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RESUMO: Triagem neonatal (TN) trata de uma acdo preventiva que permite fazer o
diagndstico o mais precocemente possivel. O objetivo do presente estudo é identificar
a rede social de criangas com triagem neonatal positiva (TNP) em uma unidade basica
de saude. Tratou-se de uma pesquisa documental seguida de uma pesquisa de campo
descritiva com abordagem quanti-qualitativa. Este estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica de Pesquisa do Centro Universitirio de Patos de Minas, parecer n2
2.449.434/2017. O estudo foi realizado na Unidade de Atencdo Primaria a Saude
(UAPS) Dr. Carlos Martins Neto, conhecida como Alto Colina, em Patos de Minas - MG.
A pesquisa documental utilizou como fonte o caderno de registro do teste do pezinho,
nos ultimos cinco anos, de janeiro de 2014 a junho de 2018. Para a coleta de dados,
foram utilizados o caderno de registro do teste do pezinho e o mapa de rede social. Os
mapas foram analisados conforme parametros do instrumento. Durante o periodo de
tempo analisado, apenas 1,36% dos testes realizados foram positivos na UAPS,
mostrando a efetividade do PNTN na unidade. Na avaliagdao das redes sociais, notou-se
qgue a familia é a principal rede de suporte destas criangas e que a UAPS ndo é efetiva
no acompanhamento destas criangas. A utilizacdo do trabalho de redes sociais na
Estratégia de Saude da Familia pode ser uma forma rica de aproximagdo entre
comunidade e equipes.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem em Saude Publica. Promogdo da Saude. Rede Social.
Saude da Criancga. Triagem Neonatal.

ABSTRACT: Neonatal screening (NS) is a preventive action that allows the diagnosis to
be made as early as possible. The objective of the present study is to identify the social
network of children with positive neonatal screening (PNS) in a healthcare center. This
was a documentary research followed by a descriptive field research with quantitative-
gualitative approach. This study was approved by the Ethics Committee of Research of
the University Center of Patos de Minas opinion number 2.449.434 / 2017. The study
was conducted at the Primary Healthcare Center (UAPS), Dr. Carlos Martins Neto
known as Alto Colina in Patos de Minas - MG. Documentary research used as a source
the Guthrie test (PKU test) record files in the last five years, from January 2014 to June
2018. For data collection it was used the records from the Guthrie test (PKU test) and
the social network map. The maps were analyzed according to the parameters of the
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instrument. During the analyzed period only 1.36% of the tests performed were
positive in the UAPS showing the effectiveness of the PNTN (Programa Nacional de
Triagem Neonatal) in the healthcare center. In the evaluation of social networks it was
noticed that the family is the main support network of these children and that the
UAPS is not effective in the monitoring of these children. The use of social networks in
Family Health Strategy can be a rich way of approaching community and teams.
KEYWORDS: Nursing in Public Health. Health Promotion. Social Network. Child Health.
Neonatal screening.

INTRODUCAO

O Programa Nacional de Triagem Neonatal (PNTN), foi criado em 6 de junho de
2001, é considerado um programa de grande importancia nacional e de sucesso no
Sistema Unico de Saude por contemplar os principios e diretrizes fundamentais do
SUS. Para que todos os objetivos, diretrizes e estratégias do programa sejam
alcancados, é necessaria a responsabilidade das trés esferas de gestdo, Federal,
Estadual e Municipal, além dos técnicos envolvidos, na busca dos melhores indicadores
do programa e no atingimento da melhoria das condicGes de saude desse grupo de
pacientes detectados no PNTN. E uma politica transversal que prevé acdes
compartilhadas tanto na Atencdo Basica como na Média e Alta Complexidade (BRASIL,
2016).

Triagem neonatal (TN) trata de uma ac¢do preventiva que permite fazer o
diagndstico, o mais precocemente possivel (MENDES et al., 2017). O Teste do Pezinho
(TP) deve ser realizado preferencialmente do 32 ao 52 dia de vida, a fim de se
detectarem doencas que cursam com elevada morbimortalidade ou que possam deixar
sequelas em recém-nascidos (RN’s). As principais doencas triadas sdo doenca
falciforme, deficiéncia de biotinidase, hiperplasia adrenal congénita, hipotireoidismo
congénito, fibrose cistica e fenilcetonuria (HOLANDA et al., 2016).

