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RESUMO

Este estudo objetivou avaliar a percepcdo de enfermeiras em relagdo a sua pratica na atencdo a saude da crianga, apds
a capacitagdo em vigilancia do desenvolvimento infantil, no contexto da Atencdo Integrada as Doencas Prevalentes na
Infancia. Pesquisa exploratdria, com abordagem qualitativa realizada de junho a agosto de 2009, mediante entrevista
com onze enfermeiras participantes de oficinas de capacitagdo realizadas em Jodo Pessoa - Paraiba, Brasil. Identificaram-
se, a partir da andlise tematica, trés categorias: fragilidades na vigildncia do desenvolvimento infantil antes da
capacitagdo; olhar qualificado, pos-capacitagdo: empoderamento e motivagdo profissional; e novo agir na vigilancia do
desenvolvimento infantil. A capacitagdo mostrou-se como potente estratégia para qualificagdo profissional e mudanga
de atitudes da enfermeira na atengdo primaria, motivando as enfermeiras a novo agir frente a vigilancia do
desenvolvimento infantil.

Descritores: Saude da Crianga; Desenvolvimento Infantil; Educacdo Permanente; Enfermagem Pedidtrica; Atengdo
Integrada as Doencas Prevalentes na Infancia.

ABSTRACT

The aim of this study was to evaluate the perception of nurses regarding their practice in child care after training in child
development surveillance, in the context of the Integrated Care for Childhood Prevalent Diseases. An exploratory study,
using a qualitative approach, was developed between June and August 2009, by means of interviews with 11 nurses
who participated in training workshops developed in Jodo Pessoa, Paraiba, Brazil. The thematic analysis helped identify
three categories: weaknesses in child development surveillance before training; post-training qualified perspective:
professional motivation and empowerment; and a new behavior in child development surveillance. The training was
considered to be a powerful strategy for professional qualification and for changing the attitude of primary care nurses,
motivating nurses to adopt a new behavior in child development surveillance.

Descriptors: Child Health; Child Development; Education, Continuing; Pediatric Nursing; Integrated Management of
Childhood Iliness.

RESUMEN

Estudio que objetivo evaluar la percepcidn de enfermeras en relacidn a su practica en la atencion de salud del nifio luego
de capacitacién en vigilancia del desarrollo infantil, en el contexto de la Atencidén Integrada a las Enfermedades
Prevalentes en la Infancia. Investigacion exploratoria, de abordaje cualitativo, realizada entre junio y agosto de 2009
mediante entrevistas con once enfermeras que participaron de talleres de capacitacién, realizados en Jodo Pessoa,
Paraiba, Brasil. Se identificaron, a partir del andlisis tematico, tres categorias: fragilidades en la vigilancia del desarrollo
infantil antes de la capacitacién; vision calificada post capacitaciéon: empoderamiento y motivacion profesional; y nueva
actuacion en la vigilancia del desarrollo infantil. La capacitacion se mostré como estrategia poderosa para la calificacion
profesional y cambio de actitudes de las enfermeras en la atencién primaria, motivandolas a tomar nuevas acciones
para la vigilancia del desarrollo infantil.

Descriptores: Salud del Nifio; Desarrollo Infantil; Educacion Continua; Enfermeria Pediatrica; Atencion Integrada a las
Enfermedades Prevalentes de la Infancia.
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INTRODUGCAO

A atengdo a saude da crianga tem grande importéncia
em fungdo da vulnerabilidade do ser humano nessa fase
do ciclo de vida. O acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento norteia o cuidado a crianga, permitindo
a identificagdo de necessidades que merecem abordagem
oportuna®. Este acompanhamento, que faz parte das
acoes de vigilancia do desenvolvimento infantil, deve ser
iniciado desde o nascimento, visto que os dois primeiros
anos de vida constituem-se um periodo significativo e ideal
para intervengdes que previnam problemas do
desenvolvimento da crianga®®.

