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APRESENTAÇÃO

SAÚDE PÚBLICA E SAÚDE COLETIVA NO BRASIL
Todo indivíduo tem o direito de segurança a saúde, as ações prestadas pela 

saúde pública são relacionadas ao diagnóstico e tratamento de doenças que lhes 
permita a manutenção da saúde. No entanto, quando se considera a comunidade, 
a coletividade, se faz necessário que o profissional ultrapasse as barreiras da 
observação, diagnóstico e prescrição de tratamento ao paciente como um indivíduo 
isolado. O processo saúde-doença deve ser analisado dentro de um contexto social, 
onde o indivíduo encontra-se inserido para que se tenha subsídios suficientes para 
interferir na realidade e promover as mudanças necessárias.

As modificações de ações necessárias para promoção da saúde dentro da 
saúde pública devem respeitar as possibilidades e programas fornecidos pelo Estado, 
enquanto que dentro da saúde coletiva a ação é mais radical de acordo com a 
necessidade da comunidade.

Os profissionais envolvidos tanto com saúde pública quanto coletiva abrangem 
todas as grandes áreas da saúde, tais como enfermagem, medicina, odontologia, 
nutrição e fisioterapia, além dos demais colaboradores que atuam neste setor. Neste 
ebook é possível identificar a visão bem detalhada de como andam alguns dos aspectos 
da saúde pública e coletiva no Brasil na ótica de renomados pesquisadores.

O volume 1 apresenta uma abordagem nutricional da saúde do indivíduo. Aqui 
são analisados tanto aspectos da absorção e função de determinados nutrientes 
no organismo quanto a atenção nutricional e a garantia de saúde. Ainda podem 
ser observados aspectos que envolvem a educação em saúde, onde se trabalha o 
conhecimento e a formação dos profissionais que atuam em saúde.

No volume 2 encontram-se artigos relacionados as questões da estratégia da 
saúde da família e atenção básica que norteiam todo o processo de saúde pública, 
além da importância da atuação multiprofissional durante o processo de manutenção 
da saúde. Também são apresentados aqui algumas discussão acerca das implicações 
da terapia medicamentosa.

Finalmente no volume 3 encontram-se as discussões relacionadas aos aspectos 
epidemiológicos de doenças tais como hepatite, hanseníase, dengue, sífilis, tuberculose, 
doenças sexualmente transmissíveis. Como não basta apenas garantir a saúde do 
cidadão mas também do profissional que o atende, são analisados alguns aspectos 
relacionados ao riscoocupacional e ao estresse causado pela atividade profissional. 
Este volume traz ainda a análise da atuação de profissionais dentro da unidade de 
terapia intensiva, os cuidados de enfermagem necessários ao restabelecimento da 
saúde do indivíduo e alguns aspectos da saúde da mulher.
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CAPÍTULO 7

CONSULTA DE ENFERMAGEM À CRIANÇA NA 
ATENÇÃO BÁSICA: RELATO DE EXPERIÊNCIA

Marianna Barros de Loiola Rêgo
Graduada em Enfermagem pelo Centro 

Universitário UNINOVAFAPI, Teresina-Piauí

Lívia Maria Nunes Campelo
Enfermeira Residente de Saúde da Criança e 

do Adolescente pela Universidade Estadual de 
Campinas/UNICAMP - Graduada em Enfermagem 

pelo Centro Universitário UNINOVAFAPI, 
Teresina-Piauí

Nayara Fernandes Oliveira
Graduada em Enfermagem pelo Centro 

Universitário UNINOVAFAPI, Teresina-Piauí

Vanessa Gomes de Sousa
Graduada em Enfermagem pelo Centro 

Universitário UNINOVAFAPI, Teresina-Piauí

Juliana Macêdo Magalhães
Docente de Enfermagem do Centro Universitário 

UNINOVAFAPI, Teresina-Piauí

RESUMO: INTRODUÇÃO: A consulta de 
Enfermagem em Puericultura tem como 
propósito acompanhar o crescimento e 
o desenvolvimento infantil, observar a 
cobertura vacinal, estimular o aleitamento 
materno, orientar a introdução da alimentação 
complementar e prevenir as doenças que 
mais frequentemente acometem as crianças 
no primeiro ano de vida, como a diarreia e as 
infecções respiratórias. OBJETIVO: Descrever 
um relato de experiência sobre as atividades 

vivenciadas por graduandas de Enfermagem 
em consultas de Puericulturas na Atenção 
Básica. MÉTODOS: O trabalho consiste em um 
estudo descritivo, do tipo relato de experiência, 
realizado por acadêmicas de Enfermagem no 
período de estágio da disciplina de saúde da 
criança e do adolescente em uma Unidade 
Básica de Saúde da zona sudeste de Teresina-
PI, no período de setembro a outubro 2014. 
RESULTADO E DISCUSSÃO: Foram realizadas 
seis visitas domiciliares às crianças. Elas tinham 
faixa etária entre sete dias a dois anos, das 
quais quatro do sexo feminino e dois do sexo 
masculino. Sendo cinco crianças provenientes 
de família de baixa renda e uma de renda média. 
Em relação aos problemas de saúde, foram 
constatados nas crianças problemas como 
baixo peso, doenças diarreicas, deficiência 
de vitamina, ferro e infecções respiratórias. 
CONCLUSÃO: Com o estudo, foi possível 
refletir como a consulta de enfermagem auxilia 
no crescimento e desenvolvimento saudável 
da criança, reduzindo a morbimortalidade e 
monitorando os fatores de risco ao nascer e 
evolutivo, garantindo assim um atendimento de 
qualidade.
PALAVRAS-CHAVE: Criança. Enfermagem. 
Cuidado da Criança.