Busca-se, com a TN, interferir no curso da doenca, permitindo, dessa forma, o
tratamento precoce especifico e a redugao ou eliminagdo das sequelas associadas a
cada doencga. O PNTN abrange, além da realizacdao dos exames e detec¢do de doencgas,
o0 acompanhamento e o tratamento dos pacientes, muitas vezes, por toda a vida
(MENDES et al., 2017).

A enfermagem atua na divulgacdo, informacdo, sensibilizacdo, orientagdo e
fiscalizacdo do teste do pezinho. Desde o pré-natal, nas UBS, é esse profissional que
devera orientar a gestante sobre os aspectos relacionados a importancia da realizagao
da TN bem como todos os detalhes inerentes a coleta do mesmo (MEDEIROS; VIEIRA,
2017).

A educac¢dao em saude, quando disponibilizada ao longo da gestacao, pode
influenciar o conhecimento dos pais sobre a coleta do TP, sendo mais eficaz do que em
curto tempo. Portanto, quando estas trocas de informagdes entre pais e profissionais
de saude ocorrem durante a gestacdo, os pais estdo mais sensibilizados e
conscientizados sobre a importancia e consequéncia do teste tardio para o RN
(SANTOS, 2018).
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As redes sociais pessoais sdo essenciais na construcdo da subjetividade e da
identidade, além de enriquecerem a percep¢do de cada individuo, enquanto ser social.
O conceito de redes permite focalizar exatamente as relagcdes entre pessoas e grupos
nas quais valoracGes e percepcdes estdo atuando sendo centrais em situacbes de
crises (SLUKZI, 2010).

O objetivo do presente estudo é identificar a rede social de criancas com
triagem neonatal positiva (TNP) em uma unidade bdsica de saude.

METODOLOGIA

Tratou-se de uma pesquisa documental, seguida por uma pesquisa de campo
descritiva com abordagem quanti-qualitativa. Este estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica de Pesquisa do Centro Universitirio de Patos de Minas, parecer n2
2.449.434/2017.

O estudo foi realizado na Unidade de Atengao Primaria a Saude (UAPS) Dr.
Carlos Martins Neto, conhecida como Alto Colina, em Patos de Minas - MG. A pesquisa
documental utilizou como fonte o caderno de registro do teste do pezinho, nos ultimos
cinco anos, de janeiro de 2014 a junho de 2018.

Na sequéncia, foi realizada uma visita domiciliar as criancas detectadas com
TNP, a fim de se entrevistarem os responsdveis e de se construir o mapa de rede
social. A coleta dos dados foi realizada na residéncia de cada crianca de acordo com a
disponibilidade da familia, sendo realizada no més de julho de 2018, apds a assinatura
do Termo de Consentimento Livre Esclarecido.

Foram adotados dois instrumentos para a coleta de dados com os responsaveis
pela crianga. Foi feita uma planilha para a coleta de dados no caderno de teste do
pezinho, sendo esses dados analisados pela estatistica descritiva e apresentados sob a
forma de niumeros absolutos e relativos em tabelas. Para se conhecer a composicdo da
rede social das criangas, foi construido o mapa de rede social.

Este é representado por um desenho constituido de trés circulos, divididos em
guatro quadrantes, que se relacionam a familia, as amizades, as relagdes de trabalho
ou estudo, as relagbes comunitarias, aos servicos de saude e as agéncias sociais
(SLUZKI, 2010).

Para a construgdo dos mapas, foram oferecidos aos responsaveis pela crianga
um lapis e uma cépia impressa do instrumento, para o registro dos nomes de pessoas
e instituicdes. Esse procedimento teve duracdo média de 30 minutos. Os resultados
foram analisados de acordo com os parametros preconizados por Sluzki (2010).

