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Resumo

0 objetivo deste estudo foi identificar as redes sociais de apoio as familias para a promocdo do desenvolvimento infantil na perspectiva da
equipe Estratégia Sade da Familia. Métodos: Pesquisa qualitativa descritiva. Foram sujeitos doze profissionais de satde, sendo trés de cada
categoria profissional: enfermeiro, médico, auxiliar de enfermagem e agente comunitario de satde que atuam nas unidades de saude do
estudo. Os dados foram coletados por meio de entrevista semiestruturada e analisados segundo andlise categorial tematica. Resultados: Os
resultados evidenciaram trés categorias empiricas: Elementos da rede social de apoio; Fun¢ées de apoio as familias; Dificuldades e lacunas na
rede social de apoio as familias. Conclusdo: Considera-se que as redes sociais tém importante papel na vinculagdo das familias, fortalecendo
seu potencial para o desenvolvimento infantil sauddvel. Recomenda-se que os profissionais de satde articulem agdes que possam influenciar
esses elementos de maneira que promovam o desenvolvimento infantil adequado.

Palavras-chave: Familia. Enfermagem. Desenvolvimento infantil. Apoio social.

Abstract

Objective: to identify the social support networks for families for the promotion of child development from the perspective of the Family Health
Strategy team. Methods: Qualitative, descriptive research. The subjects were twelve health professionals, three from each of the professional
categories working in the health centers studied (nurse, doctor, auxiliary nurse, and community health worker). The data was collected through
semi-structured interviews, and analyzed through thematic categorical analysis. Results: The results evidenced three empirical categories:
Elements of the social support network; Functions of support for the families; Difficulties and gaps in the social support network for the families.
Conclusion: It is considered that the social networks have an important role in the linking of the families, strengthening their potential for healthy
child development. It is recommended that health professionals should articulate actions capable of influencing these elements, so as to
promote appropriate child development.

Keywords: Family. Nursing. Child Development. Social Support

Resumen

Objetivo: Identificar las redes sociales de apoyo a las familias para promover el desenvolvimiento del nifio para el Equipo de Salud de la Familia.
Métodos: Estudio cualitativo descriptivo. Los sujetos fueron doce profesionales de salud, tres de cada categoria profesionales — enfermero,
médico, auxiliar de enfermeria y agente comunitario de salud — que acttian en las unidades de salud del estudio. Los datos fueron recolectados
por medio de entrevistas semiestructuradas y analizados mediante el andlisis por categorias tematicas. Los resultados apuntan tres categorias:
Elementos de la red social de apoyo; Funciones de apoyo a las familias; Dificultades y lagunas en la red de apoyo social para las familias.
Conclusion: Se recomienda que los profesionales de salud articulen acciones que puedan influenciar esos elementos de manera que
promuevan el desenvolvimiento infantil adecuado.

Palabras clave: Familia. Enfermerfa. Desenvolvimiento Infantil. Apoyo Social.
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INTRODUGCAO

Com a instituicdo do Sistema Unico de Saude (SUS),
pelo qual a salde é um direito social do cidaddo, torna-se
importante a participacdo popular no controle social e na
construcao de um novo modelo de atencdo a saude. Nesta
concepgdo, para aumentar a resolutividade do sistema, hd o
enfoque das praticas na aten¢do primaria a sadde e na interagdo
entre os diferentes sujeitos envolvidos para responder as novas
demandas de satde, que exigem um novo processo de trabalho
e uma pratica multiprofissional, interdisciplinar e intersetorial.
Essas praticas pautam-se nos principios de universalidade,
equidade e integralidade, transcendendo a dimensao curativista
do modelo biomédico. Assim, é preciso pensar a satide para
além do enfoque da cura, com vistas a sua promogdo, prote¢do
e recuperacao com a descentralizacdo e a participagdo social'.

A promocdo da sadde, como um modo de pensar e de
operar articulado as demais politicas e tecnologias
desenvolvidas no sistema de saude brasileiro, contribui na
construcdo de acdes que possibilitam responder as
necessidades sociais em satde. Esta é uma estratégia de
articulagdo transversal na qual se confere visibilidade aos
fatores que colocam a saude da populagdo em risco e as
diferencas entre necessidades, territorios e culturas presentes
no Pais, visando a criagdo de mecanismos que reduzam as
situagdes de vulnerabilidade’.

