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Mapeamento das atividades de Enfermagem relacionado ao
diagndstico: atraso no crescimento e desenvolvimento

Mapping of nursing activities related to diagnosis: delayed growth and development
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Objetivo: mapear atividades de enfermagem relacionadas ao diagnéstico “atraso no crescimento e no
desenvolvimento” da NANDA-I e compara-las com as atividades preconizadas pela Classificagdo de Intervengdes
em Enfermagem. Métodos: estudo quantitativo realizado com enfermeiros da Atengdo Basica. Foram coletadas
variaveis de identificacdo profissional e uma relagdo das caracteristicas definidoras do diagndstico em estudo
para que os enfermeiros listassem as atividades de enfermagem. Resultados: todos os participantes eram do
sexo feminino, com idade média de 42,2 anos, e de 8,2 anos de exercicio na aten¢do basica. Listaram-se 42
atividades de enfermagem, as quais foram comparadas com quatro intervengdes de enfermagem: 1) melhora
do desenvolvimento infantil; 2) cuidados com o desenvolvimento; 3) melhora do desenvolvimento: adolescente;
4) orientacdo aos pais: educando os filhos. Conclusdo: a maioria das atividades de enfermagem desenvolvida
pelos participantes corresponde ao preconizado pela Classificacdo de Interven¢des em Enfermagem.
Descritores: Crescimento e Desenvolvimento; Saide da Crian¢a; Enfermagem.

Objective: to map nursing activities related to the NANDA-I “delay in growth and development” diagnosis and
to compare them with the activities recommended by the Nursing Intervention Classification. Methods: this
is a quantitative study performed with primary care nurses. Professional identification variables and a list of
defining characteristics of the diagnosis under study were collected for nurses to list nursing activities. Results:
all participants were female, mean age of 42.2 years old, and 8.2 years of exercise in primary care. A total of 42
nursing activities were compared with four nursing interventions: 1) improvement of child development; 2)
care for development; 3) developmental improvement: adolescent; 4) orientation to parents: raising children.
Conclusion: most of the nursing activities developed by the participants correspond to those recommended by
the Classification of Nursing Interventions.
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Introducao

A assisténcia a saide da crianga é uma ativi-
dade de fundamental importancia em fun¢do da vul-
nerabilidade nessa fase do ciclo de vida. Por meio do
acompanhamento da crianga na puericultura, espera-
-se reduzir a incidéncia de doencgas, promovendo sua
saude de modo que esta possa crescer e desenvolver-
-se para alcancar todo seu potencial®. Desse modo,
torna-se imperioso levantar as possiveis intervengdes
e atividades de enfermagem voltadas para o atraso no
crescimento e desenvolvimento, de modo a identificar
precocemente agravos e a atender as principais neces-
sidades em saude desse publico.

Estudo realizado pela National Family Health
Survey em cidades Indianas entre 2005 e 2006 consta-
tou que, no minimo, 25,0% das criancas menores que
cinco anos que viviam na zona urbana apresentavam
retardo no crescimento; e que esse déficit encontrado,
principalmente nos paises em desenvolvimento, no
geral, esta relacionado a condi¢des socioecon6micas
mais precarias®.

O crescimento infantil é influenciado por fato-
res intrinsecos (genéticos) e por fatores extrinsecos
(alimentacgdo, saude, higiene e cuidados gerais com
a crianga), ou seja, estando relacionado as condi¢des
em que a crianca esta submetida. Em contrapartida,
o desenvolvimento infantil é um conceito amplo que
envolve, além do crescimento fisico, a aprendizagem e
os aspectos psiquicos e sociais®.

A crianca é um ser vulneravel e necessita de
protecdo, por isso, é indispensavel que o atendimento
a sua saude seja sistematico e ocorra de forma conti-
nua, para que se torne possivel a implementagdo de
intervengdes de promocao e recuperacdo da saude e
bem-estar, com o intuito de garantir o desenvolvimen-
to e crescimento infantil saudaveis®. Entretanto, vale
salientar que na adolescéncia e até mesmo na vida
adulta ha desenvolvimento de habilidades, sejam elas
psicomotoras, socioafetivas, cognitivas, entre outras.