A vigilancia do desenvolvimento é um eixo integrador
da atengdo a saude da crianga, compreendendo as
atividades relacionadas a promogdo do desenvolvimento
normal e & deteccdo de desvios nesse processo™. Por
meio da vigildncia espera-se diminuir a incidéncia de
doengas, aumentando as chances de a crianga crescer e
desenvolver-se para alcancar todo seu potencial®. E
também uma das principais linhas de cuidado a crianga
proposta pelo governo brasileiro, por meio da Agenda de
Compromissos para a saude integral da crianga e redugdo
da mortalidade infantil®,

A preocupagdo com o desenvolvimento infantil
fortaleceu as agGes de promogdo em saude da crianga a
partir da criagdo da estratégia de Atengdo Integrada as
Doencgas Prevalentes na Infancia (AIDPI). Tal estratégia
foi desenvolvida com o objetivo de capacitar os
profissionais para a atencdo integral a salde das criancas,
contribuindo com a orientagdo as familias para promocao
da saude e prevengdo de agravos nos primeiros anos de
vida®.

A AIDPI foi proposta pela Organizagdo Pan-Americana
de Saude (OPAS) e alguns estudos®” mostram impactos
positivos dessa estratégia sobre os desfechos da salde
infantil. Sabe-se que os servigos de Atengdo Primaria a
Saude (APS), cujos profissionais foram treinados na
AIDPI,

quando comparados aqueles sem treinamento na referida

prestam assisténcia significativamente melhor

estratégia‘®.

Na reordenagdo do modelo de saude, a enfermeira
tem relevéncia na implantacdo de estratégias como a
AIDPIC®, Por isso, a literatura®®) destaca a necessidade
de as enfermeiras que atuam na APS adquirir
conhecimentos especificos para atuarem conforme as
diretrizes de programas de atengdo a saude da crianga.

Porém, na pratica observam-se limitagGes na oferta
de capacitagbes para a vigilancia do desenvolvimento
infantil no contexto da AIDPI, apesar de a OPAS orientar

a capacitagdao das enfermeiras, desde a formagao, a fim
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de melhorar o desempenho dos profissionais de saude na
atengdo as criancas menores de cinco anos e sua
familia*?,

Nesta perspectiva, esta pesquisa se configura como
continuidade de um estudo realizado inicialmente com
abordagem quantitativa, do tipo antes-depois, para
capacitar enfermeiras da APS para a vigilancia do
conforme a AIDPI.

desenvolvimento, Apresenta os

resultados da implementagdo de uma intervengdo
educativa sobre vigilancia do desenvolvimento infantil, e
a percepcdo dos profissionais a respeito de suas praticas
apods a capacitacdo, suprindo, portanto, importante lacuna
evidenciada em outros trabalhos ' que se restringem a
apresentar o impacto da estratégia sobre a saude infantil,
sem refletir sobre as mudangas na pratica dos
profissionais que assistem a crianga.

Frente aos resultados, desenvolveu-se este estudo a
fim de identificar a subjetividade dessas enfermeiras, a
partir do seguinte questionamento: Qual a percepgao da
enfermeira da APS relativa a sua pratica em saude da
crianga apds capacitagdo em vigilancia do
desenvolvimento infantil? O objetivo deste estudo foi
avaliar a percepgdo de enfermeiras em relagdo a sua
pratica na atengdo a saude da crianga apos a capacitagdo
em vigilancia do desenvolvimento infantil no contexto da

AIDPI.

METODOLOGIA

Estudo exploratério com abordagem qualitativa,
baseado no depoimento de enfermeiras que participaram
de oficinas de capacitagdo em vigildncia do
desenvolvimento infantil no contexto da AIDPI, com o
intuito de identificar a percepgdo dessas profissionais
sobre sua pratica apds a aquisicdo desses conhecimentos.

O estudo foi realizado no municipio de Jodo Pessoa-
PB, no periodo de junho a agosto de 2009, seis meses
apos a realizagdo das oficinas. O territorio selecionado foi
um Distrito Sanitario composto por 53 Equipes de Saude
da Familia (cobertura de 90,5% das familias) sendo
responsaveis por cuidar, naquela época, de 4.354 criangas
menores de dois anos cadastradas nas Unidades de Salde
da Familia (USF) até agosto de 2009.

Realizaram-se trés oficinas de capacitagdo, em
novembro e dezembro de 2008, com carga horaria de 16
horas cada uma e média de 15 enfermeiras por oficina.
Neste momento, as enfermeiras receberam um resumo
estruturado com dados sobre a sequéncia da consulta de
enfermagem, além de material lidico para ajuda-las na
avaliagdo do desenvolvimento neuropsicomotor infantil.

