvidas, ser atencioso e amigavel
gerando assim um elo para o retorno
na data certa.®

Os agentes comunitarios de saude vém
desenvolvendo atividades de promog¢ao
da saude e prevencido das doencas e
agravos, por meio de visitas
domiciliares e de ac¢des educativas
individuais e coletivas nos domicilios e
na comunidade, mantendo a equipe
informada, principalmente a respeito

daquelas em situagéo de risco.°

HUMANIZACAO NA ASSISTENCIA A
CRIANCA

Baseado nas entrevistas e nos
depoimentos dos usuarios que foram
entrevistados, observou-se que o
atendimento realizado pela equipe de
realizado

enfermagem esta sendo

dentro dos principios da politica
nacional de humanizacgao.
Observou-se

nos depoimentos

abaixo que, as maes recebem
orientagcdes desde o pré-natal sobre a
importdncia do aleitamento materno
exclusivo. Em relacdo a humanizagao
da  assisténcia, foi evidenciado

completa satisfacdo dos usuarios em
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relacao aos profissionais que atendem,
mas existe a falta de humanizacédo no
que se refere a demanda reprimida. A

7

falta de atendimento €& caracterizada

como falta de humanizagdo da
assisténcia.
M 5 “Hoje foi melhor na

questdo das duvidas, ela (a
enfermeira) me explicou bem
da questdo do aleitamento
materno exclusivo nos
primeiros 6 meses de vida, mas
desde o pré-natal a outra
enfermeira ja me orientavam da
importancia de amamentar
minha filha e depois de pesar e
medir minha filha ela (a
enfermeira) me falou que esta
tudo bem que minha filha estar
crescendo e ganhando peso e
que ndo tem nenhum problema
com o desenvolvimento da
nené’.

M 6 “Primeiramente ela (a
enfermeira) deita ela,
perguntam o que ela esta
sentindo se ela esta se
alimentando bem, olham a
garganta dela, pergunta se esta
tendo febre, ausculta com o
aparelho olham a caderneta

dela, pesam e mede o
tamanho, depois faz as
orientagbes e quando é

necessario encaminha para
vacinar ou para o médico. So é
complicado mesmo na hora de
pegar a ficha, pois é muita
gente e, as vezes, a gente ndo
consegue e fica sem
atendimento, mas na sala da
enfermeira que atende meu
filho eu sou bem atendida”.

P 1 “Todas as vezes que eu
tenho levado meu filho para
consultar com a enfermeira eu
sou atendida, mas quando
precisa do médico eu fico até

triste, por que ele se quer nem
olha para mim. Quando é a
enfermeira que atende ela
mede, pesa, tira a roupa do
bebé e examina, faz tudo
direitinho e com calma, todas
as vezes que eu tenho vindo os
meus objetivos foram
alcancados, as duvidas que eu
tinha, eles tiraram, entao assim,
néo tenho que reclamar”.

O aleitamento materno oferece ao
lactente um alimento ideal durante os
primeiros meses de vida, os elementos
gue o constituem e a proporgdo em que
estes se encontram fornecem ao RN as
necessidades nutricionais e
imunoldégicas para um crescimento e
desenvolvimento adequado. Além de
permitir a mae criar um vinculo com o
filho, permite afeto, protecdo e nutricao
e constitui a mais sensivel, econémica
e eficaz intervencdo para reducido da
mortalidade infantil.’*20

O leite materno contém nutrientes
e enzimas perfeitamente balanceadas,
com substancias imunolégicas que
protegem o bebé, provendo tudo o que
a crianga necessita no comecinho da
vida. O ato de amamentar também
supre as necessidades emocionais e
diminui a ansiedade de ambos, por
meio desse primeiro contato pele a
pele e olhos nos olhos.'?19

A adesdao a pratica do aleitamento
materno foi com o passar dos tempos,
sensivelmente

fragilizada, em
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decorréncia de aspectos resultantes da
imponente ascensdo do capitalismo,
como: estimulo ao consumo
exacerbado de alimentos artificiais,
inclusive na fase neonatal, inser¢cao da
mulher no mercado de trabalho,
gravidez precoce acompanhada da
falta de informacéo sobre esse estado
e até, sobre seu préprio corpo, avango
tecnologico e, de um modo geral,
alteracbes no estilo de vida da maior
parte das sociedades vigentes, o que
contribuiu para uma redugdo na
importédncia atribuida a essa pratica
tradicional.’318

O exame fisico geral de uma
crianga deve incluir a observagdo do
estado geral, palpagdo, ausculta,
atitude, postura, coloracdo da pele,
ritmo  respiratério, presenga de
anomalias, sinais que possam sugerir
alguma patologia.'17
Durante uma consulta de enfermagem
para avaliagdo ou acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento infantil,
a enfermeira utiliza o grafico, observa o
desenvolvimento psicomotor, o ganho
de peso e a estatura e faz o
levantamento do estado de saude da
crianga, além das orientagdes aos pais
sobre a alimentacéo, imunizacao, sono,
relacionamento

repouso, lazer e

familiar. Em cima desses fatores o

enfermeiro deve planejar um cuidar que

favorega todos o0s aspectos do
crescimento e desenvolvimento da

crianga livre de danos.”