Nesse sentido, acompanhar o crescimento e o
desenvolvimento do individuo fornece subsidios para

o estabelecimento de diagnoésticos de enfermagem e,
por conseguinte, para o planejamento dos cuidados
necessarios. Além disso, contribui diretamente para
a melhoria da qualidade do cuidado de enfermagem
prestado, para sistematizar a assisténcia e programar
as etapas do processo de enfermagem, fato capaz de
agregar valor a qualidade de vida dessas criangas®.

Para tanto, o enfermeiro tem desenvolvido sua
assisténcia baseada no processo de enfermagem. A
Sistematiza¢do da Assisténcia de Enfermagem é uma
metodologia de organizacdo, planejamento e execu-
¢do de agdes que sdo realizadas pela equipe durante
o periodo em que o individuo se encontra sob a as-
sisténcia de enfermagem. O Processo de Enfermagem,
de acordo com a Resolu¢do 358/2009 do Conselho
Federal de Enfermagem, é constituido basicamente
por cinco etapas: histérico de Enfermagem, diagnos-
tico de Enfermagem, planejamento de Enfermagem,
implementacdo e, avaliagdo de Enfermagem(®. Este
processo representa o instrumento de trabalho do en-
fermeiro com o objetivo de identificar as necessidades
do paciente e apresentar uma proposta ao seu atendi-
mento e cuidado, sendo capaz de direcionar a Equipe
de Enfermagem nas a¢Ges a serem realizadas®.

De acordo com a NANDA Internacional (NAN-
DA-I), os diagndsticos fazem parte de um sistema de
classificagdo que propde a universalizacdo dos pro-
blemas encontrados nos pacientes pelos enfermeiros,
sendo definidos pelo julgamento clinico sobre as res-
postas do individuo, da familia ou da comunidade aos
problemas de sadde, reais ou potenciais. Os compo-
nentes do diagnéstico de enfermagem incluem: rétulo
ou titulo, defini¢do, caracteristicas definidoras, fatores
relacionados ou fatores de risco organizados em do-
minios e classes®.

Em associacdo com a taxonomia da NANDA-I,
dispoe-se a Classificacdo das Intervengdes de Enfer-
magem (NIC), a qual trata-se de um sistema de lin-
guagem padronizada e prépria da enfermagem com
o0 propoésito de comunicar um significado comum aos
diversos locais de atendimento, bem como auxiliar o
aperfeicoamento da pratica assistencial e gerencial
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por meio do desenvolvimento de pesquisa que pos-
sibilite a comparacdo e a avaliacdo dos cuidados de
enfermagem prestados em diferentes cenarios. Dessa
forma, a Classificacdo das Intervencdes de Enferma-
gem inclui as intervencdes que os enfermeiros reali-
zam junto aos pacientes, sendo estas independentes
ou colaborativas, de cuidado direto e indireto?.
Tendo em vista a importancia das a¢des de en-
fermagem para o crescimento e desenvolvimento, o
presente estudo teve por objetivo mapear atividades
de enfermagem relacionadas ao diagnoéstico “atraso
no crescimento e no desenvolvimento” da NANDA-I
e compara-las com as atividades preconizadas pela
Classificagdo de Intervengdes em Enfermagem.

Métodos

Estudo descritivo e comparativo realizado en-
tre os meses de julho a novembro de 2016 com en-
fermeiros que atuam na atencdo basica do municipio
de Redencgdo-CE, Brasil. O municipio conta com um
quantitativo de onze enfermeiros, de modo que, para
a selecdo da amostra, admitiu-se como critério de in-
clusdo, atuar na atengio basica do municipio e como
critérios de exclusdo enfermeiros que se encontravam
afastados do trabalho por licenga ou que estavam de
férias no periodo da coleta de dados. Desse modo, a
amostra alcangada no estudo foi de nove enfermeiros.