Neste contexto, tem-se, como porta de entrada da
demanda em saude, a Atencdo Primaria em Satde (APS), que
se caracteriza por um conjunto de acdes de satide, desenvolvidas
pelo exercicio de praticas gerenciais, sanitarias, democraticas
e participativas, sob a forma de trabalho em equipe, dirigidas
a populagdes de territorios delimitados, pelas quais assume a
responsabilidade sanitaria, considerando a dinamicidade
existente no territério em que vivem essas populagdes. A APS
considera o sujeito em sua singularidade, complexidade,
integralidade e inser¢do sociocultural, buscando a promogdo
de sua saude, a prevencdo e tratamento de doengas e a reducdo
de danos ou de sofrimentos que possam comprometer suas
possibilidades de viver de modo saudavel“.

Desta forma, a APS tem como uma das ferramentas a
Estratégia Saude da Familia (ESF), que preconiza a familia e o
territdrio, correlacionando-os ao processo salde-doenga como
foco de suas praticas®. Entender e estender esse olhar sobre a
familia em todos seus aspectos e complexidades, crencas e
potencialidades torna-se importante na aten¢do a salde da
crianga, pois é nesse ambiente que ela se desenvolve em toda
a sua multidimensionalidade.

Afamilia tem sido reconhecida nos ultimos anos como
uma instituicdo que desempenha papel relevante na vida social
dos individuos, pois é no ambiente familiar que se promove a
maior parte do cuidado com agdes positivas que interferem na
saude dos sujeitos*, sendo que ela assume o principal papel no
contexto do desenvolvimento infantil’.

722

Esc Anna Nery (impr.)2013 out - dez ; 17 (4): 721 - 729

Diante disso, a familia passou a ser considerada um
sistema em que os individuos interagem para o cuidado a sadde
de seus membros. E permeada por um conjunto de valores,
crengas e conhecimentos que, envolvidos, promovem a protecdo
asaude e a prevencao de doencas e, em situacao de doenca,
sdo responsaveis pelo cuidado dos seus membros*. Estudos
apresentam efeitos protetores das redes sociais das familias
para a saude e bem-estar das criancas. A coesdo social entre
vizinhangas pode promover processos sociais no ambiente
familiar que contribuem para a melhoria da sadde das criancas
e dos adolecentes®. Nesta conjuncdo, é preciso reforcar o poder
das politicas publicas que tenham alcance nos microespagos e
contar com os diferentes setores da sociedade para o
fortalecimento das familias para que, dessa maneira, possam
promover o desenvolvimento infantil saudavel.

Assim, as redes sociais de apoio podem contribuir
com as familias neste cuidado, auxiliando-as em a¢des que
possam apresentar dificuldades para serem feitas,
propiciando diferentes tipos de apoio - financeiro, material,
companhia social, guia cognitivo e conselhos, juridico, entre
outros. A rede social € entendida como a soma de todas as
relagdes que o individuo percebe como significativas ou
diferenciadas da massa andnima da sociedade. Essas
relacdes definem quem é membro de uma familia e quem
nao é. Dentro de cada nicho cultural e socioeconoémico,
havera um perfil normativo das redes sociais dos individuos,
com o seu ciclo de vida previsivel, em harmonia com o ciclo
de vida de outros membros e vicissitudes dos membros da
familia nuclear e seu contexto®.

Potencializar o cuidado existente nas relacdes
sociais das familias e da comunidade pode contribuir para
uma melhor qualidade de vida de seus integrantes, diminuir
o desgaste em relacdo a saude e reduzir a mortalidade
infantil’. Para tanto, é necessario o olhar do profissional de
salde sobre as familias e as redes sociais de apoio para
ampliar suas a¢des e praticas diarias de cuidado a familia e
a crianga, almejando um desenvolvimento infantil saudavel
e compativel com a realidade social e econdmica em que se
encontram essas familias.

Sendo assim, a enfermagem, ao atuar considerando
a rede social, deve estar atenta a todos os fatores que
englobam ndo s6 a crianga, mas também o cuidador/familia.
Aponta-se para a necessidade de os profissionais da saude
atuarem como um real apoio as familias, mais do que
orientando a realizagdo do cuidado, como a escuta
qualificada, também investindo nas relagées interpessoais,
para efetivamente qualificar a assisténcia®. Neste aspecto,
ainda existem lacunas entre os elementos da rede que a
familia reconhece como relevante e os que a enfermagem
tem utilizado com suporte para ela. A familia utiliza-se dos
espacos de solidariedade e afetividade da subjetividade das
relagdes desta rede e os enfermeiros pautam-se na dimensao
institucional destas.
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Diante do exposto, tem-se como objetivo neste trabalho
identificar a rede social de apoio as familias para a promogdo
do desenvolvimento infantil na perspectiva da equipe Estratégia
Saude da Familia.