RESULTADOS E DISCUSSAO
De acordo com os dados coletados na UAPS Dr. Carlos Martins Neto, de janeiro

de 2014 até junho de 2018, foram encontrados 5 registros de testes positivos durante
esse periodo, conforme a tabela 1.
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Tabela 1 - Distribuicdo do niumero de triagem neonatal realizados na unidade basica de
saude e o numero de testes positivos por ano

Ano N° de testes N° de testes positivos F. Relativa
realizados (%)
2014 81 0 0
2015 86 0 0
2016 77 0 0
2017 72 2 2,78
2018 51 3 5,88
TOTAL 367 5 1,36

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

Os dados da tabela 1 mostram que o ano de 2018 foi o que apresentou maior
guantidade de testes positivos. Quando se realiza a soma desses dados, nota-se que,
durante o periodo de tempo analisado, apenas 1,36% dos testes realizados foram
positivos.

O PNTN possui o intuito de cobrir 100% dos nascidos vivos, tendo como
objetivo diminuir os danos e os numeros de mortalidade dos RN’s triados. Essa medida
enfatiza um dos principios basicos do Sistema Unico de Saude (SUS) que é garantir
acesso igualitario a todos os recém-nascidos brasileiros, independentemente de idade,
raca, classe social ou origem geografica (OLIVEIRA; SOUZA, 2017).

Uma vez identificado o paciente e confirmado o diagndstico de cada uma das
patologias, ele é imediatamente encaminhado ao Ambulatério Especializado do
Servico de Referéncia em Triagem Neonatal (SRTN). Nesse servico, é feita a completa
avaliacdo inicial do paciente por uma equipe multidisciplinar, com fornecimento das
recomendacdes aos pais a respeito da possibilidade de recorréncia genética, assim
como orientagdes sobre evolugao e tratamento da doenga, sendo o seguimento clinico
e terapéutico global dos pacientes realizado por esta equipe. O aumento da cobertura
do Programa, a redu¢do do numero de amostras inadequadas e a minimizagdo dos
tempos decorridos entre as etapas chave do processo pressupdem, entre outros
requisitos, o envolvimento de profissionais da saude, sobretudo dos profissionais da
Enfermagem (BRASIL, 2012).

Na entrevista, foi possivel coletar dados para a caracterizacdo do perfil das
criangas com TNP, conforme Quadro 1. Optou-se pela apresentagdo das criancas com
nomes ficticios da preferéncia dos pais, a fim de que o anonimato e o sigilo das
informacgdes fossem mantidos.
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Quadro 1 - Dados coletados no caderno de teste do pezinho e durante a entrevista
com os responsaveis pelas criancas com triagem neonatal positiva

. Idade da crianga | Data da coleta Resultado do teste e
Nome ficticio Sexo .
no dia da coleta do teste doenga
01 Ana Feminino 49 dia 23/02/2018 Traco falciforme
02 Gabriel Masculino 32 dia 11/01/2018 Traco falciforme
03 Alex Masculino 32 dia 25/01/2018 Deficiéncia de biotinidase
04 Gabriela Feminino 32 dia 05/04/2018 Anemia Falciforme

Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

As principais doengas encontradas foram anemia falciforme ou trago falciforme
(3 criancgas) e deficiéncia de biotinidase (1 crianca). A anemia falciforme é uma doenca
de grande relevancia clinica e epidemioldgica, que tem como caracteristica principal
alteracdes genéticas em que os portadores apresentam o gene da globina beta S (gene
Bs), estabelecendo a presenca da hemoglobina variante S nas hemacias. Até os dias
atuais, ndo existe nenhum farmaco ou tratamento que cure a doenca falciforme,
apenas procedimentos que permitem diminuir as complicacbes da doenca,
proporcionar maior conforto e melhorar a expectativa de vida do paciente (MARTINS;
TEIXEIRA, 2017).