Para a coleta de dados, utilizou-se o método da
entrevista por meio de um formulario adaptado®V,
contendo variaveis de identificacdo do profissional e
da sua trajetéria académica, além de todas as carac-
teristicas definidoras do diagnéstico de enfermagem
atraso no crescimento e no desenvolvimento; e ao lado
de cada caracteristica definidora, um quadro onde os
enfermeiros listariam suas prescri¢des de enferma-
gem. As caracteristicas definidoras do referido diag-
nostico e que se encontravam no formulario foram:
afeto embotado (dificuldades em expressar emog¢des
e sentimentos); atraso em desempenhar habilidades
tipicas do grupo etdrio; crescimento fisico alterado;
desatencdo; dificuldades em desempenhar habilida-
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des tipicas do grupo etario; incapacidade de desempe-
nhar atividades de autocontrole apropriadas a idade;
incapacidade de realizar atividades de autocuidado
apropriadas a idade e tempo de reacdo diminuido.

Os dados coletados foram compilados no pro-
grama Excel 2010 e, posteriormente, as atividades/
intervencdes de enfermagem prescritas pelos enfer-
meiros foram analisadas e comparadas com as in-
tervencgoes propostas pela NIC, obtendo-se o mape-
amento de intervencdes/atividades de enfermagem
similares ou diferentes daquelas preconizadas pela
Classificagdo das Intervengoes de Enfermagem?,

Para a organizacdo desses dados, utilizou-se a
metodologia de mapeamento dessas atividades®?, a
qual descreve o mapeamento de diagndsticos de en-
fermagem, levando em consideragdo os seguintes as-
pectos: mapear o “significado” das palavras, ndo ape-
nas as palavras; usar a “palavra-chave” na intervencao
para mapear a intervenc¢do da NIC; usar os verbos
como as “palavras-chave” na intervencdo; mapear
partindo do roétulo da intervengio para a atividade;
manter a consisténcia entre a intervenc¢io do enfer-
meiro e a defini¢do NIC; usar o rétulo da intervencio
mais especifico; mapear o verbo “investigar” (ativida-
des) e “monitorar” (intervencdo); “tragar grafico” para
a atividade “documentagdo”; o verbo “ensinar” para a
intervencdo/atividade ensino quando o enfoque prin-
cipal for sobre ensino; mapear o verbo “ensinar” para
o rétulo da intervencdo especifica quando o ensino
for menos intenso ou relacionado a outra atividade na
ordem/intervencao geral; mapear o verbo “ordenar”
para a intervencdo “manejo do suprimento”; mapear
as intervengdes que tem dois ou mais verbos para as
duas ou mais intervengdes da NIC!? correspondentes.

Na realizacdo do mapeamento cruzado, segui-
ram-se trés fases: identificacdo das prescricoes de en-
fermagem vinculadas ao diagnéstico de enfermagem
atraso no crescimento e no desenvolvimento; mapea-
mento cruzado de cada intervencao /atividade de en-
fermagem prescrita pelos enfermeiros com as ativida-
des de enfermagem descritas na NIC; correspondéncia
de cada atividade de enfermagem mapeada com as in-
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tervencdes de enfermagem para o diagndstico atraso
no crescimento e no desenvolvimento.

Na execuc¢do da primeira fase, ao registrar ati-
vidades de enfermagem prescritas, no caso de ativida-
des similares e repetidas, foi realizada a normalizacado
do contetido com a exclusdo das repeticdes, correcoes
de ortografia, analise de sinonimia, adequacdo de tem-
pos verbais, uniformizacio de género e nimero e ex-
clusdo das expressoes pseudoterminologicas.

Salienta-se que o diagnostico de enfermagem
com titulo “atraso no crescimento e no desenvolvi-
mento” é geral, ndo sendo especifico apenas para a
populacdo infantil. Além disso, as intervengdes de en-
fermagem da NIC com as quais as atividades de en-
fermagem tiveram correspondéncia em relacgio a este
diagnoéstico envolvem o publico infantil, mas também
podem abranger, por exemplo, o publico adolescente.

