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Resumo

Introdugéo: A avaliagao dos servigos de saude infantil na Atengao Primaria a Saude (APS) é essencial
para garantir um cuidado de qualidade. Objetivo: Descrever as producdes cientificas de pds-graduacao
brasileiras acerca da avaliacdo dos servicos de saude infantil na Atencao Primaria. Métodos: Trata-se
de uma pesquisa bibliografica, do tipo narrativa da literatura, que empregou a busca de informagdes
no Catalogo de Teses e Dissertacdes do Portal da Coordenacgao de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES). Para a busca na base de dados foram utilizados os descritores em portugués
“saude da crianga”, “atencao primaria a saude” e “avaliagao dos servigos de saude”, separadas pelo
operador booleano AND. A busca foi realizada no més de junho de 2024, sem recorte temporal.
Para selecao dos estudos foram adotados os critérios de inclusdo: teses e dissertagcdes nacionais,
sem restricdo de area de conhecimento e sem recorte temporal, que respondessem a pergunta de
revisdo, o que permitiu identificar a tendéncia das produgdes na referida tematica. Os critérios de
exclusao foram: estudos nao disponiveis no Catalogo de Teses e Dissertagdes da CAPES e producbdes
cientificas que nao foram executadas na APS. Resultados: Foram selecionadas doze producdes, oito
dissertagdes de mestrado e quatro teses de doutorado, provenientes, majoritariamente, de programas
de Poés-Graduacao em Enfermagem. A regido centro-oeste foi a Unica que nao evidenciou nenhum
estudo e a regido Sul concentrou a maior parte deles. A abordagem metodolégica predominante foi
a quantitativa e o principal instrumento de avaliagao utilizado foi o Primary Care Assessment Tool.
Concluséao: A qualidade da assisténcia a saude da crianga na Atencdo Primaria ainda se encontra
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aquém do ideal, indicando a necessidade de melhorar os servigos oferecidos na APS, incluindo o
fortalecimento da rede de atencéao voltada para as criancas e a qualificacdo dos profissionais.
Palavras-chave: Saude da Crianca; Atencado Primaria a Saude; Pesquisa sobre Servigcos de Saude.

Abstract

Assessment of child health services in primary care: Literature review

Introduction: The evaluation of child health services in Primary Health Care (PHC) is essential to
ensure quality care. Objective: To describe Brazilian postgraduate scientific productions related to the
evaluation of child health services in Primary Health Care. Methods: This is a bibliographic research,
using a narrative literature review approach, based on a search for information in the CAPES Theses
and Dissertations Catalog (Coordination for the Improvement of Higher Education Personnel). The
search strategy employed the Portuguese descriptors “saude da crianga” (child health), “atencao
primaria a saude” (primary health care), and “avaliacdo dos servigcos de saude” (health services
evaluation), combined using the Boolean operator AND. The search was conducted in June 2024, with
no time restriction. The inclusion criteria were: national theses and dissertations, with no restriction
on the field of knowledge and without a time limit, that addressed the review question, which allowed
the identification of trends in scientific production on the topic. Exclusion criteria included: studies not
available in the CAPES Theses and Dissertations Catalog and scientific works not conducted within the
scope of PHC. Results: Twelve studies were selected, including eight master’s dissertations and four
doctoral theses, most of which originated from Nursing postgraduate programs. The Midwest region
was the only one that did not present any studies, while the South region concentrated the majority of
them. The predominant methodological approach was quantitative, and the main evaluation tool used
was the Primary Care Assessment Tool (PCAT). Conclusion: The quality of child health care in Primary
Health Care remains below ideal standards, indicating the need to improve the services offered in
PHC, including the strengthening of the child care network and the qualification of health professionals.
Keywords: Child Health; Primary Health Care; Health Services Research.

