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INTRODUCAO: A Estratégia Salde da Familia constitui-se numa manobra de reestruturar 0s
servigos de salide, possibilitando reorientar o modelo de atenco do Sistema Unico de Satide (SUS)
(Saparolli et a. 2009). Nesta estratégia, a assisténcia a salde é prestada por equipes de salide da
familia, de forma integrada com a familia (Saparolli et al. 2009). A enfermagem, uma das
especialidades que compde a estratégia, desenvolve entre outras atividades a consulta de enfermagem
(Saparalli et al. 2009). A consulta de enfermagem a crianca est4 direcionada principalmente ao
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento, com vistas & promogao, protecao e recuperagao
da salde, para tal, a enfermagem pode utilizar como método de trabalho a estratégia AIDPI
(Saparolliet a. 2009). A estratégia de Atencdo Integrada as Doencas Prevalentes na Infancia (AIDPI),
desenvolvida originalmente pela Organizacdo Mundia da Saide (OMS) e pelo Fundo das Nagdes
Unidas para a Infancia e a Adolescéncia (UNICEF), tem por objetivo diminuir répida e
significativamente a mortalidade infantil através da sistematizacdo do atendimento das doengas mais
prevalentes na infancia, principamente infecgdes respiratérias agudas, doencas diarreicas e
desnutricdo, de forma integrada e simulténea (Brasil. 2002; Higuchi et al. 2011). A utilizacgo de
sinais e sintomas que apresentam uma boa relacdo de sensibilidade e especificidade, utilizando-se
medidas preventivas, diagnostico precoce e tratamento adequado (Brasil. 2002). Nessa estratégia, a
crianga é vista holisticamente e ndo apenas pela queixa/doenga que a levou a consulta, e abrange o
contexto social e familiar, permitindo ao enfermeiro atuar na atengdo basica de forma resolutiva e
embasada (Higuchi et a. 2011). A estratégia de atendimento prioriza a gravidade, e possui um
potencial de flexibilidade capaz de se adequar as mais diversas situagdes epidemioldgicas (Brasil.
2002).Sua estrutura, sob a forma de &rvores decisorias, com sinais e sintomas sensiveis e especificos
gue indicam a gravidade do quadro, possibilita sistematizacdo da atencdo e adocdo de medidas
necessarias como: referir urgentemente a um hospital, reaizar tratamento ambulatorial, ou cuidado no
domicilio, melhorando a resolubilidade (Higuchi et al. 2011). Além disso, preconiza a adogéo de
técnicas de comunicacdo que fortalecem a relacéo do profissional com o cuidador e responsabiliza o
servico de salde a rever a crianca em retorno agendado, de acordo com a classificacgo feita no
atendimento (Higuchiet a. 2011). A implantagcdo da estratégia teve inico na regido nordeste,
objetivando a redugdo da mortalidade infantil e, em 2002, todos os Estados ja contavam com
multiplicadores treinados (Higuchi et al. 2011). Tendo em vista a importancia da AIDPI para a
melhoria da qualidade do servico prestado na atencédo bésica e na promogdo da salde infantil, o
Ministério da Salde considera relevante sua insercdo no curriculo das escolas de medicina e
enfermagem (Higuchi et a. 2011). Ainda que a capacitacdo em AIDPlI se constitua em
responsabilidade dos municipios no sentido de aprimorar as préticas profissionais para a reducéo da
mortalidade infantil, a implementacéo desse contelido na formagdo acaedémica é fundamental para a
continuidade e ampliacdo de sua implantagdo (Higuchi et a. 2011). OBJETIVOS. Relatar a
experiéncia vivenciada na atencdo primaria a saude, durante as consultas de enfermagem,
fundamentas na estratégia AIDPI, a criancas de 0 a 5 anos. DESCRICAO METODOLOGICA:
Trata-se de um relato de experiéncia das consultas de enfermagem, realizadas no decorrer das praticas
da disciplina Salide da Crianca do curso de Enfermagem da UFMA, realizada no Centro de Salde
Kiola Costa, no municipio de Sdo Luis do Maranhdo, no periodo de 11 a 14 de Junho de 2012.
RESULTADOS: As consultas de enfermagem foram realizadas por pares de alunas sob a supervisio e
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orientacdo da profé Dra Francisca Georgina. Dentre as 7 consultas realizadas, todas embasadas pela
estratégia AIDPI, 3 tinham de uma semana a dois meses e 4 de dois meses a 5 anos. Das criangas
menores de dois meses, uma estava em consulta de retorno de moniliase oral, outra foi classificada
como problema de amamentacdo, e a terceira ndo tinha queixas (nenhum dos escores positivos),
porem durante o exame fisico foi observado freio lingual anterior. Para a crianca de moniliase oral foi
orientado a mé&e que continuasse a fazer a limpeza da cavidade oral da crianga uma vez ao dia com a
solugdo de &gua e bicarbonato de sodio e aplicacdo de nistatina na cavidade oral e lingua da crianca,
assim como também no mamilo da méae. Para a crianca com problema de amamentacéo foi dada a
mée orientagdo sobre como melhorar a posicdo da amamentacdo e como observar e intervir para
melhorar a pega da crianga, também foi orientada sobre a demanda da amamentacdo. A terceira
crianca que foi detectada com freio lingual anterior foi encaminhada & fonoaudidloga. Dentre as 4
criancas maiores de 2 semanas, uma estava com sibilancia, efoi direcionada afazer as 3 nebulizactes,
para depois ser reavalidada. As demais criangas maiores de 2 semanas ndo apresentaram nenhuma
queixa, foram apenas por rotina. CONCLUSAOQO: A utilizag8o da estratégia AIDPI na realizacéo das
consultas de enfermagem é de grande relevancia, uma vez que sistematiza e norteia o procedimento,
dificultando a perda de informagdes importantes. A maneira como a estratégia contempla a crianca
permite que ndo somente a queixa principa seja investigada e tratada, mas considera também outros
aspectos clinicos ndo explicitos. Assim como estimula a interagdo do profissiona com o
acompanhante da crianga, ~gerando aproximagdo e confiangca entre as  partes.
CONTRIBUICOES/IMPLICACOES PARA ENFERMAGEM: A estratégia se congtitue em um
importante instrumento na diminuicdo das ainda altas taixas de morbi-mortalidade infantil. Além de
ser de baixo custo e de média complexidade, o que facilita suaimplementacdo. Através da experiéncia
pudemos perceber qudo mais resolutiva seria a assisténcia de enfermagem prestada nas consultas se
mais profissionais da érea conhecem e utilizassem corretamente a estratégia DESCRITORES:
Enfermagem em Salde Comunitéria; Atencdo Integrada as Doencas Prevalentes na Infancia. EIXO
TEMATICO: Modalidades de formagdo e inovacOes educacionais em uma década de Diretrizes
Curriculares. REFERENCIAS: 1. Saparolli ECL, Adami NP, et a. Avaliagdo da Estrutura Destinada
a Consulta de Enfermagem a Crianca na Atengdo Bésica. Sdo Paulo (SP) 2009 fev; 18(1):92-8.
2. Higuchi CH, Fujimori E, Cursino EG, Chiesa AM, Verissimo MDLOR, Mello DF, et al. Atengio
integrada as doencas prevalentes na infancia (AIDPI) na prética de enfermeiros egressos da USP Rev
Galicha Enferm., Porto Alegre (RS) 2011 jun;32(2):241-7. 3. Brasil. Ministério da Salde. AIDPI
Atencdo Integrada as Doengas Prevalentes na Inféncia. 2a ed. Brasilia: Ministério da Salde. 2002.

247