METODOLOGIA

Pesquisa descritiva com abordagem qualitativa,
realizada em trés unidades ESF, em um municipio da regido
metropolitana de Curitiba, no periodo de abril a novembro de
2010. Optou-se pelas unidades com ESF em razdo das acdes
integradas que elas desenvolvem com as familias. As trés
Unidades Saude (US) escolhidas contemplam a diversidade
geografica do municipio, localizando-se uma em cada Distrito
Sanitario, tendo sido selecionadas pelo maior nimero de
criangas na faixa etdria de zero a cinco anos, na sua drea de
abrangéncia.

Por tratar-se de estudo qualitativo, optou-se pela
utilizacdo da amostra intencional, por conveniéncia, de modo
a selecionar os sujeitos com maior probabilidade de oferecer
informagBes pertinentes a tematica. Foram sujeitos desta
pesquisa 12 profissionais de salde, representantes de cada
categoria profissional - enfermeiro, médico, auxiliar de
enfermagem e agente comunitdrio de sadde - de cada uma das
trés US inclusas. Utilizou-se como critério de inclusdo atuar em
uma das unidades de salde selecionadas e ser profissional
médico, enfermeiro, auxiliar de enfermagem e ACS. O critério
de exclusdo correspondeu aos profissionais afastados ou de
licenca.
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Os dados foram coletados por meio de entrevista
semiestruturada, gravada e, posteriormente, transcrita. Os eixos
tematicos que orientaram a entrevista foram os tipos de apoio
oferecidos pela comunidade as familias no cuidado a crianga; as
dificuldades das familias no cuidado a crianga; e as atividades
que o servico de salide oferece as familias que contribuem para
o desenvolvimento infantil.

Os dados foram analisados segundo andlise categorial
tematica, organizada em trés etapas: pré-analise ou organizagao
do material; exploracdo do material por meio de agrupamento
por categoria; e a inferéncia e interpretacdo dos dados. A
categorizagdo foi realizada por meio de classificagdo, diferenciacdo
e reagrupamento de elementos constitutivos, elaborando classes
que retnem grupos de elementos comuns, que fornecem
representacdes dos dados brutos®. Para organizagdo e
interpretacdo dos dados, como suporte tedrico, utilizou-se 0 Mapa
Minimo de Relagdes (MMR), proposto por Sluzki®, cuja
aplicabilidade é acessivel a diferentes culturas, situagdes
econdmicas, niveis de instrugdo e considera o significado individual
atribuido aos componentes da rede social de apoio. 0 MMR propde
0 agrupamento dos elementos de uma rede social de apoio em
quatro grupos: Familia, Amizades, Trabalho/Escolares e Relagdes
Comunitarias e Credo, subdividida em Sistemas de Salde e
Agéncias Sodiais. Os quadrantes sdo subdivididos em trés circulos
concéntricos que indicam o grau de proximidade das relagdes,
sendo o primeiro representante das relagdes com maior grau de
compromisso; o circulo intermediario, das relagdes com menor
grau de compromisso; € 0 externo, das relagdes ocasionais.

Figura 1. Mapa Minimo de Relagdes proposto por Sluzki®
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0 projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica
da Universidade Federal do Parana, sob o registro CAAE:
3145.0.000.091-09, tendo os participantes assinado o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Para
manter o anonimato dos suijeitos, eles foram identificados como:
MED.1,2e3;ENF 1,2 e 3;AUX. 1,2€3;eAG1,2€3.

RESULTADOS

As redes sociais de apoio as familias foram reconhecidas
pelos profissionais de salde e indicadas como auxilio para a
promogdo do desenvolvimento infantil. A partir dos resultados
obtidos, ordenaram-se os dados em trés categorias empiricas:
Elementos da rede social de apoio; Fun¢Bes de apoio as familias;
e Dificuldades e lacunas na rede social de apoio as familias.