Resumen

Evaluacion de los servicios de salud infantil en la atencion primaria: Revision de la literatura

Introduccién: La evaluacion de los servicios de salud infantil en la Atencién Primaria de Salud (APS)
es esencial para garantizar una atencién de calidad. Objetivo: Describir la produccion cientifica de
posgrado brasilena sobre la evaluacién de los servicios de salud infantil en la Atencién Primaria.
Meétodos: Se trata de una investigacion bibliografica, de tipo narrativo de la literatura, que utilizé la
busqueda de informacion en el Catalogo de Tesis y Disertaciones del Portal de la Coordinacion de
Perfeccionamiento del Personal de Nivel Superior (CAPES). Para la busqueda en la base de datos
se utilizaron los descriptores en portugués “saude da crianca” (salud del nifio), “atencao primaria a
saude” (atencioén primaria de salud) y “avaliagéo dos servigos de saude” (evaluacion de los servicios
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de salud), separados por el operador booleano AND. La busqueda se realizé en junio de 2024, sin
recorte temporal. Para la seleccion de los estudios se adoptaron los siguientes criterios de inclusion:
tesis y disertaciones nacionales, sin restriccion del area del conocimiento y sin limite de tiempo,
que respondieran a la pregunta de revision, lo que permitio identificar la tendencia de la produccioén
sobre el tema. Los criterios de exclusion fueron: estudios no disponibles en el Catalogo de Tesis y
Disertaciones de CAPES y producciones cientificas que no fueron realizadas en el ambito de la APS.
Resultados: Se seleccionaron doce estudios, ocho disertaciones de maestria y cuatro tesis doctorales,
provenientes en su mayoria de programas de posgrado en Enfermeria. La region Centro-Oeste fue
la unica que no presentd ningun estudio, mientras que la region Sur concentré la mayoria de ellos.
El enfoque metodoldgico predominante fue el cuantitativo y el principal instrumento de evaluacion
utilizado fue el Primary Care Assessment Tool (PCAT). Conclusién: La calidad de la atencién a la
salud infantil en la Atencion Primaria aun esta por debajo de lo ideal, lo que indica la necesidad de
mejorar los servicios ofrecidos en la APS, incluyendo el fortalecimiento de la red de atencién dirigida
a los nifios y la cualificacion de los profesionales.

Palabras-clave: Salud Infantil; Atencion Primaria de Salud; Investigacion sobre Servicios de Salud.

Introducao

A infancia representa um importante marco
do desenvolvimento dindmico e continuo das ha-
bilidades humanas, caracterizado por aquisicoes
fisicas, cognitivas, sociais e emocionais [1]. O de-
senvolvimento na primeira infancia tem se torna-
do uma prioridade crescente no cenario global de
saude, enfatizando a necessidade de assegurar
a protecdo e a sobrevivéncia das criangas, bem
como, a promocao de seu pleno desenvolvimento,
especialmente daquelas que vivem em contextos
mais vulneraveis [2]. A eficiéncia das agbes volta-
das para a saude infantil abrange a integralidade
do cuidado, assegurando o direito das criangas a
serem assistidas de maneira satisfatoria, levando
em conta suas demandas e necessidades por meio
de servicos de saude organizados em todos os
niveis de atencéo [3].

No Brasil, ao longo dos anos, diferentes legis-
lagdes foram implementadas buscando assegurar
a protecéo a saude da crianca. Entre essas, estao
a Constituicao Federal Brasileira de 1988 [4], o

Estatuto da Crianca e do Adolescente de 1990 [5]
e a Politica Nacional de Atencgao Integral a Saude
da Crianga (PNAISC), instituida em 2015 no am-
bito do Sistema Unico de Saude (SUS) [6]. No que
diz respeito a uma das iniciativas mais recentes,
a PNAISC, objetiva promover a integralidade do
cuidado na primeira infancia e acolher as popula-
¢bes mais vulneraveis, visando facilitar condicoes
de vida, desde o periodo gestacional, para essa
parcela da populagao [7].

Nesse sentido, a Atencdo Primaria a Saude
(APS) desempenha um papel fundamental no cui-
dado a saude infantil e garantia dos direitos des-
sa populacao. Ela é responsavel por desenvolver
acdes de promocgao da saude e prevencao de do-
encgas, além de ofertar consultas programaticas de
pré-natal e puericultura. Essas ac¢des contribuem
diretamente para a diminuigéo da taxa de mortalida-
de infantil e a redugao de internagdes hospitalares
[8]. Entretanto, para a manutengao de uma APS de
qualidade € necessario “assegurar uma estrutura

Enfermagem Brasil 2025;24(4):2679-2690 [[|EZXINN



fisica e tecnoldgica apropriada, proporcionando um
ambiente confortavel e o fornecimento adequado
de insumos para o funcionamento das unidades
basicas de saude” [9]. Problemas estruturais e
de processo de trabalho afetam negativamente a
qualidade da assisténcia prestada e os indicadores
de saude, considerando os atributos essenciais
da APS, como acesso inicial, longitudinalidade,
integralidade e coordenacéo [4].