ABSTRACT: INTRODUCTION: The purpose 
of Child Health Nursing consultation is to 
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monitor child growth and development, to observe vaccination coverage, to encourage 
breastfeeding, to guide the introduction of complementary feeding and to prevent 
the diseases that most frequently affect children in the first year such as diarrhea 
and respiratory infections. OBJECTIVE: To describe an experience report about the 
activities undergone by Nursing undergraduates in child consultations in Primary Care. 
METHODS: The present study consists of a descriptive study, carried out by Nursing 
students during the internship developed in the class of child and adolescent health 
caried out in a Basic Health Unit in the southeast of Teresina-PI, through September to 
October 2014. RESULTS AND DISCUSSION: Six home visits were made to children. 
They ranged in age from seven days to two years old, of which four were female 
and two were male. Five of the children were from low-income families and one of 
a middle-class family. Regarding health problems, problems such as low weight, 
diarrheal diseases, vitamin deficiency, iron deficiency and respiratory infections were 
observed in the children. CONCLUSION: With the study, it was possible to reflect on 
how the nursing consultation assists in a healthy growth and development of the child, 
reducing morbidity and mortality and monitoring risk factors at birth and evolution, thus 
guaranteeing quality care.
KEYWORDS: Child. Nursing. Child Care.

1 | 	INTRODUÇÃO

Na Estratégia Saúde da Família (ESF), um dos instrumentos utilizados para o 
acompanhamento da saúde da criança é a consulta de Puericultura, o qual engloba 
um conjunto de medidas e cuidados preventivos capazes de orientar a promoção da 
saúde, bem como possibilitar a intervenção mais rápida e eficaz quando identificado 
algum desvio fora da normalidade na criança (SUTO; LAURA; COSTA, 2014). 

O Programa de Puericultura tem como proposta acompanhar o crescimento e 
o desenvolvimento infantil, estimular o aleitamento materno, monitorar a cobertura 
vacinal, instruir a introdução da alimentação complementar e prevenir as doenças que 
mais acometem as crianças no primeiro ano de vida, como a diarreia e as infecções 
respiratórias (BARATIERE et al., 2014).

Para organizar o acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil, o 
Ministério da Saúde orienta que toda criança deve passar por, no mínimo, sete consultas 
de puericultura no primeiro ano de vida. Esse seguimento prevê um calendário básico 
de consultas que deve ser cumprido corretamente, promovendo a busca ativa dos 
faltosos (BRASIL, 2012).

É essencial a atuação do Enfermeiro na puericultura, pois esta envolve uma 
sequência de etapas que direcionam as ações de modo que haja um atendimento 
eficaz às necessidades da criança e aos anseios da família. Não se trata apenas da 
obtenção das medidas antropométricas, mas sim avaliar a criança na sua integralidade, 
com ênfase nas orientações de cuidado (ASSIS et al., 2011).
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2 | 	OBJETIVO

Descrever um relato de experiência sobre as atividades vivenciadas por 
graduandas de Enfermagem em consultas de Puericulturas na Atenção Básica.

3 | 	MÉTODOS

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiência, realizado por 
acadêmicas de Enfermagem de um Centro Universitário do Piauí, durante os estágios 
supervisionados da disciplina de saúde da criança e do adolescente em uma Unidade 
Básica de Saúde da Zona sudeste em Teresina-PI, nos meses de setembro a outubro 
de 2014. 

Foram realizadas seis visitas domiciliares. A Unidade Básica de Saúde encontrava-
se em reforma durante a realização do estágio, por isso as consultas aconteceram nas 
residências dos usuários do serviço. 

O relato de experiência é um instrumento da pesquisa descritiva que tem o intuito 
de expor uma reflexão sobre uma ação ou um conjunto de ações vivenciadas no contexto 
profissional e que seja de interesse para discussões e pesquisas (CAVALCANTE, 
2012). 

Na segunda etapa do relato realizou-se uma revisão na literatura objetivando o 
conhecimento da temática discutida, restabelecendo assim a interação teoria-prática.

4 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Foram realizadas seis visitas domiciliares às crianças. Elas possuíam faixa 
etária entre sete dias a dois anos, das quais quatro do sexo feminino e dois do sexo 
masculino. Todas são assistidas pela Estratégia Saúde da Família, da Zona Sudeste 
de Teresina-PI, sendo cinco crianças provenientes de família de baixa renda e uma de 
renda média. As crianças residiam com os pais, formando, assim, uma família nuclear. 