Elementos da rede social de apoio

Os elementos da rede social de apoio familiar estdo
em constante evolucdo relacional. Este processo de
evolucdo inclui membros da familia, amigos e conhecidos,
conexdes de trabalho e estudos e as relagdes decorrentes
da participacdo em organizagdes formais e informais,
podendo ser religiosas, recreativas, politicas e
relacionadas a satde®.

Esses elementos da rede incluem todos aqueles com
quem a familia se relaciona e que a distinguem e,
reciprocamente, sdo distinguidos da multiddo, sendo entdo
identificados por ela sem jazer no anonimato. Os membros
da familia nuclear sdo os elementos essenciais dessa rede
durante os primeiros anos de vida, expandindo-se de forma
substancial no momento em que a crianca estabelece
relagdes com outros membros da comunidade®.

Segundo os profissionais de saude, os elementos
pertencentes a Rede Social de Apoio Familiar que auxiliam
as familias no cuidado as criangas sdo mdes, pais, avos, tios
e irmdos, conforme os discursos a sequir:

[...] as vezes é o irmdozinho mais velho que cuida
do irmdozinho mais novo |[...] (MED. 3)

[...] Os pais, 0s avds, tios aqui na nossa unidade,
tém muitos que ficam com a familia [...] (AUX. 1)

Neste grupo, destaca-se a questdo de género,
enfatizada por meio da figura materna, tida como um elemento
fundamental e principal no papel de cuidadora, sequida pelas

avos maternas e paternas, como nas falas a sequir:

[...] as criangas geralmente ficam com as maes

[..] (AG. 3)

[...] amée é a principal [...] (MED. 1)
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[...] o cuidado mesmo envolve as mdes, avos

[..](AG. 1)

[...] éamae. Em alguns casos a avd, mas mais € a
mae mesmo [...] (AG. 2)

Os elementos pertencentes a rede social de apoio de
amizade, indicados pelos profissionais como apoio as familias,
530 0s amigos e compadres, caracterizados por meio de relagdes
voluntdrias ndo consanguineas, conforme as falas a sequir:

[...] 0s pais, a avd, em ultimo lugar é a madrinha
[...] (AUX. 1)

[...] a familia, tem toda essa rede, no caso vai contar
com os pais, avos da crianga, amigos [...] (ENF 1)

Os elementos pertencentes a rede social comunitaria
de apoio e de credo, reconhecidos pelos profissionais de saude,
sdo: os setores de salde, representados pelas unidades de
saude (US); os vizinhos; os programas governamentais de
inclusdo social Bolsa Familia e Programa do Letite; e a instituicao
religiosa, representada pela igreja e pela Pastoral da Crianca.

A Unidade de Salde é reconhecida pelo trabalho
desenvolvido pelos profissionais de satde que ali atuam, entre
eles, agentes comunitarios, enfermeiros, médicos e auxiliares
de enfermagem, como nas falas a sequir:

[...] tem a prdpria unidade da saude |[...] (ENF. 2)

[...] existem os apoios que é a unidade |...] (ACS.

1)

[...] 0 apoio vem da equipe, de toda a equipe de
ESF[..] (MED.2)

[...] a unidade de saude [...]. Sempre auxilia de
alguma maneira [...] (AUX.3)

Os programas governamentais Bolsa Familia e o
Programa do Leite sao reconhecidos como parte integrante da
rede de apoio as familias, como explicitado nas falas a sequir:

[...Jo programa do leite funciona, esse programa
eu acho que é muito valido para essas familias que
sdo bem carentes |[...] (MED.3)

[...] tem esses projetos do governo, Bolsa Familia
que o governo fornece e que auxilia [...] (MED. 2)

Ainstituicdo religiosa € referida como elemento de apoio
as familias no cuidado as criancas, vinculada as agdes
desenvolvidas pela Pastoral da Crianca.
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[...] a igreja também ajuda, tem o programa da
multimistura, que é com a Pastoral da Crianga [...]
(AG. 1)

[...] Algreja, a Pastoral da Crianga [...] (AUX. 1)

Outro elemento referido pelos profissionais de saude
que apoia as familias no cuidado as criangas sdo os vizinhos,
como na fala a seguir.

