Respeitando a Singularidade da Crianca na Consulta de Enfermagem”*
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Introducdo O caminho metodoldégico

Apratica da consulta de enfermagerm acompanhs me desde o inicio de rminhag 2t vidades enguanto do cente do Ametodologia Wiliz ada para o edudo foi 3 andlise qualitatva da fentmeno situa do, gue & urma modalidade da
cursode graduagdoem Enfermag em, noensino de pediatria pesguisa fenomenoldoic a.

Nessacaminhada comacrianca e suafamilia, observeigue asorientagdesrealizad as durante asconsultaseram A fenome nologia, pa ra Merlea u-Ponty (1 934), € basicamente existencial, por partir da imve stigagdn d o homern
importantes paraa méde ou para o familiar que trazia a crianga, Frente a essarealidade, guestionava-me se estaria situ ado em sua experién ciaconcratade vida . Para ele, o rundo & o cendtio amgue se manifesta toda a ex paiéncia
ot ofrendo troca e experiéncias durante o encontros, de modo 3 proporcionar aprendizado 3 ambas a3 partes, e se wivida
0 planejamento dos cuidados dacrianga estaria adequadoasrealscondigie s emgue a crianga se encontrava Emvista disso, as d escrigies das experi éncias vivi das pelas mées fora m coletadas por mei o d2 entrev isAs gue

ho decorrer dos anos, percehi que era @ mae que, commaior freqiiéncia, trazia a crianga para a consulta, Esse farameondiz idas por estaguestio noteadora: O que s pare i consuitarote wilho com & enferme ira?
fatofez surgiremmimaloguns guestionamentos guanto ao signific ado gue a consulta de enfermag em teria para essa 05 sujeitos de stapesoui saforam setemdes o uevivenciarama exp eréncia de terofilho consultado pea enfermeira,
mEe Qual setia oimpa cio na sadde de seq filko? Como ela vivenciaria e seu cotidiano o apreendido durante a Antes das ertrevistas, foi solicitada a aubrizagdo dessas mées para sua realizagdo, obtendo-se tamhém a
consulta de erfermagem? Consideravaimportante levar seu filho para ser consultado pelaenfermeira? aut orizagdo d a Instituicd o e gue seriam apl icadas. Alé mdisso, o projeto d e pesquisa foi analisado e aprovado pelo

A partir dessa inguie tag o, procurei desy elar a man eira como asmaes percebem essaformade consulta. Comitd de Etica em Pasguisa. Precedendo o inicio de cada entrevista, foi lido o Termo de Consentimento Livre

Messe momento, abordarel uma das categorias gue emergiu dos discu rsos dasm#es, a gual fol denominada: Esc \arec(ldu‘ a ”Efu'f"m“g”'da explicado. ! A 1 i
Respeitando asingularidadeda crianga #andlise d ofendmeno stuado erwolveu d oisgrande sromento s a analise ideoorafica e a and lise nomoté tica.