Utilizou-se a estatistica descritiva, com frequ-
éncias absolutas e relativas para a andlise, por meio
do programa estatistico Statistical Package for Social
Sciences (versao 20.0).

0 estudo respeitou as exigéncias formais conti-
das nas normas nacionais e internacionais regulamen-
tadoras de pesquisas envolvendo seres humanos.

Resultados

As nove enfermeiras participantes do estudo
apresentaram, em média, 42,2 anos de idade (des-
vio-padrdo *#13,4), com tempo médio de assisténcia
na atenc¢do basica de 8,2 anos (desvio padrap * 6,8).
Todas as participantes pertenciam ao sexo feminino.
Quanto a qualificacdo profissional, seis eram especia-
listas (trés em saide da familia; uma em neonatologia;
uma em saude publica e obstetricia; e uma em gestao
e auditoria em sistemas de saude) e trés participan-
tes possuiam apenas graduagdo; cinco participantes
afirmaram terem utilizado a Sistematizacdo da Assis-
téncia de Enfermagem anteriormente; quatro enfer-
meiras disseram terem utilizado os diagnésticos de
enfermagem durante a consulta de enfermagem. No
total, as participantes mencionaram realizarem 42

atividades/intervencdes de enfermagem relacionadas
ao diagndstico atraso no crescimento e no desenvolvi-
mento (Tabela 1).

Tabela 1 - Atividades prescritas por enfermeiros re-
lacionadas ao diagnéstico de enfermagem atraso no
crescimento e desenvolvimento

Atividade de enfermagem n(%)
Encaminhar ao profissional especialista 23(54,7)
Conversar com a crianga, estimular a expressar seus sentimentos  11(26,2)
Estimulo através de brincadeiras, jogos e musicas 7(16,6)
Estimular habilidades motoras através de exercicios 7(16,6)
Estir.nular a crianga a realizar atividades de autocuidado (banho, 7(16,6)
vestir, calgar sapato)

Es.timullar- o convivio da crianga com outras criangas da mesma 7(16,6)
faixa etaria

Orientar aos pais quanto a alimentagdo adequada 6(14,2)
Orientar aos pais a estimularem as criangas de acordo com a faixa 5(11,9)

etaria

As atividades citadas apenas uma vez pelas en-
fermeiras foram: estimular postura; ajudar os fami-
liares na realizacdo do cuidado com a criancga; afeti-
vidade no dmbito familiar; melhora na comunicagao;
melhora do desenvolvimento e crescimento da crian-
¢a; estimulacdo da linguagem; demostrar aprovacio
de atitudes; colocar limites claros e consistentes; in-
vestigar aleitamento materno exclusivo; investigar
esquema vacinal; realizar puericultura; evitar isola-
mento; avaliar genética estrutural da crianga; estimu-
lar processo de aprendizagem; solicitar exames; pro-
mover autonomia; avaliar a evolu¢do dos marcos do
desenvolvimento neuromotor e linguistico; incentivar
a crianca a ler; participar de jogo de quebra cabeca, de
montar e de encaixe.

As principais atividades prescritas pelos enfer-
meiros para crian¢as ou adolescentes com diagndsti-
co atraso no crescimento e desenvolvimento estavam
relacionadas as seguintes caracteristicas definidoras:
afeto embotado; atraso em desempenhar habilidades
tipicas do grupo etario; crescimento fisico alterado;
desatencdo; dificuldades em desempenhar habilida-
des tipicas do grupo etério; incapacidade de desempe-
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nhar atividades de autocontrole apropriadas a idade; Entre as principais atividades desenvolvidas
incapacidade de realizar atividades de autocuidado pelas enfermeiras entrevistadas, pode-se observar

apropriadas a idade e; tempo de reagdo diminuido uma correspondéncia com as atividades propostas
(Tabela 2). pela NIC (Figura 1).