[...] tem os vizinhos também |[...] (AUX. 3)

Na rede social de apoio de Trabalho/Estudo, os
profissionais reconhecem a creche como elemento relevante de
suporte as familias no cuidado as criangas:

[...] nés temos uma creche aquino bairro que também
auxilia bastante as criangas [...](AG. 3)

[...] a creche auxilia, além da unidade de sade |...]
(ENF. 2)

Fun¢des de apoio as familias

Os tipos de apoio ofertados pelos elementos da rede
social de apoio as familias, reconhecidos pelos profissionais de
saude, foram classificados de acordo com a proposta por Sluski®
que as nomina “Fungdes de apoio”, distribuidas em Companhia
Social, Guia Cognitivo e Conselhos, Ajuda Material e de Servico.
Companhia Social refere-se a realizacdo de atividades conjuntas
ou ao simples estar junto; Guia Cognitivo e Conselhos é relativo
as interagdes destinadas a compartilhar informagdes sociais e
pessoais, esclarecer expectativas e proporcionar modelos de
papéis; e Ajuda Material e de Servico refere—se a colaboragdo
especifica com base em conhecimentos de especialistas ou ajuda
fisica®.

Afuncdo de Companhia Social € ofertada pelos elementos
da rede social familiar, principalmente as mulheres, como nas
falas a seguir:

[...] cuidado mesmo é a teia familiar, € o pai, a me,
05 avos; tém muitos avos que ajudam a cuidar dos
netos [...] (ENF 1)

A crianga fica [...] com os parentes, 0s avds
geralmente. |...] (ENF 2)

[...] a gente vé muito as crian¢as com as maes, as
vezes as avos ajudam a cuidar para as maes
trabalharem [...] (AG. 3)

Alguns elementos da Rede Social Comunitdria e de
Trabalho/Estudo também auxiliam as familias no cuidado direto
as criangas, como os vizinhos e a creche, desempenhando a
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funcdo de Companhia Social, conforme exemplificado nas falas
asequir:

[...] até os vizinhos cuidam [...] (AUX. 3)

[...] tem a creche, que acolhe essa crianca quando
amae esta trabalhando |[...] (MED. 2)

[...] tem as creches aqui que cuidam para as maes
que vao trabalhar [...] (ENF. 3)

Em relagdo a fungdo de Guia Cognitivo e Conselhos,
foram considerados os elementos que oferecem apoio em
relacdo ao cuidado indireto a crianca e orientagdes/informagdes
relacionadas ao cuidado.

Desempenha esta funcdo a US, reconhecida pelas agdes
desenvolvidas pelos profissionais da ESF, como o
acompanhamento nos programas ministeriais, entre eles o
atendimento nutricional e a puericultura, que recebem
destaque, referidos em todos os discursos como recurso
importante dessa rede no auxilio indireto as familias e na
promogdo do desenvolvimento infantil.

[...] quem acompanha € a enfermeira, médico,
dentista e auxiliares de uma forma geral e 0 ACS
nas visitas [...] (ENF 1)

[...] aqui a gente tem o programa de
puericultura, fazemos acompanhamento das
criangas menores, tanto com a enfermagem
quanto com a consulta com o médico, a gente
faz esse acompanhamento |[...] (MED 3)

[...] tem a puericultura, que € muito importante
[..] (MED. 1)

[...] a puericultura que a gente acompanha, em
todos os aspectos [...] (AUX. 2)

Além deste atendimento, a US também faz
mensalmente a pesagem das criancas para o Programa do
Leite e o Programa Bolsa Familia, a fim de acompanhar
seu crescimento e desenvolvimento, também considerado
funcdo de Guia Cognitivo e conselhos.

[...] 0 acompanhamento da pesagem do Programa
Bolsa Familia e do leite]...] (AUX. 3)

A Pastoral da Crianga também € indicada na funcao
de Guia Cognitivo e conselhos pela oferta de ajuda e
orienta¢bes quanto a alimentacdo e cuidado das criangas,
além da pesagem para acompanhar o crescimento e o
desenvolvimento corporal.
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[...] €les da Pastoral da crianca pesam e tém uma
conversa com as maes, uma orientacdo com relagao
aopeso [...] (AG. 1)

A funcdo de apoio Ajuda Material e Servico foi
considerada ofertada pelos programas ministeriais do Programa
Bolsa Familia e Programa do Leite, que oferecem as familias
auxilio financeiro mensal e fornecimento de um litro de leite
diario as criancas de seis meses aos trés anos de idade,
almejando garantir uma nutricdo minima. Esta agdo €
desenvolvida também pela Pastoral da Crianca, com o
fornecimento da multimistura, alimento que complementa a
alimentacdo didria das criancas.

