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RESUMO

INTRODUCAO: O Programa de Vigilancia da Satide das Criangas no Primeiro Ano de Vida (Pra-
nené) da SMS/POA tem como objetivo desenvolver acdes de vigilancia em sadde dirigidas as
criangas no primeiro ano de vida, facilitando-lhes acesso ao servico de sauide e contribuindo para a
qualidade de vida das criancas e suas familias (PORTO ALEGRE, 2004a). De acordo com o banco
de dados do Sistema de Informac¢des sobre Mortalidade (SIM), o coeficiente de mortalidade infantil
foi de 13,34 para cada 1000 nascidos vivos, e, 78,9% (202 casos) dos 6bitos ocorridos (256 casos),
foram O&bitos infantis evitdveis por agdes de saide. Sdo eles: imunopreviniveis (1%), adequado
controle da gravidez (21,5%), adequada aten¢do ao parto (9,4%), a¢cdes de prevencdo, diagndstico e
tratamento precoces (23,8%) (PORTO ALEGRE, 2004a). Este quadro revela necessidade de acoes de
saiude, que aumentem cobertura e qualificacio da assisténcia pré-natal no atendimento a crianga, para
melhorar o perfil da morbimortalidade materno-infantil. Na Unidade Bésica de Saide (UBS) Santa Cecilia-
Hospital de Clinicas de Porto Alegre (UBSSC-HCPA), os programas de saide e atividades seguem as
diretrizes da Secretaria Municipal de Saide (SMS), Secretaria Estadual de Saide (SES) e Ministério da
Sadde (MS). Entre vérios programas em andamento na UBS, destacamos os programas Pré-natal, Pra-nené e
Aleitamento Materno, por serem da drea Materno Infantil e estarem diretamente relacionados a saide da
crianca. O Programa Pra-nené tem suas atividades voltadas para satide da crianga e realizadas através de
consultas de enfermagem ou médicas mensais e visitas domiciliares para acompanhamento do beb€ no
primeiro ano de vida. Atualmente estdo cadastradas em torno de 291 criangas nesta UBS. OBJETIVO:
Identificar adesdo das familias as consultas de enfermagem do Pra-nené. PRA-NENE: A promogio da satide
da crianca se d4 através de adequado acompanhamento do crescimento e desenvolvimento. Abrange seus
aspectos fisicos, sociais e psiquicos, o ambiente onde ela esta inserida bem como, pessoas que lhe prestam
cuidado. Ac¢des de vigilancia e prote¢do a saude infantil como seguimento sistemdtico e periddico das
criancas, vacinacdo, orientacdes as maes sobre prevencdo de acidentes, aleitamento materno, higiene
individual e ambiental e identificacio precoce de agravos para intervengdo efetiva e apropriada, sdo
fundamentais para manutencio do perfil saudavel da populagdo infantil. Em Porto Alegre, essas a¢des sdo

feitas através do Pra-nené, programa de ambito municipal, dirigido a criangas no primeiro ano de vida,
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facilitando-lhes acesso aos servicos de satide, visando melhorar sua qualidade de vida e de suas familias. O
programa visa prestar atencdo integral a todas criangas no primeiro ano de vida moradoras das dreas sob
responsabilidade dos servicos de sadde, identificar recém-nascidos de alto risco, dedicando-lhes atencao
diferenciada e promover agdes de saide adequadas as necessidades da crianga e familia. (PORTO ALEGRE,
2004b). O Para-nené tem origem no Sistema Nacional de Nascidos Vivos (SINASC), que utiliza como fonte
de dados a Declaracdo de Nascidos Vivos. Esses dados permitem conhecer as caracteristicas das criancas
nascidas vivas, moradoras do municipio e identificar diferentes grupos de risco existentes, dirigindo-lhes
acdes especificas (PORTO ALEGRE, 2004a). Partindo dos dados registrados nesses documentos sdo
emitidos relatérios enviando as unidades de saide Relacdo de Nascimentos por Unidade de Satide (RNUS).
Essa relacdo identifica criancas nascidas sob responsabilidade do servico de saide, informando dados
relevantes para caracterizacio do perfil de risco (local de nascimento, idade da mae, peso ao nascer, APGAR
no 5° minuto de vida, duracdo da gestacdo, gestacdo multipla, malformacdo congénita, nimero de consultas
no pré-natal) e localiza¢do do enderego da crianga. Ao receber a Relacdo de Nascidos Vivos por Unidade de
Sadde, deve ser feita verificacdo para saber se o recém nascido ja consultou na unidade. Em caso afirmativo,
verificar se foi preenchida ficha de Avaliagdo do Primeiro Atendimento. A ficha é enviada a Equipe de
Informacdo em Saidde, estando assim o lactente incluido no Programa Para-nené. Se o bebé ndo procurou
atendimento na Unidade, uma busca deve ser feita pra saber o que aconteceu. A ficha de Avaliacdo do
Primeiro Atendimento e Acompanhamento tem como objetivo permitir a equipe, a partir da caracterizagio
do risco, estabelecimento de seu plano de acdo para cada crianga. A crianga devera ser atendida mensalmente
no servico, considerando-se acompanhada aquela que comparecer a no minimo quatro consultas no primeiro
semestre e trés no segundo semestre. Aos 6 meses, nova avaliagdo das condi¢des de satide da crianca devera
ser realizada e registrada e a dltima aos doze meses, quando a Ficha de Avaliacdo do Primeiro Atendimento e
Acompanhamento devera retornar & Equipe de Informacédo. O atendimento da crianga no Pra-nené podera ser
feito pelo enfermeiro ou pelo médico. Os trés momentos de avaliacdo tém como objetivo reorientar plano de
acdo estabelecido a partir de novas situa¢des identificadas. Ao encerrar o programa, deverdo ser discutidas
estratégias para continuidade do acompanhamento da crianca (PORTO ALEGRE, 2004,b). CONSULTA DE
ENFERMAGEM: Desde a década de 60 a consulta de enfermagem vem sendo gradativamente incorporada
em instituicdes de saide puiblica como atividade fim do enfermeiro, sendo que em 1993 o COFEN
determinou sua obrigatoriedade na assisténcia de Enfermagem em todos os niveis de assisténcia a saide, seja
em institui¢des publicas ou privadas (NERY & VANZIN, 2000). A consulta de Enfermagem € a atencdo
prestada ao individuo, familia e comunidade de modo sistematico e continuo, realizada pelo profissional
enfermeiro, com a finalidade de promover saide mediante diagnstico e tratamento precoces. E uma
atividade privativa do Enfermeiro que utiliza componentes do método cientifico para identificar situacdes de
saude doenca, prescrever e implementar medidas de Enfermagem que contribuam para promogao, prevencao,
prote¢do da satide, recuperacdo e reabilitacdo do individuo, familia e comunidade (NERY & VANZIN,
2000). A consulta de enfermagem compreende vdrias acdes valizadas numa seqiiéncia ordenada, desde