Nas atividades tedricas utilizaram-se metodologias ativas
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e a problematizacgdo como estratégia de ensino-
aprendizagem.

As enfermeiras que participaram dessas oficinas e
continuavam atuando no territério em estudo foram
entrevistadas, tendo como critério de encerramento da
producao do material a saturagdao dos dados, resultando
em 11 sujeitos incluidos neste estudo. As entrevistas
foram agendadas e ocorreram nas unidades de saude
conforme horario conveniente para as enfermeiras
participantes do estudo.

A coleta de dados ocorreu por intermédio de

entrevista semiestruturada norteada pelos

questionamentos: relate quais as dificuldades e
facilidades enfrentadas por vocé para aplicar na pratica os
conhecimentos adquiridos na capacitacdo em vigilancia do
desenvolvimento infantil; e a partir da oficina de
capacitagdo, que aspectos |lhe motivaram a aplicar os
conhecimentos na sua pratica diaria?

Todas as entrevistas, com duragdo entre 10 a 30
minutos, foram gravadas em midia digital ap6s anuéncia
das entrevistadas. Buscou-se realizar as entrevistas em
ambiente com privacidade, silencioso e isento de
interferéncias externas. Na apresentacdo dos resultados
as entrevistadas foram identificadas pela letra “E” seguida
pelo numero correspondente a respectiva ordem
cronoldgica de realizagao da coleta empirica dos dados.

Os dados foram processados e analisados utilizando-
se a técnica de analise tematica, a qual foi conduzida pela
ordenacdo, classificacdo dos dados e andlise final®®,
Desse modo, permitiu-se organizar e estruturar as partes,
relacionando-as e identificando os nlcleos de sentido, e
agrupar os dados de modo a extrair as categorias
tematicas.

O estudo foi submetido a Geréncia de Educagdo em
Saude do municipio de Jodo Pessoa, como também
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro de
Ciéncias da Saude da Universidade Federal da Paraiba sob
0 protocolo n® 0216/2008. Norteado pelas diretrizes e
pelas normas regulamentadoras de pesquisa, envolvendo
seres humanos, todos os participantes, apés estarem
cientes dos objetivos do estudo, assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Todos o0s sujeitos deste estudo eram do sexo
feminino, faixa etaria entre 28 e 49 anos, e com sete a 23
anos de formagdo. A maioria atuava na APS entre cinco e
nove anos, coincidindo com o periodo em que houve
expansdo das equipes de saude da familia no municipio

onde o estudo foi realizado.
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A partir dos resultados, identificaram-se trés

categorias teméticas: fragilidades na vigildancia do

desenvolvimento infantil antes da capacitagdao; olhar
qualificado pds-capacitagdo: empoderamento e motivagao
profissional; e novo agir na vigildncia do desenvolvimento

infantil.

Fragilidades na vigilancia do desenvolvimento
infantil antes da capacitacao

Antes das oficinas de capacitagdo, as enfermeiras
consideraram-se despreparadas para atender
satisfatoriamente as criangas em seu processo de
desenvolvimento. Reconhecer essas fragilidades no
atendimento foi o primeiro passo para mudancas efetivas

na pratica.

[...] antes do curso de vigildncia do desenvolvimento
infantil eu tinha muitas dificuldades e hoje tenho menos
[...] inclusive para explicar as médes o conceito de
desenvolvimento [...] era s6 o perimetro cefélico, tal e tal,
e depois deste curso de vigildncia estou fazendo tudo a
risca (E2).

Eu ndo tinha muito conhecimento nessa area [...] Acho
que a dificuldade antes era falta de conhecimento mesmo
(E10).

[...] eu ndo fazia [avaliagdo do desenvolvimento da
crianga] até porque eu acho que eu ndo fui direcionada

para isso na minha graduacgéo (E5).

Apreende-se que parte da fragilidade para a vigilancia
do desenvolvimento infantil é proveniente da caréncia de
elementos para a formagdo profissional com competéncia
nesta area. Estudo® realizado na regido sul do Brasil
constatou falta de conhecimento de enfermeiras em
relacdo ao cuidado integral a crianga, relacionando essa
fragilidade a falha na formagdo académica e na
continuidade da aprendizagem no trabalho.