[...] E também o Programa Bolsa Familia, que é pra
familia bem carente|...] (AG. 1)

O programa do leite também, que dd leite para
crianga que estd abaixo, estd desnutrida; (MED. 2)

[...] Tem o programa da multimistura, que é com a
pastoral da crianca [...] (AG. 1)

Dificuldades e lacunas na rede social de apoio as
familias

Segundo os profissionais de sadde, areas de lazer e
recreacdo sdao importantes para as familias na promogdo do
desenvolvimento infantil, todavia referiram de maneira uniforme
aauséncia deste tipo de apoio para as criangas moradoras da
regiao.

[...] ndo tem nada de parques aqui no municipio,
em um parque a crianga pode brincar na areia,
conhecer outras criangas, fazer amizade com outros
coleguinhas [...](AG. 3)

[...] se tivesse talvez um lugar para recreacao,
voluntarios que pudessem fazer algum esporte [...]
(AG. 2)

[...] a nossa regido acaba ndo oferecendo outro
tipo de atividade, ndo tem um parquinho adequado,
ndo tem uma atividade |[...] (ENF 2)

Ao pensar em rede e na integralidade da atencdo, foi
referida a necessidade de melhorar a articulagdo
intersetorialidade entre os diferentes elementos da rede para
promover um apoio coerente com a realidade e a necessidade
das familias.

[...] eu havia comentado a dificuldade que a gente

tinha de estar trabalhando com outra secretdria
[outro setor..] (ENF. 1)
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[...] tem que ser assim, ndo s6 dentro da unidade
ou fora, acho que tinha que ter um somar ao outro
[...] (AUX. 2)

Todavia referiram como uma das dificuldades que o
nimero de profissionais disponiveis é insuficiente e
consideraram que um excedente contribuiria de forma efetiva
nesta interacdo e no apoio as familias.

[...] uma estrutura melhor aqui na unidade, mais
funciondrios que pudessem atender melhor os
programas como a puericultura [...] (AG. 1)

[...] a estrutura da unidade talvez, nos faltam
profissionais, mais profissionais na equipe |[...]
(AUX. 3)

Ainsuficiéncia de creche para atender a populacdo local
é referida de forma unanime pelos profissionais de satde.

[...] o bairro é muito grande [...]. Uma creche s6 é
muito pouco, ndo tem condigdo de atender nem
metade das criangas [...] (AG. 3)

[...] uma creche € insuficiente, porque tem muitas
criangas que estdo esperando ha muito tempo,
tem um tempo de espera muito grande |[...]
(ENF. 3)

[...] na creche ndo tem vaga, tem muitas pessoas
na fila, uma fila enorme de espera [...] (AG. 1)

DISCUSSAO

0 reconhecimento por parte dos profissionais dos
diversos elementos familiares que auxiliam no cuidado a
crianga mostra uma visao ampliada da rede social de apoio,
mediante a qual o profissional pode estender suas orientacoes
e cuidados, aumentando a chance de promocdo do
desenvolvimento infantil com a contribui¢do de toda a rede
social de apoio da famlilia.

Para os profissionais, a rede social de apoio familiar &
composta por diversos elementos, como a familia nuclear,
maes, pais, avos, tios e irmaos, e também aqueles que
integram a rede expandida, com a qual a crianca estabelece
relagdes durante o seu desenvolvimento. A compreensao
destes elementos sobre a rede social de apoio que influencia
no cuidado a crianga € importante porque pode estabelecer
acdes que promovem o desenvolvimento infantil. O
conhecimento dos elementos que compdem a rede social de
apoio faz com que os profissionais de sadde respeitem as
caracteristicas individuais de cada crianga, a qual esta envolvida
em um contexto sécio-historico-cultural diversificado.
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Um estudo aponta que na opinido dos enfermeiros, a
rede de apoio procura ver a pessoa em sua integralidade,
oferecendo-lhe apoio e ajuda de acordo com suas necessidades,
provendo meios para o enfrentamento das situacdes
presentes'.