O traco falciforme ndo é suficientemente forte para se manifestar como
doenca. E uma condi¢do na qual a pessoa, apesar de n3o apresentar anemia em exame
de rotina, carrega consigo a chamada “hemoglobina S” (CALVO-GONZALEZ, 2017).
Estima-se que 7% da populacdo mundial apresenta algum transtorno de hemoglobina,
sendo a anemia falciforme o mais frequente. Existem estimativas de que 7.200.000
individuos no Brasil possuem o traco falcémico, chegando a uma prevaléncia de 2 a 8%
na populacgdo total. A presenga da doenca falciforme no Brasil tem grande relagdao com
o processo histdrico e colonial do pais (MARTINS; TEIXEIRA, 2017).

A deficiéncia de biotinidase (DB) é uma doen¢a metabdlica hereditaria com
expressao fenotipica variada, na qual ha defeito no metabolismo da biotina. A DB
manifesta-se geralmente a partir da sétima semana de vida, com disturbios
neuroldgicos e cutaneos como crises epilépticas, atraso no desenvolvimento
neuropsicomotor, hipotonia, microcefalia, alopécia e dermatite eczematoide. As
sequelas neuroldgicas em pacientes nao tratados precocemente sdo distlrbios
auditivos, visuais, assim como atraso motor e de linguagem (LARA et al., 2014).

A enfermagem insere-se ao longo de todo o processo de triagem neonatal
como principal mediadora entre as familias das criangas assistidas pelo PNTN e a rede
de coleta de amostra sanguinea para teste, o acompanhamento e o tratamento das
criancas diagnosticadas com agravos congénitos detectados. A compreensdao da
complexidade do processo de triagem possibilita que a enfermagem exerca papel
social e politico ajudando a superar fragilidades e a dar continuidade e resolubilidade
ao Programa. Os profissionais da enfermagem sao facilitadores de novos aprendizados
da vida com a doencga congénita exercendo, portanto, papel relevante de estimulo a
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adaptacdo e a adesdo ao tratamento, o que tende a influenciar positivamente a
longevidade e a qualidade de vida das criancas assistidas pelo PNTN (HOLANDA et al.,
2016).

MAPA DE REDE SOCIAL DAS CRIANCAS COM TRIAGEM NEONATAL POSITIVA

Foram detectados 5 testes positivos na UAPS Dr. Carlos Martins Neto, de
janeiro de 2014 até junho de 2018. Foram visitadas as criancas, no més de julho de
2018, sendo que uma ndo se encontrava mais no enderego descrito no caderno de
triagem neonatal, inviabilizando a sua participacdo na pesquisa. Com a confirmacdo do
diagnéstico positivo, é necessario que a crianca possua uma rede social efetiva para
auxiliar neste processo de saude-doenca.

Sluzki (2010) afirma que a rede social de apoio de um sujeito é composta por
todas aquelas relacGes consideradas significativas para ele e que o influenciam no seu
proprio reconhecimento como sujeito assim como na sua autoimagem. Ainda de
acordo com o autor, a rede social pessoal de qualquer individuo constitui uma das
chaves centrais da experiéncia individual de identidade, bem-estar, competéncia e
agenciamento ou autoria, incluindo os habitos de cuidado da saude e a capacidade de
adaptacdo em uma crise. Essas conceituagdes mostram que as redes pessoais
significativas, sejam elas do individuo ou da familia, tém um alcance em diferentes
niveis da estrutura social.

A partir desse pressuposto e da necessidade de se conhecer a composicdo da
rede social das criancas, foi construido o mapa de rede social das quatro criangas com
TNP.

O mapa minimo pode ser sistematizado por um diagrama formado por trés
circulos concéntricos (interno, intermediario, externo), divididos em quatro
guadrantes: (a) Familia, (b) Amizades, (c) Relacdes de trabalho ou escolares,
(companheiros de trabalho e ou de estudos) e (d) Relagdes comunitdrias, de servigos
(exemplo, servigcos de saude) ou de credos (figura 1). Com relagdo a disposicdo dos
circulos, o interno representa as relagdes mais intimas consideradas pelo individuo,
seja da familia, seja de amizades. O circulo intermedidrio registra as relagdes com
menos grau de compromisso relacional, como as relagdes sociais ou profissionais ou
familiares, e o circulo externo registra as relagdes ocasionais (como conhecidos de
escola ou do trabalho, familiares mais distantes, vizinhos) (SLUKZI, 2010).