Tabela 2 - Principais atividades prescritas pelos enfermeiros para individuos com diagndstico de enfermagem
atraso no crescimento e desenvolvimento, conforme as caracteristicas definidoras relacionadas

Caracteristicas definidoras

Atividades de Enfermagem
AE ADH CFA D DDH IDA IRA TRD

1 Encaminhar ao profissional especialista 3 3 5 4 1 2 2 3
2 Conversar com a crianga, estimular a expressar seus sentimentos 7 - - 1 2 1 - -
3 Estimulo através de brincadeiras, jogos e musicas - - - 3 2 - - 2
4 Estimular habilidades motoras através de exercicios - 3 1 - 3 - - -
5 Estimular a crianga a realizar atividades de autocuidado (banho, vestir, calgar sapato) - - - - - - 7 -
6 Estimular o convivio da crianga com outras criangas da mesma faixa etaria 2 1 - - 1 2 - 1
7 Orientar aos pais quanto a alimenta¢do adequada - - 6 - - - - -
8 Orientar aos pais a estimularem as criangas de acordo com a faixa etaria 2 2 - - - 1 - -
9 Estimular pratica de atividades fisicas - - 3 - 1 1 - -

Legenda: Afeto embotado (AE); atraso em desempenhar habilidades tipicas do grupo etario (ADH); crescimento fisico alterado (CFA); desatencdo (D); difi-
culdades em desempenhar habilidades tipicas do grupo etario (DDH); incapacidade de desempenhar atividades de autocontrole apropriadas a idade (IDA);
incapacidade de realizar atividades de autocuidado apropriadas a idade (IRA); tempo de reagdo diminuido (TRD)

N¢ | Atividades propostas pela NIC Atividades desenvolvidas pelas enfermeiras

1 | Construir uma relagdo de confianga com a crianca! Conversar com a crianga estimulando-a a expressar seus

sentimentos
2 | Estabelecer uma relagio entre vocé e a crianga' Conversar e brincar com a crianga
3 | Criar uma relagéo terapéutica e de apoio com os pais? Ajuda dos familiares na realizagio do cuidado com a crianga
4 | Oferecer vacinas apropriadas® Investigar esquema vacinal
5 | Promover uma dieta saudavel® Orientar quanto a alimenta¢do adequada

Ensinar a importancia de uma dieta equilibrada, de trés refeicdes

a0 dia e lanches nutritivos® Orientar quanto a alimenta¢do adequada

7 | Revisar as exigéncias nutricionais para faixas etarias especificas* | Orientar quanto a alimentagdo adequada

Intervengodes de enfermagem: 'Melhora do desenvolvimento infantil; 2Cuidados com o desenvolvimento; *Melhora do desenvolvimento: adolescente; *Orienta-
¢d0 aos pais: educando os filhos

Figura 1 - Comparativo das principais atividades prescritas por enfermeiras da atenc¢do basica, corresponden-
tes as intervengdes preconizadas pela Classificacdo de Intervengdes em Enfermagem
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No que se refere a comparacdo das atividades
de enfermagem, foram selecionadas quatro interven-
¢coes de enfermagem da NOC, as quais possuem um
total 134 atividades listadas. Sdo elas: 1-melhora do
desenvolvimento infantil, 2- cuidados com o desenvol-
vimento, 3-melhora do desenvolvimento: adolescente,
4- orientacdo aos pais: educando os filhos. Para cada
intervencdo de enfermagem descrita, houve a con-
cordancia de atividades prescritas pelos enfermeiros.
Dessa forma, verificou-se que 35 atividades prescritas
pelas enfermeiras que atuam no cuidado da crianga na
Unidade Béasica de Saude correspondiam as interven-
¢oes sugeridas pela NIC, como por exemplo, a ativida-
de de enfermagem “oferecer brinquedos ou materiais
adequados a idade” corresponde a estimulo através
de brincadeiras, jogos e musicas na NIC.

Sendo que, a intervencdo de enfermagem com
0 maior numero de correspondéncia foi “melhora do
desenvolvimento infantil”; por outro lado, a interven-
¢do “cuidados com o desenvolvimento” apresentou o
menor numero de correspondéncia, com apenas uma
atividade condizente com as prescritas pelos enfer-
meiros.