recepgdo do cliente até avaliacdo geral do atendimento prestado culminando com diagnéstico de enfermagem
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e a terapéutica proposta. Oportuniza ao enfermeiro conhecer melhor o cliente e conseqiientemente buscar
melhor resolutividade para problemas identificados, assegurando continuidade na assisténcia pelo sistema de
registro orientado para problemas e pelo agendamento peridédico de consultas. Tem como fundamento os
principios de universalidade, eqiiidade, resolutividade e integralidade das acdes de saide (VANZIN &
NERY,2000). MATERIAL E METODO: Para conhecer a adesdo ao Programa Pra-nené, foi realizado um
estudo exploratério descritivo com dados quantitativos. Local do estudo - O estudo foi desenvolvido na
Unidade Basica Santa Cecilia-HCPA, que se originou de um convénio firmado em outubro de 2004, entre
SMS/POA e HCPA. A unidade atende em torno de 40.000 habitantes. A populacdo é composta por 291
criancas que foram inscritas no Programa Pra-nené de dezembro de 2004 a marco de 2007 na UBSSC-
HCPA, e na amostra foram inseridas 181 criancas registradas no Programa e que completaram um ano de
idade até o final de margo de 2007. A coleta de dados ocorreu através da consulta ao livro de registro do
Programa Pra-nené, onde constam os dados relacionados as criangas que participam do programa. Para a
andlise dos dados quantitativos foi utilizada a estatistica descritiva com €nfase na freqii€ncia e porcentagem.
Os aspectos éticos definidos para pesquisas com humanos foram contemplados e o projeto aprovado pelo
Comité de Etica da instituicio. RESULTADOS: Da amostra de 181 criancas que foram acompanhadas até o
primeiro ano de vida, 101 tiveram o atendimento minimo preconizado pelo municipio, sendo que 80 ndo.
Das criangas nascidas em 2004, 38 criangas integram a amostra, sendo que destas, 16 (42%) tiveram o
acompanhamento minimo, com um ndmero de consultas que variou de 8 a 13, com uma média de 10
consultas por crianca. As criancas nascidas em 2005 totalizam 122, sendo que 69 (57%) compareceram de 7
a 14 consultas, com uma média de 11 consultas cada uma. Das que nasceram de janeiro a marco de 2006, 21
integram a amostra, sendo que 16 (76%) delas assistiram de 8 a 14 consultas, com uma média de 10 por
crianca. Entre os motivos identificados para a ndo adesdo ao Programa, destaca-se a busca de atendimento
em outros servicos (42%) e a mudanca de endereco residencial (20%). Entre as justificativas, ndo hd registro
de 6bito, hospitalizacio ou enderego nio localizado. CONSIDERACOES: Observa-se um aumento gradativo
na adesdo ao programa Pra-nené. O conhecimento pela populacdo das acdes de satide realizadas pela
Unidade Bdsica tem atraido grande nimero de usudrios, incrementando o atendimento de gestantes e recém-
nascidos, pela equipe multidisciplinar. Nesse contexto, a atencdo prestada pelo profissional ao bebé e a
familia, através das consultas, vem sendo cada vez mais identificada como um processo educativo capaz de

auxiliar o desenvolvimento saudavel da crianca, estimulando, entdo, sua procura.

Descritores: cuidado do lactente — recém-nascido — lactente — enfermagem pediatrica
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