Para tanto, a organizag&o do processo de tra-
balho da equipe da APS necessita ser baseada
no conhecimento de sua populacéo. As agcdes em
saude nao devem se restringir a medicao de pa-
rametros antropométricos, mas sim, a avaliagcédo
integral da crianca e seus familiares, atentando-se
para caracteristicas ambientais, sociais, culturais
e econdmicas do bindbmio méae-filho [10].

Sob essa otica, a poés-graduacgao brasileira
desempenha um papel fundamental na construgao

Métodos

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, do tipo
narrativa da literatura, que empregou a busca de
informacdes no Catalogo de Teses e Dissertagdes
do Portal da Coordenacéao de Aperfeicoamento de
Pessoal de Nivel Superior (CAPES), com base em
pesquisas tedricas previamente realizadas por
outros autores. Os estudos de revisao narrativa
permitem retratar as produgdes sobre o tema abor-
dado identificando padroes e tendéncias. Além
disso, buscam apresentar e discutir de forma
abrangente o estado atual do conhecimento em
um determinado assunto [12]. Esse tipo de estudo
contribui para a formulagcao de conceitos que po-
dem ser utilizados na area da saude, aprimorando
o0 conhecimento clinico e o desenvolvimento de

um cuidado integral.
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do conhecimento em saude infantil, ao fomentar
a formacéao de profissionais altamente qualifica-
dos e promover a pesquisa cientifica de ponta.
Programas de mestrado e doutorado sao cruciais
para o desenvolvimento de estudos que abordam
os desafios emergentes na area, como a prevengao
e tratamento de doengas neonatais, o aprimora-
mento das praticas clinicas e a implementacgao de
politicas publicas voltadas para a saude da criancga
[11]. Através da produgéo e disseminagéo de co-
nhecimento cientifico, a pds-graduacao contribui
significativamente para a inovacéao, o desenvolvi-
mento de novas tecnologias e a melhoria continua
da qualidade dos cuidados prestados a populacao
infantil, impactando diretamente os indicadores de
saude. Nessa perspectiva, o objetivo do estudo é
caracterizar as tendéncias da producao cientifica
brasileira, na pés-graduacao, acerca da avaliagao
dos servigos de saude infantil na atengao primaria.

Inicialmente, determinou-se a questao de revi-
sdo: Quais e qual a tendéncia das teses e disser-
tacdes brasileiras desenvolvidas frente a avaliacao
dos servigcos de saude infantil na Atengao Primaria?
A estratégia de busca se deu pelo uso dos descrito-

res “saude da crianca”, “atengao primaria a saude”
e “avaliagdo dos servigos de saude”, separadas
pelo operador booleano AND. A busca foi realizada
no més de junho de 2024. Todas as informacdes
obtidas foram extraidas dos resumos das teses e
dissertacdes disponiveis no banco da base de dados
pré-estabelecida. Por tratar-se de um estudo de
tendéncias metodoldgicas, voltado a identificacao de
padrdes, evolugéo temporal e caracteristicas da pro-
ducéo académica em determinado recorte tematico,
nao se fez necessaria a utilizagao de instrumentos

de avaliagdo metodoldgica dos estudos incluidos.



Para selecao dos estudos foram adotados os
critérios de inclusdo: teses e dissertacbes nacio-
nais, sem restricdo de area de conhecimento e sem
recorte temporal, que respondessem a pergunta
de revisado, o que permitiu identificar a tendéncia
tematica/conceitual e metodoldgica das produgdes.
Os critérios de exclusdo foram: estudos nao dis-
poniveis no Catalogo de Teses e Dissertacdes da
CAPES e producgbes cientificas que nao foram
executadas na APS.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.

