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RESUMO: Relato que tem por objetivo propor um plano de cuidados de Enfermagem para
beneficiar a pratica de enfermagem a crianca. A partir de informag6es coletadas na anamnese
e exame fisico realizados durante estagio obrigatério supervisionado em uma Unidade Bésica
de Satde, formularam-se diagnésticos e intervencdes de enfermagem embasados na literatura
e na sistematizacdo da assisténcia de enfermagem pela CIPE. O desenvolvimento e o
crescimento sdo eixos referenciais para todas as atividades de atengdo a crianca para que se
tenha um bom aspecto biol6gico, afetivo, psiquico e social. Assim, faz-se necessario reforcar
a importancia do exame fisico completo durante consulta de enfermagem em recém-nascido
para acompanhar o crescimento e desenvolvimento infantil, com intencdo de prevenir e
promover a satide da crianca desde cedo. INTRODUGAO: Desenvolvimento é o aumento da
capacidade do individuo em realizar fungdes cada vez mais complexas, que se inicia na vida
intrauterina e envolve o crescimento fisico, a maturacdo neurolégica e a construcdo de
habilidades relacionadas ao comportamento, visando tornar a crianca competente para
responder as suas necessidades e as do seu meio (Marcondes et al, 1991)". E crescimento é
considerado um processo dindmico e continuo que ocorre desde a concepgdo até o final da
vida, expresso pelo aumento do tamanho corporal. Constitui um dos melhores indicadores de
satide da crianca, refletindo as suas condigdes de vida no passado e no presente’. A vigilancia
do desenvolvimento constitui uma intervengdo preventiva, compreendendo atividades
relacionadas a promocdo do desenvolvimento normal e a deteccdo de problemas inerentes a
atencdo primaria a saide da crianca'. Dessa forma, é de fundamental importancia o
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento até os 5 anos de idade, para a promogao
a saude da crianga e prevencdo de agravos, identificando situacdes de risco e buscando atuar
de forma precoce nas intercorréncias. A¢des simples, como, pesar, medir, avaliar aquisi¢ao de
novas habilidades e utilizar o cartdo da crianga, nem sempre sdo realizadas de forma correta e
sistematica pelas equipes de satide. Para que estas a¢des contribuam para a melhoria da satide
infantil, é necessaria a capacitacdo técnica e o seguimento de normas ja estabelecidas, bem
como o trabalho integrado das equipes de atencdo a crianga, articulando as ag¢des bdasicas de
satide®. Um dos profissionais mais capacitados para realizacio desta atencio completa é o
enfermeiro, realizando consulta de puericultura através da comunicagdo com a genitora ou
responsavel. Por isso, hd uma necessidade de registros adequados e frequentes no prontuario
do cliente. As anotagdes registradas pela equipe de enfermagem consistem no mais importante
instrumento de avaliagdo da qualidade de atuacdo da enfermagem, e representam 50% das
informacdes inerentes ao cuidado do cliente registradas no prontuario®. Por ser uma atividade
incorporada as acGes de atencdo primadria a saude, constitui um modelo assistencial adequado
as necessidades de satde da populacdo. Com isso, cabe ao profissional realizar o exame fisico
cefalalocaudal, estabelecendo os diagnésticos de enfermagem, a prescri¢do, a implementagdo
dos cuidados e a orientacdo das acdes relativas aos problemas detectados®. Realizando uma
consulta de enfermagem em puericultura em uma unidade basica de satide (UBS), permitindo
colocar em pratica as responsabilidades do profissional enfermeiro frente ao exame fisico
infantil de crescimento de desenvolvimento (CD). OBJETIVO: Relatar a experiéncia de duas
académicas do 6° periodo do curso de Enfermagem da Universidade Estadual de Ciéncias da
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Satide de Alagoas, em uma UBS e propor um plano de cuidados de Enfermagem para
beneficiar a pratica de enfermagem a crianca. METODOLOGIA: A metodologia adotada foi o
relato de experiéncia embasado em pesquisa bibliografica e elaboracdo da Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) a partir da vivéncia da crianca. A consulta foi realizada
durante aula pratica no campo de prética da Estratégia Satide da Familia localizada no bairro
do Jacintinho, no municipio de Macei6-AL, na disciplina Satide da Crianga e do Adolescente
I do curso de Enfermagem, da UNCISAL. A SAE foi utilizada como método por constituir
um dos meios que a enfermeira dispde para aplicar seus conhecimentos técnico-cientificos e
humanos na assisténcia ao paciente e caracterizar sua pratica profissional, colaborando na
definicdo do seu papel. RESULTADOS: F.G.N.S, 1 més e meio de vida comparece a unidade
para primeira consulta de puerpério, mde A.P.N.S. 20 anos de idade com ensino fundamental
completo e pai E.F.S. 25 anos de idade com ensino médio incompleto. G2P2C1N1AO0. Fez
pré-natal a partir do 1° més de gestacao, na unidade de Satde da Familia Unidade Basica de
Satde José Aratijo, com aproximadamente 9 consultas. Refere ter havido como intercorréncia
inflamagdo do bico do seio. Recebeu orientaces sobre aleitamento materno e preparo das
mamas para lactagdo. Nascimento a termo no dia 25 de novembro de 2012 com 3 kg e 300
gramas, 49 cm de estatura com 41 semanas na maternidade Nossa Senhora da Guia. Situagao
alimentar: exclusivo aleitamento materno de 1 em 1 hora. Refere elimina¢Ges vesical e
intestinal adequadas. Vacinacdo em dia, BCG e 1°* dose de HB. Recebe banho de sol,
diariamente, as 6h da manha. Genitora relata boa interagdo familiar, com bom relacionamento
entre as partes. Genitora refere tosse ha 2 semanas sem febre ou secrecdo. Ao exame fisico: P
5,300kg, E 55 cm. Ativo, reativo, interagindo com o ambiente. Couro cabeludo integro,
higienizado; fontanela 3x 2 e 3x2; PC: 40cm; conjuntivas normocoradas e hidratadas; pupilas
reativas a luz e isocdricas; sem obstrucdo nasal; denticdo de leite; presente, rede ganglionar de
cabeca e pescogo impalpaveis. Térax simétrico, sem edemas, PT: 43 cm. SSVV: ACV: RCR
em 2T, BNF, FC: 100bpm; AP: MVU(+), sem ruidos adventicios; FR: 36 ipm. T: 36 °C.
Abdome globoso, desprezivel e indolor a palpacdo, cicatriz umbilical integra e higienizada.
Genitdlia integra e higienizada. MMSS e MMII integros e com movimentos articulares
preservados, sem edemas. Pele hidratada; unhas cortadas e limpas. Responsivos a todos os
reflexos realizados (palmar, succdo, babinskki e cocleo-palpebral). CONTRINUICOES
PARA ENFERMAGEM: A experiéncia de vivenciar a consulta de puericultura sistematizada
através da SAE, nos fez perceber o quanto a enfermagem é importante no processo de
crescimento e desenvolvimento infantil, mediando ndo sé a crianga, mas todo o ambiente no
qual a crianca e sua familia estdo inseridas, seus habitos, costumes e atitudes. Portanto,
concluimos que além de uma estratégia de atuacdo da enfermagem ensinando e orientando, a
consulta de puericultura pode ser vista como a possibilidade da mae aprender mais sobre suas
intervencdes e sobre desenvolvimento do seu filho. REFERENCIAS: 1- Zeppone, SC. et al.
Monitoramento do desenvolvimento infantil realizado no Brasil. Rev. paul. pediatr. vol.30
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