Durante os atendimentos observou-se: o aspecto geral da criança; estado 
nutricional; as relações afetivas da família; a situação de imunização; avaliação 
sistemática do crescimento e desenvolvimento neuropsicomotor e social; verificação 
da acuidade visual, auditiva, medidas antropométricas, higiene bucal e corporal, 
com vistas à prescrição de cuidados de enfermagem terapêutica e encaminhamento 
adequado. Em relação aos problemas de saúde, foram constatados nas crianças 
problemas como baixo peso, doenças diarreicas, deficiência de vitamina, ferro e 
infecções respiratórias.

Segundo o Ministério da Saúde, a primeira consulta da criança precisa ocorrer 
antes de completar um mês, preconizando-se que se realize na sua primeira semana de 
vida, visto que a mãe e o filho estão em um processo de adaptação, no qual mudanças 
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biológicas, sociais e emocionais estão ocorrendo (BRASIL, 2012). 
Dúvidas, medos e sensações diferentes permeiam essa fase. A mãe necessita de 

orientações quanto aos cuidados ao recém-nascido, entre eles o cuidado com o coto 
umbilical, aleitamento materno, o controle do ganho de peso, a vacinação e higiene 
(BRASIL, 2012).

Logo, o Enfermeiro presta essa assistência, fornecendo orientações e 
encaminhamentos adequados às necessidades desse grupo, no momento da consulta 
de puericultura. Além disso, o seguimento da criança também estreita e fortalece o 
vínculo da família com a unidade de saúde (BARATIERE et al., 2014).

As demais consultas de puericultura devem acontecer, de acordo com o Ministério 
da Saúde, no 1º mês, 2º mês, 4º mês, 6º mês, 9º mês e 12º mês da criança, totalizando 
sete consultas de rotina. Além de duas consultas no 2º ano de vida (no 18º e no 24º 
mês) e, a partir do 2º ano de vida, consultas anuais, próximas ao mês do aniversário 
(BRASIL, 2012). Essas faixas etárias foram escolhidas, pois representam momentos 
de oferta de imunizações, de orientações e prevenção de doenças. As crianças que 
necessitem de maior atenção devem ser vistas com maior frequência (ICSI, 2012).

A puericultura é delegada tanto pelo médico quanto pelo Enfermeiro. As 
atribuições do Enfermeiro neste programa são: agendar a primeira consulta com o 
pediatra; avaliar a caderneta da criança – testes de triagem neonatal, vacinas; realizar 
o exame físico na criança, identificando riscos em seu crescimento e desenvolvimento; 
solicitar a busca ativa dos faltosos no programa; preencher o gráfico de perímetro 
cefálico, peso e comprimento; incentivar Aleitamento Materno Exclusivo (AME) até o 
seis meses; orientar a alimentação complementar após os seis meses; orientar sobre 
prevenção de acidentes de acordo com a faixa etária; avaliar e preencher os marcos 
do desenvolvimento neuropsicomotor na caderneta da criança e identificar dúvidas e 
dificuldades da mãe (LONDRINA, 2006).

Um dos principais passos da consulta de enfermagem é a verificação das 
medidas antropométricas. A mensuração das crianças refletem o estado da sua saúde 
e evidencia de maneira precoce os transtornos que os afeta, como a nutrição e o 
desenvolvimento (FUJIMORE;  OHARA, 2009).

Além da vacinação, outras medidas podem ser adotadas pelo Enfermeiro no 
combate às doenças prevalentes na infância, como é o  caso da orientação quanto 
a posição correta para a criança amamentar, do qual evita o surgimento de otites; 
higiene  do  recém  nascido e um consequente controle de assaduras (dermatites), 
alergias; lavagem das mãos por todas as pessoas que têm contato com o bebê, com o 
objetivo de evitar a propagação de vírus causadores de doenças respiratórias. Levando 
também em consideração as condições de moradia, educação, cultura e renda da 
família, que são fundamentais na prevenção de doenças e devem ser abordadas nas 
consultas de puericultura (LONDRINA, 2006).

Portanto, a puericultura prioriza a saúde em vez da doença. É voltada 
principalmente para os aspectos de prevenção e de promoção da saúde, atua no 
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sentido de manter a criança saudável para garantir seu pleno desenvolvimento, de 
modo que atinja a vida adulta sem influências desfavoráveis e problemas trazidos da 
infância. 

5 | 	CONCLUSÃO

Com o estudo, foi possível ponderar a relevância da rotina do Enfermeiro em uma 
de suas atribuições na Atenção Básica, que é a consulta de puericultura. A consulta 
de Enfermagem à criança é uma prática feita como forma de avaliar o crescimento 
e desenvolvimento saudável infantil, orientando os familiares e outros profissionais, 
com os quais compartilhe o cuidado. Portanto, a puericultura auxilia na redução da 
morbimortalidade e monitora os fatores de risco ao nascer e evolutivo, garantindo 
assim um atendimento de qualidade. Vale ressaltar que na consulta de Enfermagem 
o Enfermeiro foca o cuidado humano, essência da sua profissão, e não confundindo 
com a substituição do médico, que também é essencial. 
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