Figura 1 - Fluxograma das estratégias de busca

Para a descricao das producdes seleciona-
das, elaborou-se um quadro sinéptico (Quadro
1) contendo as seguintes informagdes: tipo (tese
ou dissertagdo); titulo, autor (a), ano e instituicao
de origem. Os estudos foram codificados pela le-
tra “D” no caso de dissertacao e letra “T” quando
tese, seguido de numeros cardinais ordenados.

No primeiro momento, a busca resultou em 18
estudos. Desses, quatro estudos foram excluidos
por ndo estarem disponiveis no Catalogo de Teses
e Dissertagdes da CAPES, um estudo por ndo ser
executado na APS e um estudo por nao responder
a pergunta de revisdo. Cabe mencionar que nao
foram encontrados estudos duplicados. Assim,
foram selecionados doze estudos que compuse-
ram o corpus da pesquisa. A seguir, apresenta-se
o fluxograma de selegéo dos artigos (Figura 1).

Os dados foram coletados, com leitura direcio-
nada aos elementos descritivos propostos pelo
estudo, com descrigao especifica das variaveis de
caracterizacdo que constam no Quadro 1. para a
descricao do perfil e da tendéncia, houve descricao
das frequéncias absolutas e relativas, relacionadas
as caracteristicas dos estudos.
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Os aspectos éticos foram respeitados, a medi-
da que os autores asseguram a fidedignidade dos
dados encontrados, respeitando preceitos éticos
estabelecidos pelo Conselho Nacional de Saude

Resultados

Apos uma leitura e analise detalhada de todas
as informagdes contidas nos resumos, foi possi-
vel identificar as tendéncias das dissertagcoes e
teses relacionadas a avaliacao dos servigos de
saude infantil na atencao primaria, além de propor

(CNS) por meio da Resolugao n® 510/2016 trata
das normas aplicaveis a pesquisas em Ciéncias
Humanas e Sociais.

categorias para analise. De forma descritiva, apos
selecao final das producdes foi descrito o quadro 1,
que estabelece tipo de publicagao (D ou T), titulo,
ano, programa vinculado e instituicado de ensino
superior.

Quadro 1 - Quadro sinoptico. Produgbes selecionadas acerca da tematica: Avaliagdo da qualidade
da assisténcia a saude da crianga na atencao primaria a saude. Palmeira das Missbes, 2024.

TIPO TiTULO AUTOR ANO PROGRAMA INSTITUIGAO
Avaliacao dos atributos
coordenacéao da atengao, orientacao Universidade
D7 familiar e comunitaria na Atencao Neves 2020 | Enfermagem Federal de
Primaria a saude: a perspectiva dos Santa Maria
cuidadores de criangas/adolescentes
. e Universidade
D1 PrevaNIenC|_a d’e_lopgltu,dlnalldad_e na Gomes | 2019 | Enfermagem Federal de
Atencdo Primaria a saude da crianca )
Santa Maria
Prevaléncia do atributo acesso de . .
rimeiro contato na Atencéao Universidade
D2 primeiro cor ene Streck 2019 | Enfermagem Federal de
Primaria a saude da crianga e do )
Santa Maria
adolescente
Av.allaixg'ao‘da |ptegralldaade na Atenge}o Universidade
Primaria & saude da 42 coordenadoria
D4 . . . Carvalho | 2019 | Enfermagem Federal de
regional de saude do rio grande do )
) . b . Santa Maria
sul: PCATool Brasil versao crianca
Atencao a saude da crianga no Brasil: Universidade
D6 |avaliagcao das a¢des desenvolvidas na Silva 2018 | Enfermagem Federal do
Atencao Primaria a saude Amazonas
Avaliagao da qualidade da assisténcia . .
Lo . ~ . Universidade
a saude da crianga na Atencao . Ciéncias da
T2 Y o Silva 2017 . Federal de
Primaria & saude no municipio de Saude . .
) . . . . Minas Gerais
Diamantina, Minas Gerais, Brasil
Avaliagao dos atributos da Atencao Universidade
T3 | Primaria a saude da criangca em Porto | Cavalcante | 2017 | Enfermagem | Federal do Rio
Velho, Rondonia de Janeiro
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Modelos de Atenc&o Primaria a saude Universidade
T1 . . Ga Santos 2016 | Enfermagem Federal da
da crianga: analise coomparada .
Paraiba
Instituto de
Avaliacao dos atributos da Atengao Medicina
Primaria a saude da crianca em . Integral
4 unidades da estratégia saude da Paula 2016 | Sadde Integral Professor
familia em pernambuco Fernando
Figueira
O processo de trabalho na Atencao Saude, : .
T, . . Universidade
Primaria a saude da crianga em sociedade e
M8 . . . , . Souza 2016 . Federal do
unidade basica de saude e unidade de Endemias na
. L . Amazonas
saude da familia Amazbnia
O processo de trabalho na Atencao Universidade
Primaria a saude da crianga em . Biociéncias e Estadual do
D5 unidade basica de saude e unidade de Finkler 2014 Saude Oeste do
saude da familia Parana
Avaliacao da efetividade da Atencéo Universidade
D3 Primaria a saude da crianga em Alves 2013 | Enfermagem Estadual de
municipio do Sul do Brasil Londrina