PATOLOGIAS FREQUENTES ENTRE
AS CRIANCAS ATENDIDAS

De acordo com os depoimentos
dos enfermeiros constatou-se que sao
diversas as patologias apresentadas
pelas fazem o

criangas  que

acompanhamento do crescimento e

desenvolvimento infantil, porém, as
mais relatadas sdo: baixo peso,
desnutricdo, diarréia e doencgas

respiratorias.

ENF 3 “Os problemas de satide
mais frequentes estao
relacionados ao baixo peso
decorrente da alimentagdo
incorreta, ou seja, da né&o
adesdo ao aleitamento materno
exclusivo até sexto més e
também devido a falta de
recursos financeiros dos pais
[..] as doengas mais
prevalentes s&o: A diarréia, a
desnutricdo e as doengas
respiratorias”.

ENF 2 “Os problemas mais
importantes que a gente
encontra €& a desnutricdo
devido a alimentagdo errada,
mées que comegam cedo a dar
0 mingau para a crianga, mais
relacionado mesmo com a
alimentagéo, e o)
desenvolvimento da crianga,
ela ndo alimenta a crianca
direito, a gente encontra casos
aqui que a criangca passa até
fome”.
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ENF 1 “As patologias que mais
acometem as criangas da
comunidade que atendemos
sdo: a desnutricdo, a diarréia e
as doencas respiratérias. Essas
doencas estado relacionadas
com a falta de saneamento
basico e abastecimento de

dgua potavel [..] Ja a
desnutricdo eu acredito que
esta relacionado com o0s

problemas sociais como por
exemplo, o desemprego”.

Baseado nos relatos dos
profissionais de enfermagem,
observou-se que as  principais

dificuldades encontradas no programa
de crescimento e desenvolvimento
infantil foram a falta de conhecimento
dos pais sobre a importdncia de
realizar o acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento infantil
de seus filhos na data certa, ou seja,
mensalmente €& a desnutricdo, a
diarréia e as doengas respiratorias
foram mencionadas pelos profissionais
que atendem as criangas como
doencas persistentes.

As

respiratérias persistem como graves

doencas diarreicas e
problemas para a saude da crianga e
quando associadas a desnutricdo maior
As

respiratérias sdao um dos principais

€ risco de Vvida. doencas
motivos de consulta em ambulatérios e
servigos de urgéncia, o que demanda

capacitacao das equipes de saude para

uma atencdo  qualificada, com
continuidade, da assisténcia até a
resolugdo completa dos problemas

evitando mortes por esse motivo.514.15
CONCLUSAO

@) acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento infantil
€ de grande importancia para a
sociedade, usuarios e profissionais de
enfermagem, pois o0 acompanhamento
realizado de forma humanizada por um
profissional capacitado contribui para o
crescimento e desenvolvimento da
crianga, resguardando-a de futuros
agravos.

O crescimento e desenvolvimento
infantii € uma ferramenta importante
utilizada  pelos  profissionais de
enfermagem na educac¢do em saude de
Os

orientam os familiares conforme as

forma integral. profissionais
necessidades, como a importancia do

aleitamento materno exclusivo,
alimentagdo complementar apos os 6
meses, desmame, SONO € repouso,
higienizagédo e

imunizagdo, com o

objetivo de prevenir as doengas

prevalentes na infancia e a mortalidade

infantil.
Vale

acompanhamento do crescimento e

ressaltar que o}

desenvolvimento infantil ndo deve ser
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realizado apenas pelos profissionais de
enfermagem, é fundamental o apoio de
uma equipe multidisciplinar de saude
para intervencdes quando necessario.

Com o surgimento do Programa

de Atencdo Integral a Saude da
Crianga, Programa de Agentes
comunitarios de Saude, Programa

Nacional de Incentivo ao Aleitamento
Materno e Programa de Atencao
Integral as Doengas Prevalentes da
Infancia, houve uma grande redugéo
nos indices de mortalidade infantil e
melhorou a qualidade de vida das

criangas.
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