Lacunas na educagdo permanente dos profissionais da
APS responsaveis pelo acompanhamento de criangas

também tem influenciado nesse processo. Caso ndo sejam

implementadas agBes para superar essa situagdo,
algumas demandas de saude podem ndo ser
contempladas na assisténcia, desencadeando

repercussodes na qualidade do cuidado.

Ademais, compreende-se que o despreparo das
enfermeiras para a vigilancia do desenvolvimento infantil
as impedem de envolver-se com as familias e reconhecer
precocemente desvios, ficando a consulta restrita ao

acompanhamento de indicadores antropométricos:
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Acompanhdvamos muito o crescimento da crianga e ndo o
desenvolvimento dela [...] Acabavamos sempre na

mesmice de pesar, medir, orientar a alimentacao,

cuidados de higiene e cuidados em acidentes [...] (E7).

Esse resultado é semelhante ao achado em estudo

realizado para identificar o0s conhecimentos de
enfermeiras da atengdo basica quanto a estratégia da
AIDPI, o qual constatou deficiéncia de conhecimentos
relacionados ao crescimento e desenvolvimento
infantil*®),

Outro estudo realizado na Filadélfia com 2.103
criangas constatou que 430 apresentavam atraso no
170

confirmando o

desenvolvimento, entretanto, apenas foram

encaminhadas para a intervengdo,
despreparo dos profissionais em identificar problemas no
desenvolvimento infantil®”,

Necessita-se da criagdo de programas com intuito de
atualizar e sensibilizar os profissionais de saude para esse
acompanhamento. Esses programas devem fomenta-los a
acGes proativas, ao estimulo precoce da crianga, a
identificacdo e intervencdo precoce em disturbios do
desenvolvimento e ao registro adequado nos instrumentos
de acompanhamento. Contudo, a qualidade do cuidado a
crianga somente sera factivel se o profissional de salude
demonstrar disponibilidade para dialogar com as familias
e esclarecer suas duvidas para um acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento eficaz®.

Estudo evidencia que para atender as necessidades
dos pais deixando-os satisfeitos, os profissionais de saude
precisam desenvolver novas formas de abordar as familias
cuidados e

e melhorar a coordenagao de

encaminhamentos das criangas com atraso no
desenvolvimento"®,

Portanto, para superar as fragilidades, ha necessidade
de capacitagdo continua das enfermeiras para dar
respostas efetivas as demandas das criangas na atengdo
primaria, norteada pela realidade vivenciada e pelos
fatores que possam contribuir positivamente no processo

de trabalho da unidade de saude.

Olhar qualificado pés-capacitagcao: empoderamento
e motivagao profissional

Para a efetiva vigilancia do desenvolvimento infantil a
enfermeira precisa estar instrumentalizada e imbuida de
conhecimentos capazes de qualificar sua pratica cotidiana.
Segundo as enfermeiras pesquisadas, a capacitagdo lhes
conferiu um novo olhar para a saude da crianga, refletindo

em atengdo de qualidade.
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[...] hoje tenho esse olhar de quando vejo uma crianga

fico querendo saber quantos meses tem, vou
conversando, observo se ela olha mesmo no meu olho, se
consegue pegar algum objeto na méo, coisas desse tipo.
[...] automaticamente estou aplicando [os conhecimentos
adquiridos na capacitagao] (E3).

[...] agora vou em cima da faixa etaria, vou olhando o que
devo seguir. Se ele estd respondendo aqueles itens da
idade e vou colocando [na ficha de acompanhamento] se

precisar encaminho [...] (E6).

O principal objetivo da vigilancia do desenvolvimento
infantil € monitorar as criangas de maneira a detectar
desenvolvimento e

precocemente problemas do

encaminha-las, com maior brevidade possivel, para
tratamento a fim de evitar danos posteriores*?). Apds a
capacitagdo as enfermeiras do estudo demonstraram ser
capazes de avaliar o crescimento e desenvolvimento da
crianga e encaminha-la sempre que necessario.