Os participantes da pesquisa referiram que a figura
feminina é o elemento central da rede de apoio as familias,
podendo contribuir de maneira positiva para a promogdo do
desenvolvimento infantil. Esse panorama também foi referido
em outro estudo que citou que as mulheres continuam a
valorizar seu papel de provedora do cuidado ou “chefe da casa”
no que diz respeito a afetividade e cuidados domésticos,
enquanto a figura do pai permanece associada ao papel de
“chefe da familia”, responsével pela rentabilidade familiar'™ ',

O cuidado proporcionado pelas avos envolve diversos
aspectos, como ser figura feminina que a mantém ligada ao
papel materno, a busca do seu cuidado devido a confianga que
se tem neste elemento da rede. Outra funcdo que as avés
desempenham é a de apoio material, pois cuidam da crianga e
ndo cobram nada por isso, resultando essa agdo em economia
familiar "2,

Os profissionais de saude envolvidos neste estudo
reconheceram que a rede social de apoio é€ composta também
por amigos e vizinhos, que desempenham a fun¢do de
Companhia Social. Esta fungdo pode proporcionar as criangas
oportunidades diferenciadas pela sua influéncia no seu dia a
dia. Para tanto, os profissionais devem reconhecer esse espago
cultural, social e de relacdes comunitarias, utilizando seu
potencial positivo para o incremento de a¢des de promogdo a
salide da crianca e familia.

0 apoio ofertado pelos amigos as familias é
considerado importante, uma vez que faz parte da rede
social do ser humano, e a relacdo afetiva e o apoio
instrumental proveniente desta rede auxiliam as familias
no cuidado a crianca. Estas relagdes podem contribuir para
0 bem-estar fisico e psicolégico dos individuos', porém as
necessidades de saude das familias requerem uma rede de
recursos que ultrapassem aqueles encontrados na rede
intrafamiliar’. Um estudo com familias com criancas
portadoras de doencas cronica apresentou a influéncia
positiva da rede de apoio social, na qualidade de vida dos
pais, especialmente na fungdo de apoio emocional™.

Nesta perspectiva, uma das politicas publicas que
tentam articular os recursos necessarios € a Estratégia
Saude da Familia (ESF), que tem centrado suas a¢des na
familia, e com o passar dos anos tem assumido varias formas
que vdo além da nuclear, ampliando suas redes de relagdes,
direcionando, assim, as politicas publicas a promogdo do apoio
necessario para cuidar da sadde além da cura e da
reabilitacdo'. A promocdo de acdes direcionadas a familia é
uma das questdes da ESF que vém sendo discutidas no meio
académico devido as dificuldades que permeiam este trabalho,
como a falta de qualificagéo profissional .
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Neste estudo, os profissionais de salide apontaram a
ESF e as agdes nela desenvolvidas como uma das redes de
apoio as familias. Foram citadas como fungdes desta rede a
consulta de puericultura, o peso para acompanhamento nos
Programas do Leite e do Bolsa Familia e orientacdes que, se
articuladas de maneira estratégica, apoiam as familias na
promogdo do desenvolvimento infantil. Esses elementos sao
citados como recursos importantes dessa rede no auxilio indireto
as familias e se referem a funcao de Guia Cognitivo e Conselhos,
ofertando ajuda e orientagdes em relagdo a alimentacao e ao
cuidado das criangas.

Esses dados vao ao encontro de outro estudo, o qual
refere que os programas governamentais apontados pelos
profissionais como elementos de apoio as familias, quando
utilizados, podem ser um potencializador para a autonomia
das familias no cuidado de seus membros em especial no
cuidado as criancas’.Em termos de prevencdo e promogdo da
salde, os pais deveriam ser estimulados para manter e investir
nas suas redes sociais de apoio'*.

Em outro estudo, a participagdo do setor salide também
foi referida como importante, pois, a0 acompanharem o
crescimento e o desenvolvimento da crianga, os profissionais
tém condi¢des de iniciar um diagnostico da situacdo da
comunidade, o que lhes permite nortear trabalhos de prevencdo
e promogdo da satide.

Os resultados desta pesquisa divergem de outros
estudos, que trazem a igreja, na condicdo de apoio espiritual,
moral e emocional das populagdes, como uma instituicao com
credibilidade para as familias das classes menos favorecidas'.

Neste estudo, 0 apoio das instituicGes religiosas refere-
se as atividades da Pastoral da Crianga, considerada uma agao
que pode contribuir para o desenvolvimento infantil, uma vez
que os profissionais de salide podem utiliza-la como espago
para o desenvolvimento de suas atividades voltadas a prevencao
de doencas e a promogdo a salide de criangas e familias.