A ! Respeitando a singularidade da crianca
O ser crianca e sua situacdo de satde

Essa categoria refere-se aomada como a crianga é per cebida du rante 3 con sutta de @ nfermadem e estd divididanas
3 b seguirtestem as Possibititanch o aprendizad 0 acrianga & Vakoniza noo afase dodeseny oMrmenta.
Alnfancia se caract eriza como urn perfodo emquen crescimento e o deservolyimento se mod Ficamyelozmente.
Esse periodo também apresenta particular wulnerabilidade aos agravos de sadde e a fatores econbmicos e TN 4 L)
psicossocial s desfavor aveis Possibititando o aprendizado a cianga
Acrianga terna sua maneira prapria de serno mund o, de pen sar, de sentir e de agi. Mo entanto, essa concepgéo
nem sempre existiu ao longa da histdria, sendo necessaria uma longa evolugdo para gue essa maneira de ver a AEe 8% pressa o quansignfic atvo & para ela ofata deseufilh o serberm atendido e recebido d urante a consutta de
infanciase estabelecesse nasmernalidades, enf errmagem. Para ela, isso se reflée nas apdes da crianga no da-adia e no bem estar desta As oriertagdes
Mg séculns KV| a K1 sd0 encortrad s os primeiros oonceitos especificns snbre a infEncia, que perritem £nfigUram-28 m mod o de apro imé-a dof ihn e ssnti roues 3 cria ngavem a presentand o autanom ia am seu s priprios
distingui-lado aduttoed o adolescente (DEL PRIORE, 1 999) clid A s
Segundo Ariés (1881), & a partir do século XV gue se come carm a estabelecer sentirmentas novos em relagio
ans cuidados com a crianga. Os adultosvdo gradativa mente modificando sua concep ¢do sobrea criancae dandoa
elasumaatengao gue ndo eraanteriomente manifestada.
Mo entanto, & somente no século XYl que acriang apassaa serrecanhecidacom suascaracteristicasprpriase Valetizando afase do desenvolvim ento
inerentes a seu estanio de crescimento e deservolvimento. E nessa época também gue a familia comega a se
organizaremtorna dacrianga > I 2 Percebe-serafalad a mée gue seufiho teve momen tos prazer ososduran tea consu tade enfe rmagerm. A crianga €
Em 1762, Rousseau, coma publicagao de Emik, sedimentou as novas idéias relacionadasanscuidados coma walorizada em sua fase p eculiar de deservoly imento. Me se2 sentid o, hiuma digposigdo daenfermeira emestarcoma
crianga, send o umdos precursore s dafamilia moderna, fundada noamor matemo (BADINTER, 13985) crianga.
Anovavisdo daimageminfantil ea proposta de assisténciasocial @ crianga foramimpulsionadaspela reagdo dos Asgirmsen do, 3 preo cpacdo g ue existe para com seufilho durante a consulta de erfermagern @ perce bida pela
higienistas # ente an el evado mdice de mortalidade infantil. Impulsos corp esse colabararam para que a idéia de Imé e coma um a maneira de cuidado, pois a crianga é respeitada em sua propri asingular dade
Crianga comn Um sercomyalar apenas espiritualfosse perdendo terrena (COSTA, 198 9) O cuidado pelo autro surgeno rommento ermgue ha dedicagd o, dsposic 40 em particpar de s eu desting, & suas
O estudn da pediatria tarmbém é recente, iniciando- se na Oitima metade do século X 1K sab ainfluéneia do médica buscas, de seussucessose soffimentos, enfimde sua vida O cuidar se ex pressa quando a existéncia do outro tem
prussiand Ab raharm Jacobi (1830-1919), que é denominado o Pai da Pediatria. Em conjunta com outros médicos, imp ortancia p aramirm (B OFF, 1999).
Jacabiabriunovos caminhosna investigagdo cientifica e clinica dasdoengas nainfanciad/VHALEY eWONG, 1989) Magintera cies que a cianga e stabelece ¢ omo mundo, 0u Sefa , cOM a8 PESE0a3 8.0 mein emquavive, el a constrdi
A partit do séculn ®IX, também surgem outras profissies erfatzando a assisténcia @ infancia em suas seu conhecimento. Ama e sxpressa gquedurantea consu fade enfe rmagemse uflhoesta sendoco mpreendidoemseu
necessidades e priorizando o cuidado & crianga excloida socialmente, & fim de diminuir as tensies e as jeito particular deser ee starno mun do. Aface ta o cuida dogue emerce neste terma € av alorzagdo dacrianga eaajuda
desigualdades sociais existentes Surgem assim oz assistentes socisis, as enfermeiras de sadde plhlics, os nosentido de leva-la ade senvalver suas proprias capacidades
educadores especializados e os orientadores em diversos locais, com a intengdn de assistic as classes menos E paor meio do corpo, do gesto rranifestado pela crianga, gue se manife sta a interagdo ertre ek e a enfermeira,
favorecidas(ROCHA, 1935 Essefatoreve laaliberda deque é d ada dcrian gapara a s atisfapdo deseusint eressese necessidad es