Além disso, a capacitacdo despertou a atencgdo das
enfermeiras para aspectos anteriormente pouco
considerados na consulta. Dentre eles, a interagdo social
da crianga, orientagbes aos familiares e a anamnese da
crianga, incluindo aspectos da

gestagdo, parto e

puerpério. Ressalta-se a importancia da aquisicdo de

novos conhecimentos e da motivagdo dessas
profissionais:
[...] entrevistas preliminares com a mae ¢é

superimportante como foi o parto, fez pré-natal, algumas

doengas. Pouco a pouco, com alguma sutileza vai
perguntando, pois sabemos que também faz parte do
desenvolvimento, além de detectar o atraso nos bebés
(E2).

[...] estou avaliando melhor e com mais cuidado a crianca,
principalmente na parte do desenvolvimento e na parte
social dela. Como ela estad interagindo junto a familia
(E11). [...] hoje paro tanto para ouvir mais a mde, como
também para dedicar mais atencdo e orientar melhor a
mdae e com certeza ela sai mais satisfeita [...] hoje ndo sai
uma crianga que eu ndo faca essa avaliagdo geral do
crescimento e desenvolvimento, mesmo que eu esteja
altamente sobrecarregada, [...] estou

com um

conhecimento bem melhor (ES8).

A vigilancia do desenvolvimento infantil requer da
enfermeira conhecimento especifico para avaliagdo da
crianga, tomada de decisGes e orientacdo a familia.
Necessita, também, compreender a infancia e os seus

diferentes contextos de desenvolvimento, incluindo desde
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o microssistema familiar até o macrossistema cultural®®,
Essas acOes sdao importantes para que a crianga possa
receber atengdo adequada e contextualizada ao seu meio
e condigbes de vida, estimulo ao cuidado e atendimento
as necessidades singulares para o desenvolvimento
saudavel?,

Nesse contexto, percebe-se que o empoderamento
das enfermeiras resultou em transformagdo na pratica,
para producdao de um cuidado de qualidade. Esse achado
assemelha-se a resultados de estudo que aponta mudanga
de atitude dos profissionais de salde apds capacitacdo
para avaliacdo do desenvolvimento infantil, revelando
assisténcia significativamente melhor implementada pelos
profissionais qualificados®®?.

Em virtude das mudangas instituidas na consulta,
reconhecimento e trabalho

houve valorizagdo do

desempenhado pelas enfermeiras, motivando-as:

...a comunidade reconhece a grande diferenciagdo da
consulta hoje (E3).
[...]

reconhecimento, a valorizagdo profissional tem melhorado

me da mais motivagdo e vejo que até o

por conta disso (E8).

O reconhecimento e valorizagdo profissional decorrem
desse novo olhar para as demandas reais de saude dos
usudrios, que proporcionou melhoria do processo de
trabalho em salde e da qualidade da assisténcia‘®". As
enfermeiras foram motivadas a implementar modificagdes
no d&mbito da atengdo a crianga, com responsabilidade de
assisténcia a salde

disponibilizar qualificada e

humanizada:

[...] tive que fazer algumas modificacbes com relagdo a
aumentar para dois turnos a puericultura, que foi
insuficiente e a clientela se interessou mais por esse nosso

formato [...] (E3).

A melhoria do processo de trabalho em salde e na
qualidade da assisténcia é representada pela mudanga no
trabalho do profissional de salde, tanto no que diz
respeito a sua postura no servigo, quanto as agdes
instituidas pelo mesmo, que favorece a formagdo e
fortalecimento de vinculos com a comunidade®®®,

A aquisicdo de conhecimentos a partir da capacitagao,
além de fortalecer a pratica e aperfeigoar seu processo de
trabalho, traz motivagao para as enfermeiras no sentido
de buscar novos conhecimentos, além dos obtidos nas
oficinas, revelando o poder das capacitagdes em despertar

e estimular os profissionais nesse sentido:

‘ 121

...eu me senti mais estimulada a voltar [fazer
puericultura] me estimulou a estudar mais também, ir a
busca de algumas coisas que ficaram pendentes para mim
[...] (E7).

Eu me sinto motivada, porque com o aprendizado, fiquei
com mais vontade de fazer [vigilancia do desenvolvimento
infantil] (E1).