Fonte: Dados da Pesquisa, 2024.

Entre os doze estudos selecionados, oito
sao dissertacbes de mestrado (66,67%) e quatro
(33,33%) séao resultantes de teses de doutorado. O
corpus desta pesquisa foi constituido por trabalhos
defendidos entre os anos de 2013 e 2020, com
destaque para os anos de 2016 e 2019, com trés
(25%) estudos cada, seguido do ano de 2017 com
dois (16,67%) estudos. Nos anos de 2013, 2014,
2018 e 2020 foi realizado apenas um (8,33%) es-
tudo em cada ano.

As teses e dissertagdes sao, em sua maioria,
especificamente oito delas (66,67%), provenientes
dos Programas de P6s-Graduacdo em Enfermagem.
Os demais foram representados com um (8,33%)
em cada: Ciéncias da Saude, Biociéncias e Saude,
Saude Integral e Saude, Sociedade e Endemias na
Amazébnia. Em relacao a regiao geografica brasilei-
ra das pesquisas selecionadas, a predominancia
foi na regido Sul, com seis (50%) estudos. Dentre
as universidades que fazem parte da regiao Sul,

destaca-se a Universidade Federal de Santa Maria
(UFSM), apresentando a maioria dos estudos, es-
pecificamente quatro (33,33%) deles. Os demais fo-
ram representados pela Universidade Estadual de
Londrina (UEL) e Universidade Estadual do Oeste
do Parana (UNIOESTE), com um (8,33%) estudo
cada. E relevante destacar que a UFSM possui o
Programa de Pés-Graduagcdo em Enfermagem,
sendo as producgdes selecionadas para este es-
tudo provenientes do curso de mestrado, além
do doutorado. Essa composi¢gao confirma dados
estatisticos, destacando a importancia desses pro-
gramas na produgao e aplicagdo do conhecimen-
to, impulsionando avancos cientificos e aplicando
descobertas académicas na pratica profissional.

As regides Sudeste, Nordeste e Norte foram re-
presentadas por dois (16,67%) estudos cada. Na re-
gido Sudeste, um (8,33%) estudo foi realizado pela
Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ) e
outro (8,33%) pela Universidade Federal de Minas
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Gerais (UFMG). Na regido Nordeste, um (8,33%)
estudo foi conduzido pela Universidade Federal
da Paraiba (UFPB) e outro (8,33%) pelo Instituto
de Medicina Integral Professor Fernando Figueira
(IMIP). Ja na regido Norte, ambos os estudos