Discussao

0 estudo apresentou como limitagdo o nimero
reduzido de participantes, bem como a baixa dispo-
nibilidade de publica¢cdes no ambito das taxonomias
de enfermagem, fato que dificulta a comparacdo e a
verificacdo de resultados em novas pesquisas. No en-
tanto, possibilitou conhecer a pratica de enfermeiros
na promog¢ao da saude da crianca e do adolescente no
contexto da atencido basica, e verificar se essas acoes
sdo condizentes com o preconizado pela NIC. Com
isso, acredita-se que os resultados desse estudo po-
derdo fomentar a implementacdo da sistematizacio
da assisténcia de enfermagem no que diz respeito ao
diagnéstico de enfermagem “atraso no crescimento e
no desenvolvimento” e as respectivas intervengdes e
atividades de enfermagem propostas pela NIC, possi-
bilitando uma melhoria na qualidade da assisténcia
prestada a clientela.

Em face disso, o estudo das taxonomias de en-

fermagem torna-se relevante, pois fornece subsidios
para o aperfeicoamento das acdes de enfermagem
e, por conseguinte, para a melhoria na qualidade da
assisténcia a saude da crianc¢a e dos demais publicos
com algum atraso no crescimento e desenvolvimento.
Tornam-se necessarios a realizacdo e o incremento de
estudos na area, e a utilizacdo das classificacdes de en-
fermagem pelos profissionais na sua assisténcia.

Ante os resultados do estudo, no que diz res-
peito as atividades prescritas e que foram correspon-
dentes a NIC, 21 destas podem ser classificadas como
intervencodes de cuidados diretos a crianca, por exem-
plo, construir uma relacdo de confianga com a crianca;
e ainda 14 como interven¢des de cuidados indiretos,
a saber: demostrar aos cuidadores as atividades que
promovem o desenvolvimento, ou seja, atividades
direcionadas aos pais/responsaveis, mas que trazem
beneficios para o cuidado a crianga.

A maior parte das atividades prescritas pelos
enfermeiros foi de cuidados independentes, ou seja,
que podem ser realizados pelo enfermeiro sem pres-
cricdo de outro profissional, evidenciando assim a au-
tonomia que o profissional possui para implementar
acoes frente aos problemas relacionados ao desenvol-
vimento infantil. Dentre as atividades prescritas, ape-
nas duas sao identificadas como sendo colaborativas,
como: monitorar o regime de medicamentos prescri-
to, quando apropriado; e garantir que os exames mé-
dicos e/ou tratamentos sejam feitos no momento cer-
to, quando apropriado.

Pode-se observar no estudo um niimero eleva-
do de atividades prescritas que aborda o lddico por
meio de brincadeiras, além da interagdo de criancgas
entre si. A medida que brinca, a crianga vai se apro-
priando de suas potencialidades, construindo interior-
mente o seu mundo. Com brincadeiras, ela aprende a
agir, sua curiosidade é estimulada, adquire iniciativa e
autoconfianca, proporcionando seu desenvolvimento.
Por isso, o brincar é considerado um dos meios mais
propicios a construcdo do conhecimento, tendo em
vista que ele ndo contribui apenas no desenvolvimen-
to cognitivo e psiquico, como também no nivel motor,
afetivo e social®?.

Referente ao nivel de correspondéncia entre
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atividades prescritas e as postuladas nas intervengdes
em Enfermagem, um estudo®® que utilizou o mapea-
mento das agdes prescritas por enfermeiros em uma
unidade pediatrica hospitalar, levantou 277 ativida-
des realizadas, e observou que a maior parte destas,
238 (86,5%), correspondia ao que se preconiza pela
NIC. Em outra pesquisa®, mapearam-se atividades
de enfermagem para o diagnéstico padrao respirato-
rio ineficaz, no qual foram prescritas 125 atividades
de enfermagem e, por sua vez, todas as atividades
mostraram-se correspondentes ao que se preconiza-
va na NIC, demostrando assim, a relacdo entre o que
se preconiza em teoria e o que se realiza na pratica
clinica.