Abriu a minha mente, foi um novo horizonte, eu sé cresci.
Eu quero me aperfeigoar, porque sempre estamos
precisando aprender, todo dia tem alguma coisa nova para

saber (E6).

A capacitacdo em vigilancia do desenvolvimento
infantil ampliou o olhar para a salde da crianga,
possibilitando as enfermeiras vislumbrar a necessidade de
educagdo permanente. Assim, a capacitacdo, além de
cumprir sua fungdo educativa, foi capaz de fazé-las
refletirem sobre suas

praticas na vigilancia do

desenvolvimento da crianga.

Como estamos

[...]

reconhego que meu trabalho melhorou [...] (E3).

trabalhando na puericultura,

Engrandeceu o trabalho e [...] eu acho que o profissional

tem que crescer cientificamente [E5]

Compreende-se, assim, que a capacitagdo empoderou
e motivou as enfermeiras a produzir cuidado de qualidade,
conferindo-lhes novo animo para buscar conhecimentos e
aprimorar competéncias. Dessa forma, elas se sentiram
qualificadas para atuar com resolutividade na vigilancia do
desenvolvimento infantil.

Esses achados ratificam a afirmacdo de que as
capacitages vém preencher lacunas no processo de
formacdo em saude, favorecendo reflexdes desde a
percepcdo de fragilidades na génese da formagdo
profissional, até as necessidades de transformagdes no
trabalho e na prépria organizagdo do servigo no cotidiano

de trabalho®?,

Novo agir na vigilancia do desenvolvimento infantil

A consulta de enfermagem ¢é uma ferramenta
estratégica no acompanhamento do crescimento e
desenvolvimento saudavel da crianga e no incremento do
vinculo mae-filho, crianca-familia, familia-comunidade e
crianca-familia-equipe de satde'®®,

Os conhecimentos adquiridos na capacitagao

proporcionaram transformagdes significativas na consulta
de enfermagem Houve inclusdo de agGes de vigilancia do
desenvolvimento, possibilitando um

novo agir no

atendimento a crianca.
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[...] eu também ndo dava nem tanta importéncia, a
crianga chorou logo que nasceu? Entdo, vocé marcava sim
ou ndo, mas vocé ndo atentava que isso poderia estar
trazendo uma lesdo neuroldgica 1& na frente. Al vocé
marcava sim ou ndo de acordo com o que a mae dizia, e
s6, ndo se ligava tanto na questdo da importéncia para o
desenvolvimento. Depois do curso foi que ampliou muito

isso. Foi muito importante foi 6timo, eu amei.

A identificagdo precoce de aspectos antes
despercebidos pelas enfermeiras passa a fazer parte do
cotidiano na avaliagdo da crianga. Intervengdes imediatas
e simples, incluindo a orientagdo a familia para
estimulagdo adequada ao problema, passam a ser
percebidas, pelas enfermeiras, como importantes para a
prevengdo de atrasos no desenvolvimento.

Embora a inclusdo dessas agdes tenha demandado
maior tempo de consulta, as maes demonstraram
satisfagdo com o atendimento e confianga no profissional,

aspectos imprescindiveis para a construgdo do vinculo.

[...] demos um salto de qualidade, porque as mées ficam
encantadas. As mdes ndo reclamam do tempo da

consulta, inclusive adoram! (E9).

As mades se sentiram acolhidas diante dessa nova
perspectiva de cuidado. Estas, quando satisfeitas, aderem
as orientag8es do profissional pela confianga estabelecida
durante a interagdo mae/profissional na consulta de
enfermagem, favorecendo a resolutividade dos problemas
de saude detectados.

O novo modo de agir na consulta de enfermagem a
crianga possibilitou a enfermeira da APS estreitar o vinculo

com as familias de sua area de abrangéncia.

[...] Vieram aqui criangas que as maes s6 chegavam para
procurar o médico. Agora ndo querem mais s6 ele. Ja
chegam e me procuram, até algumas que tinham um
receiozinho, porque ja sabiam que ele é pediatra, mas
agora ndo tem mais isso [...] (E6).

A interagdo estabelecida entre profissional e familia é
muito importante no sentido de possibilitar a confianga
mutua, de modo que o fortalecimento do vinculo vai

aumentando com o passar do tempo, fazendo com que
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