Discussao

No que se refere a abordagem metodologi-
ca, as produgdes utilizaram, majoritariamente,
a metodologia quantitativa, em especifico onze
(91,67%) delas. A pesquisa quantitativa, de acordo
com Fonseca (2002) [13], possui uma abordagem
centrada na objetividade; motivada pelo positivis-
mo, estabelece que é possivel compreender a rea-
lidade embasando-se em dados brutos, coletados
através de instrumentos neutros e padronizados.
Ainda, para Esperon (2017) [14], mediante uma
amostra, que faz referéncia a determinada popu-
lacao, esse tipo de pesquisa permite estabelecer
a intensidade de correlacdo ou associagao entre
variaveis, elaborando a objetivacdo e generalizagéo
dos resultados. No campo da avaliagdo em saude,
eleger somente a abordagem quantitativa pode ser
limitado e falho em razdo da complexidade dos
processos implicados. Portanto, a combinagéo de
abordagens metodoldgicas proporciona uma ana-
lise mais robusta dos processos e fendbmenos de
estudos. Entretanto, observa-se que em apenas
uma pesquisa foi utilizada a abordagem quanti-qua-
litativa [15], o que pode ter sido um fator limitante
na compreensao dos processos subjacentes as
avaliagdes dos servigos.

Primary Care Assessment Tool (PCATool) foi o
principal instrumento utilizado para a avaliagdo da
assisténcia a saude da crianca na APS no Brasil,
estando presente em dez (83,33%) dos estudos
avaliados. O PCAtool é um instrumento que per-
mite avaliar o grau de implementacao e extensao

2686 Enfermagem Brasil 2025;24(4):2679-2690

(16,67%) foram desenvolvidos pela Universidade
Federal do Amazonas (UFAM). Salienta-se que a
regido Centro-Oeste n&o foi representada nesta
pesquisa, pois nao foi identificado nenhum estudo,
que respondesse aos critérios de selegao.

dos atributos da APS, proporcionando elementos
para a qualificacao deste servigo [16]. O Escore
Essencial € composto pelos atributos: Grau de
afiliagdo com servico de saude; Acesso de primei-
ro contato/Utilizagao; Acesso de primeiro contato/
Acessibilidade; Longitudinalidade; Coordenagao/
Integracao de cuidados; Coordenacao/Sistema de
informacdes; Integralidade dos servigos disponiveis
e Integralidade dos servigos prestados. O Escore
Derivado é composto pelos atributos: Orientacao
familiar e Orientagdo comunitaria. Consiste em trés
versdes (adulto, crianga e profissional), possibili-
tando a comparacéo das avalia¢des realizadas por
diversos atores e entre diferentes tipos de organi-
zacao da APS [17]. Em razao de seu reconheci-
mento internacional, o PCAtool apresenta grandes
potencialidades. Seus parametros de avaliagdo sdo
validados e permitem aplicagdes em muitos paises,
0 que possibilita a padronizagao e comparacao do
processo avaliativo em contextos distintos. Porém,
a prevaléncia de seu cunho quantitativo pode ser
considerado um fator limitante [18].

Em relagdo aos participantes dos estudos,
sete (58,33%) foram realizadas com familiares e/
ou cuidadores e dois (16,67%) estudos incluiram
tanto familiares e/ou cuidadores quanto profis-
sionais. Os demais foram representados por um
estudo cada (8,33%), com os seguintes grupos:
profissionais [19]; criancas e profissionais [20]; e
dados secundarios de sistema de informacao [21].
E importante considerar a participacdo ativa dos



usuarios ao avaliar os servigcos de APS, pois essa
colaboragao proporciona um retorno significativo,
tanto para o gestor publico quanto para os proprios
profissionais. Dessa forma, € possivel intervir e
concentrar energia na melhoria dos processos e
na eficiéncia do atendimento, garantindo qualidade
aos usuarios [22].

Souza (2016) [23], em sua dissertagdo de mes-
trado, ao aplicar o PCAtool com maes de criancas
menores de dois anos residentes e cadastradas
em uma ESF na zona Norte de Manaus, identificou
que os cuidados a saude da crianga se revelam
pouco efetivos, apresentando problemas referentes
ao acesso e integralidade do cuidado, bem como
vinculo limitado com a crianca/familia, havendo
necessidade de reformulacao das estratégias de
saude para aprimorar a qualidade do cuidado pro-
porcionado a populagao infantil.