O séculn ¥¢ & marcado pelo discurso em Tavor da infncia. Yarios gropos nacionais e internacionais ©m Alnteracd o estabele cida entre acrianga ea enfermeira dura rte a consutta de enfermagern & manifestada pelo
assumido compromissose realizado propostas para melhorar 2 qualidade de vida das criangas, principalmente em did loga afetiv 0. Mo momento da e slimdlagao, a crianga tem a opo riunidade de expres sar-ge, o g ue se con siii num
regifies de precarias condipdes sd cio-econd micas. espago privile giadode aprendizage m.
Essas propostas s40 difundid as irtemacionalmenta por arganismos coma o Fundo das Nagdes Uni das pela Permmitind 0-g8 & ¢ria nga expres sar-se, lhe éoferecida oportunidade de d eservolver suas hab iidades ne cessérias
Infancia (UMICEF ) & a Organizagdo Mundial daSaride (0 S) paraumarelaciomaisindependente comas p 85085 8 C OMO Mein emoueyive:
Mo Brasil, a situagd o da crianga tem sido objeto de preocupacdo constante nas Gfimas déc adas. Erfrentar os
fatoresedeterminantes da mortalidadeinfantil s config ura nurm constante d esafio para asautorid ades brasieiras. ”Maspra mirnas enfer meiras, ate hole, que euconsuite ifcram ol mas como neng  Brincamcorn efg,
Atualmente, além de nutrosfatores, a excluséo de uma grand e parte da populagdo ao acessn abens es senciais & Importante. Ele goste detlt mut opra elas
ou de consurmn o leva uma parcelae norme das criancas e adolescentes amarginalizagdo e aumconfito social imenso
(RICAS eDI4 5, 1995 O cuidada, como ess ércia daenfermagerm, se mostrapara amae no momento da ¢ oneults, n aforma de ummaiar
Malveira e Souza (1998 expiem que, alémdas doencas infecciosas outros agravos acometem a infancia e cn_mpmmet\memn & env olvimento afetiva com acrianga , ogue demaonstra um vinculo entre quermc uida e gue mrecebe
necessitamde estrateg\aspnhtlcaspara sefe mcormbatidos. Ertre estesfiguram a mort alidade por causas pe rinatais, cuid ados;
o0 problerma da violéncia infantil, a exploragdo dotrabalho infantil & 0 abandon o das crian gas pelas familias
Essesfatos, somando-se as mas condic Gesde salde, refletern a vuinerabilidade social das criang as brasileiras. E ascriang astambém gostam. O Hemvique acbra [isos.”
Pa raenfrert ar esse gua dro e reve rter essa situagao @ necessaria uma nova ordemdas acdes politice-sociais.
Mo gue se refere @ promogén e protecdo da crianga brasileira, o Ministério da Sadde tempromaovido nas dimas
tré 5 décadas agdes especificas para a populagdo infantil, comlinhas programéticas gue, dirsta ou indiretamente,
wisama melhoria dode senvolvime ntodas criangas e dos adolest entes Consideragaes
Os programas tém contribuido para os avangos em relagdn a Saidde da Crianga e vem deservolvend o agies
programética s com atividades de promogdo an aleitamento materno e pré-natal, aseisténcia ao adolescente e 3
crianga nas diversas faikas etarias, wacinagdo, combate & desnutrican e doengas infecciosas e prevengao de O existir da crianca eda ligado as mittip s possibilidades d e seu sentir, agir e p ensar, configurando -se numa
acidertes e wioléncia na infancia. A partir da década de 90, eles vém também abrang endo agdes gque enfatizama ma neiradnica deser-ai- nomundo.
zalde da familiae dacomunidade Mesge sentid, pert ebe-se gue dirante 3 consulta de enferra gem ha U acompre 8nsdo da ¢ Hanga corn o urm ser
Diante diszo, acredito gue a insergdo da consita de erfermagern como estratégia de stendimento nas apdes Gue pensa e Se express a, com urm modo sing ular de estar no munda, revela nda gue n esse tipo d e dendimento ela &
programatica s vern pos sibilitar urn modo de atencdo a sadde da crianga nas diversas etapas de seu crescimento e valorizada comourn ser drico e suaspotenci alidades 8 oreconhe cidas. MNessesentido, osmame ntes viven ciadosna
deservolvimento. consulta de e nfermagerm abrem e spaco para oue a crianca possa evoluir para um novomodo de sar como pessoa,
sendorespet adaemseu processo decrescimerntoe des ervolvime nto.
Actianga senda vald rizada como alguém com seu prdgrio valar e com s uas propr ias caracte ridicas, he permite
amplia seusc onhecime ros e suas habilidad 2e propar iorando-| he maior in dependan cia ermseu s praprios o Uidados

“Porque 0 que efe aprence ia ek faly e mim, ek demondre que ele erfencew o vocé
faioy, como que foia c orsuita entao ele entendew tud inho, .

W criang 3 & um ser BUMano, é uma pessas que depend ey o8 DUbIos Dara e fevalsr e Gue
passhelmente abir & mara culr aso camin o dawvida
(CALLARY, {386, p. 24
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