Os profissionais expressaram nesta pesquisa a
compreensdo de que o desenvolvimento infantil necessita da
participacdo de outros setores da sociedade e que, para tanto,
suscita maior integragdo entre os diferentes elementos que
compdem o apoio social das familias para a promogao da saude
da crianca. Entre todos os fatores envolvidos neste processo,
salientam-se as atividades de lazer, que podem tornar as
criangas mais socidveis e promover seu desenvolvimento. Porém,
os profissionais de satide deste estudo referem que ha lacunas
e dificuldades na rede social de apoio as familias, como falta de
areas de lazer e recreacdo, dificuldades de comunicagdo entre
os diferentes elementos da rede e ndmero insuficiente de
profissionais. Estas lacunas comprometem o desempenho de
acOes/atividades para a promogdo do desenvolvimento
esperado na infancia.

Estudos apontam o reconhecimento do lazer como parte
importante do desenvolvimento infantil pelos profissionais de
salde, pois o brincar e a socializagdo promovem um
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desenvolvimento saudavel. A falta de espagos publicos com
area verde, parques, pragas e pontos especfficos para pratica
de esportes acaba por afrontar um dos direitos de toda crianga
- 0 de brincar. Entre as vantagens desses espagos estdo a
socializagdo, a convivéncia com outras pessoas e a resolugao
de problemas, entre outros, que fazem do direito a esses espagos
o favorecimento da promogdo do desenvolvimento infantil
saudavel’.

Se o profissional de sadde reconhecer as funges da
rede, ele poderd atuar de maneira significativa para o
desenvolvimento infantil. Estes profissionais precisam ir além
da sua concepgdo do processo saude-doenca, utilizando
elementos que permeiam a rede familiar na sua pratica de
cuidado para a promogdo de saude, indo além do prescritivo,
otimizando o referencial familiar na sua pratica profissional.

Em sintese, nesta pesquisa, o reconhecimento da rede
de apoio das familias ficou centrado no préprio servico e nos
programas institucionais implementados pelas politicas publicas.
Considera-se limitada esta percepgao que perde a dimensdo
das relagdes sociais contidas no espago comunitério, espago de
vida. Os resultados de um estudo sobre capital social e satide
das criangas sugerem que a presenca de interagdo social entre
vizinhos traz beneficios, especialmente para a satde das
criangas, e, portanto, requer mais atengdo”.

CONSIDERACOES FINAIS

0O reconhecimento dos elementos pertencentes a rede
social de apoio as familias para o desenvolvimento infantil, na
perspectiva dos profissionais de saude, possibilita reconhecer
o potencial de cuidado desta rede as criangas, subsidia o projeto
de intervencdo profissional, permite reconhecer os limites e
potencialidades para a promogdo do desenvolvimento infantil,
além de instigar nos enfermeiros uma reflexdo sobre as a¢ées
que vém desenvolvendo na dimensdo do cuidado para a
promogdo do desenvolvimento infantil.

Destaca-se que, além das praticas de cuidado a crianca,
as redes sociais tém importante papel na vinculagdo das familias
em um processo de desenvolvimento de habilidades que
auxiliem e fortalecam seu potencial para o desenvolvimento
infantil saudavel em todas as suas dimensdes. O
reconhecimento dos diversos elementos que compdem a rede
social de apoio as familias favorece a atuagdo dos profissionais
de salde, que podem utilizar, articular ou potencializar os
diferentes elementos, favorecendo a promog¢do do
desenvolvimento infantil.

Diante disso, sugere-se que os profissionais de saude
articulem acdes que possam influenciar esses elementos da
rede de maneira que promovam o desenvolvimento infantil
adequado.

Neste estudo, foram elencados elementos de apoio
presentes na comunidade, que ddo suporte as familias no
cuidado as criangas e sdo reconhecidos pelas equipes de ESF.
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No entanto, estes elementos ndo podem ser generalizados,
por, apresentarem compreensdes de um determinado grupo
social.

Ademais, € necessario que se promovam investigacdes,
visando a ampliacdo do conhecimento sobre os eventos que
compdem o cuidado e sobre as relagdes familiares com base
nas experiéncias dos sujeitos. Apesar das limitagdes e das
perdas, o estudo buscou registrar a relevancia dessa tematica
para a enfermagem por se tratar de uma profissdo que tem, em
sua esséncia, o cuidado ao explorar questdes subjacentes ao
processo de cuidar do familiar e as relagdes envolvidas.

Propde-se instigar novas producdes acerca desta
tematica para aprofundar as discussdes sobre ela que possam
confirmar o desenvolvimento de a¢Bes para o desenvolvimento
infantil.
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