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INTRODUCAO: O crescimento é um processo dindmico e continuo, caracterizado pelo
aumento do tamanho corporal. Esse processo € influenciado por fatores intrinsecos (genéticos)
e extrinsecos (ambientais), entre os quais se destacam a alimentacdo, a salde, a higiene, a
habitacdo e os cuidados gerais com a crian¢a, que atuam acelerando ou restringindo tal processo.
Por constituir um dos indicadores de saude da crianca, é fundamental o seu acompanhamento
continuo, por meio do registro do peso, da altura e do IMC na Caderneta de Saude da Crianca.
Assim, por meio desse acompanhamento sera possivel identificar precocemente uma
desnutricdo ou obesidade, fatores que podem contribuir para 0 aumento da morbimortalidade
infantil (BRASIL, 2012). J& o desenvolvimento infantil refere-se a uma transformacéo
complexa, continua, dindmica e progressiva, que inclui, além do crescimento, aprendizagem e
maturacdo dos aspectos psiquicos e sociais. Ele se da a medida que a crianga cresce e se
desenvolve de acordo com os meios onde vive e os estimulos recebidos. O acompanhamento
do desenvolvimento da crianga é de suma importancia a fim de identificar precocemente
problemas, como: atraso no desenvolvimento da fala, alteragdes relacionais, tendéncia ao

isolamento social, dificuldade no aprendizado, agressividade, dentre outros (BRASIL, 2012).
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Diante disso, é evidente a importancia do acompanhamento integral da crianga como forma de
promoc¢do da saude. A fim de reafirmar o artigo 227 da Constituicdo Federal de 1988, que
garante a esse publico direitos, como a saude, foi instituida a Politica Nacional de Atencéo
Integral a Saude da Crianca (PNAISC) no ano de 2015. Tal documento tem como objetivo
orientar e qualificar as a¢Oes e servicos de saude da crianga no territorio nacional. A Unidade
Basica de Saude (UBS) é o eixo central no processo de coordenacdo do cuidado da crianga e
dos eixos do PNAISC, dentre eles incluem aleitamento materno e alimentacdo complementar
saudavel; promocao e acompanhamento do crescimento e desenvolvimento integral; atencéo as
criangas com agravos prevalentes na infancia e com doengas cronicas; atencdo a salde de
criangas com deficiéncia ou em situacdes especificas e de vulnerabilidade; vigilancia e
prevencdo do oObito infantil, fetal e materno. Assim, para realizar essas atividades de forma
efetiva, a organizacdo estrutural da UBS deve estar atrelada aos atributos essenciais e aos
atributos derivados da Atencdo Primaria a Saude (APS), que garante 0 acesso de primeiro
contato, a longitudinalidade, a integralidade, a coordenacdo, as orientacdes familiar e
comunitaria e a competéncia cultural (DAMASCENO et al., 2016), em todos os ciclos de vida
do individuo. OBJETIVO: Avaliar o desenvolvimento neuropsicomotor de criangas atendidas
por meio da utilizacdo do Teste de Triagem de Desenvolvimento de Denver II.
METODOLOGIA: Trata-se de um estudo documental,quantitativo, retrospectivo, descritivo,
desenvolvido durante as atividades Praticas realizadas na UC PMSUS 3 — Préaticas Médicas do
SUS 3 na Escola Municipal, pertencente ao territorio da Unidade de Saude Vila Pinho —regional
Barreiro — Belo Horizonte. A investigagdo foi realizada com 75 criangas regularmente
matriculadas na instituicdo de ensino, com a concordancia dos seus responsaveis legais, por
meio da assinatura do termo de consentimento. A coleta de dados ocorreu no primeiro semestre
do ano de 2022, por meio da aplicacdo do Teste de Denver Il. Na realizagdo do teste foram
avaliados parametros: pessoal - social, motor fino-adaptativo, linguagem e motor grosseiro.
Foram avaliadas criancas de 4 a 6 anos matriculadas tanto no periodo matutino, quanto no
periodo vespertino. Foram respeitados todos os preceitos éticos da pesquisa com seres humanos.
RESULTADOS: No eixo pessoal social foram investigadas trés agdes: vestir-se, escovar 0s
dentes e preparar uma refeicdo sem ajuda. Nessa categoria, 72% das criancas avaliadas
apresentaram limitacGes parciais ou totais diante do estimulo aplicado. No eixo motor fino

adaptativo foram avaliadas cinco agdes: a realizagdo da cdpia de um circulo, de uma cruz e de
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um quadrado, além do desenho de uma pessoa e, entre duas linhas, saber apontar a mais
comprida. Nessa categoria 67% das criancas avaliadas apresentaram limitagdes parciais ou
totais diante do estimulo aplicado. No eixo da linguagem foram avaliadas oito a¢cdes: a definicdo
de trés objetos, o reconhecimento de quatro acdes, a compreensdo de quatro preposicdes, a
nomeacdo de quatro cores, a defini¢cdo de cinco palavras, a compreensdo de trés adjetivos, a
contagem de cinco blocos e a realizacdo de duas analogias. Nessa categoria 53% das criancgas
apresentaram limitagdes parciais ou totais diante do estimulo aplicado. No eixo do motor
grosseiro foram avaliadas 7 acGes: pular de um pé so, equilibrar em cada pé por dois, trés,
quatro, cinco e seis segundos, marchar com a ponta do calcanhar usando a linha reta. Esta
categoria contrapds os eixos analisados anteriormente, j& que foi observada uma prevaléncia de
14% de limitacbes parciais ou totais frente aos comandos realizados. CONCLUSAOQO: O
acompanhamento do desenvolvimento infantil é de extrema importancia para a deteccdo de
alteracdes neuropsicomotoras. O eixo pessoal-social foi a categoria de maior prevaléncia de
atraso de desenvolvimento infantil. Acredita-se que o prejuizo no desenvolvimento das criangas
tem causas multifatoriais relacionadas ao nivel socioeconémico das criancas avaliadas,
influéncia do afastamento do espaco escolar em virtude da pandemia do Covid 19, caréncia de

estimulacdo das criangas desde o primeiro ano de vida dentre outros.
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