Além de avaliar o desempenho dos servigos,
alguns estudos também compararam diferentes
modelos de organiza¢ao da APS [24]. No momento,
ha predominancia de dois modelos de servigos que
oferecem esse nivel de atencdo: Unidades Basicas
de Saude (UBS) e Estratégia da Saude da Familia
(ESF). Ambos respeitam os principios e diretri-
zes elaborados pela Politica Nacional de Atencao
Basica (PNAB) [25], entretanto, ao comparar es-
ses dois modelos organizativos, observa-se que a
ESF apresenta melhores resultados na avaliacao
de atributos da APS e mais proximidade com a
orientacédo proposta pela PNAB. A UBS, por sua
vez, permanece com foco no modelo biomédico,
realizando atendimentos por especialidades em
areas mais abrangentes, com maior densidade
demogréfica e, consequentemente, estabelecen-
do pouco vinculo com os usuarios. Em sua tese,
Silva (2017) [26] salientou que a organiza¢ao dos
servigos ainda baseada no modelo biomédico de
assisténcia compromete diretamente a qualidade
da assisténcia a saude, incluindo limitagcdes acerca

do acesso ¢ integralidade da atencao a saude da
crianca, bem como a auséncia de abordagem fa-
miliar e comunitaria.

Cabe destacar que a Constituicdo Federal de
1988 [4] e o SUS, instituido em 1990 [6], garan-
tem o acesso universal e gratuito aos servigos
de saude. Pesquisas populacionais apontam um
aumento na oferta a esses servigos, especialmen-
te entre 2008 e 2013, resultado da consolidagao
e extensao do SUS [27]. No entanto, ampliar a
prestacdo de servicos de saude nao é suficiente
para assegurar o maior acesso, sobretudo entre
as populacgdes mais vulneraveis [28]. Ainda nessa
conjuntura, e levando em conta as necessidades
especificas das criangas na rede de atencao a
saude, se faz necessario a reflexdo frente a di-
versos conceitos, incluindo a revisao das praticas
e a estruturacao dos servicos publicos de saude,
a redefinicao das agbes que promovam vinculos,
autonomia e acolhimento, e um cuidado centrado
na crianca e sua familia [29]. Melhorias ao acesso
a educacao, alimentagao saudavel e saneamento
basico impulsionariam a qualidade de saude, redu-
zindo consideravelmente custos em intervencoes
curativas [30]. Nesse sentido, torna-se essencial
construir novas estratégias para a organizagao e o
planejamento dos servigos de saude [31]. Equipes
melhores estruturadas e organizadas, que ade-
rem a protocolos e realizam todos os registros,
sdo capazes de viabilizar um cuidado integral de
criancas e familias, amenizando vulnerabilidades
e desigualdades que possam provocar danos.

Quanto a area dos programas de pods-gra-
duacédo que as produgdes estiveram vinculadas,
€ possivel destacar a enfermagem, como area
de maior frequéncia. Nessa perspectiva, cabe
destacar a importéncia da Enfermagem brasilei-
ra enquanto ciéncia da saude. Nos programas
de pds-graduacao, a pesquisa brasileira € am-
plamente reconhecida no cenario internacional
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devido a vasta quantidade de estudos realizados,
a internacionalizagao da profissao e a exceléncia
de seus pesquisadores [32].

No que tange a distribuicdo geografica dos
estudo, a predominancia de estudos centrados nas
regides sul e sudeste, esses resultados corroboram
os dados da Plataforma Lattes do CNPq, que re-
gistra o censo entre 1993 e 2016, indicando predo-
minancia de pesquisas nas regides Sul e Sudeste
[33]. E importante destacar que isso se deve, em
grande parte, a concentragdo da maioria dos cursos
de pos-graduacao nessas regides. No entanto, nos

Conclusao

As teses e dissertagdes evidenciaram a ne-
cessidade de melhorar os servigcos oferecidos na
APS, incluindo o fortalecimento da rede de atengao
voltada para as criancas e a qualificacdo dos pro-
fissionais, buscando proporcionar um acompanha-
mento integral que atenda as necessidades tanto
das criancas quanto de suas familias. Notou-se
uma quantidade reduzida de estudos em areas
fora das regides Sul do pais. Essas regides tendem
a abrigar populagbées mais vulneraveis e que en-
frentam dificuldades significativas, como escassez
de recursos e forca de trabalho. Estudos nessas
localidades podem ajudar a superar os desafios
que impedem o pleno funcionamento da APS no
pais. Recomenda-se que estudos metodoldgicos e
com abordagem qualitativa devem ser explorados
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