Compreende-se que o titulo e a intervengao
propostas como atividades pelas enfermeiras sdo di-
ferentes da taxonomia NIC, pois ainda ndo se tem fo-
mentado a utilizagdo da Sistematizacao da Assisténcia
de Enfermagem no decorrer das consultas da atencio
basica, porém é perceptivel a presenca de elementos
dessa sistematizacdo ainda que de forma incipiente.
Contudo, mesmo que o titulo e intervencdo proposta
pelas atividades dos enfermeiros ndo sejam idénticas
a taxonomia NIC, elas preconizam o que se tem como
estabelecido, por exemplo, nas interven¢des diretas
com a crianga.

As atividades prescritas pelos enfermeiros nao
compreenderam todos os eixos do desenvolvimento
infantil, tendo em vista que a maior parte delas esteve
relacionada ao desenvolvimento cognitivo. Todavia,
pode-se verificar também que na prépria NIC ha uma
maior énfase das intervengdes de cuidados voltados
ao desenvolvimento cognitivo.

As intervencoes, em quaisquer desses parame-
tros mencionados, podem ocorrer de forma individu-
alizada (direta) ou em parceria com os pais e cuida-
dores (indireta), indo desde a prescricdo de exames
complementares até as orientagdes em grupos e com
vistas a educagdo em saude para que pais e familiares
sintam-se corresponsaveis pelo cuidado da crianga.
Nos casos que requeiram um tratamento mais especi-
fico, é importante contar com a participacdo de outros
profissionais, intencionando assistir de forma integral
a crianca. Estudos apontam que o estimulo a crianca
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que apresente algum tipo de atraso no desenvolvi-
mento ou esteja em padrdes considerados de risco,
deve ocorrer precocemente, pois as chances de reabi-
litacdo e recuperagio sdo mais exitosas®®.

A atividade de enfermagem com maior predo-
minancia foi intitulada “encaminhar ao profissional
especialista”, evidenciando assim a dificuldade que o
enfermeiro possui em lidar com problemas relacio-
nados ao desenvolvimento da crianc¢a. Corroborando
com isso, destaca-se um estudo em que se detectou
que apenas 7,8% enfermeiros da Estratégia Satude da
Familia tinham conhecimento geral sobre o cresci-
mento infantil e que 64,4% se equivocaram em uma
questao sobre linhas da curva do crescimento na
caderneta da crianga”.

Outro fator importante a ser destacado € a difi-
culdade do enfermeiro em compreender os fendmenos
crescimento e desenvolvimento, uma vez que ndo ha
consenso na literatura sobre o conceito, tornando-se,
assim, um obstaculo na avaliacao do desenvolvimento
infantil no contexto da aten¢do basica. As caracteris-
ticas definidoras de desatencdo e incapacidade de re-
alizar atividades de autocuidado apropriadas a idade
foram as que apresentaram o menor nimero de ati-
vidades citadas. No entanto, a literatura aponta como
uma das a¢des do enfermeiro, cuidados relacionados
a orientacdo sobre higienizacdo da crianga em face ao
grau de dependéncia da mesma®>17,

Conclusao

As atividades prescritas pelas enfermeiras para
o diagnéstico em questio ndo atendem a todos os ei-
xo0s do crescimento e do desenvolvimento infantil, se
apresentando de forma genérica. Todavia, quando
comparadas com as atividades preconizadas pela NIC,
a maior parte apresentou correspondéncia. Apesar
do conhecimento clinico do enfermeiro, a identifica-
¢do de alguns indicadores que pressupdem o atraso
no desenvolvimento da crianga, ndo esta pautada nas
intervencoes da taxonomia NIC de enfermagem, o que
compromete a sistematizacdo do cuidado de enferma-
gem, gerando intervencdes pontuais, direcionadas ao
encaminhamento a outros profissionais, e no maximo
a orientacgdo aos pais e cuidadores.
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