Assim, segundo a proposta de Sluzki (2010), para se determinar a significancia
do vinculo, foram utilizados diferentes tipos de linhas para representa-los. Os vinculos
significativos, como relagdes de confianga, amizade, solidariedade, reciprocidade e
intimidade, serdo representados graficamente por uma linha continua ( ). Os
vinculos fragilizados, com relagdes ténues, serdao graficamente apresentados por meio
de uma linha entrecortada (- - - - - - - ). J& os vinculos rompidos ou inexistentes serdao
representados por meio de uma linha quebrada (_ ).

A construcao dos mapas de rede social das 4 criancgas possibilitou a andlise da
composicao de sua rede social no quesito tamanho e tipo de vinculo, conforme
preconizado Sluzki (2010).
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O tamanho da rede social compreende o niumero de pessoas que a compde,
sendo classificada como pequena, média e grande. Redes compostas de uma a sete
pessoas sdo consideradas pequenas; aquelas compostas por oito a 10 pessoas sdo
consideras médias e por mais de 11 pessoas sao consideradas grandes (SLUZKI, 2010).

Figuras 1 e 2 - Mapas de rede social da Ana e do Gabriel
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AMIZADES FAMILIA AMIZADES

RELACOES

) RELACOES
COMUNITARIAS

COMUNITARIAS
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Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

As criangas Ana e Gabriel apresentam uma rede social classificada como
pequena e apresentam vinculos significativos com a familia. Ana (figura 1) apresenta o
vinculo fragilizado com a UAPS e Gabriel (figura 2) apresenta o vinculo significativo
com a Unidade.

Ha que se destacar que apenas a familia ndo consegue responder a todas as
necessidades de saude das criangas, razdo pela qual precisa de recursos da
comunidade, das organizagdes sociais e do estado para minimiza-las ou soluciona-las
(ALEXANDRE et al., 2012). Slukzi (2010) afirma que a presenca de uma rede social
estdvel, confidvel e ativa protege a saude das pessoas, atua de forma a fornecer auxilio
e encaminhamento, afeta a rapidez da procura a servigcos de saude, acelera a cura e
aumenta a sobrevida. O autor defende também que a presenca de doenca,
especialmente de curso prolongado, deteriora a qualidade das interagdes sociais da
pessoa e, em longo prazo, reduz o tamanho e o acesso a sua rede social.
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Figura 3 - Mapa de rede social do Alex
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Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

Alex (figura 3) apresenta uma rede social de tamanho pequeno, com vinculo
significativo com familia e amigos e presenca de vinculo fragilizado com a UAPS.
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Figura 4 - Mapa de rede social da Gabriela
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Fonte: Dados da pesquisa, 2018.

Gabriela (figura 4) é a Unica que apresenta a rede social de tamanho médio.
Apresenta vinculos significativos com a familia e com o Convénio Particular e
apresenta vinculo fragilizado com a UAPS. Para Sluzki (2010), rede social de tamanho
médio (entre oito e 10 pessoas) é mais eficiente no sentido de fornecer apoio material,
informativo e emocional, propiciando qualidade de vida e bem estar social.

A expansdo da atencdo primaria em saude (APS) por meio da municipalizacdo
foi tomada como prioridade pelo Ministério da Saude (MS) brasileiro. A
implementacdo de novas praticas capazes de assegurar os principios da Politica
Nacional de Atencdo Basica (PNAB) — acesso universal aos servicos em todos os niveis
de assisténcia, integralidade da assisténcia, com uma rede de servicos resolutivos,
equidade e participacdo da comunidade — é um desafio para muitos municipios
brasileiros, dificultando a abrangéncia em programas essenciais como o PNTN
(SALAZAR; CAMPOS; LUIZA, 2017).

A enfermagem tem papel fundamental no PNTN, uma vez que possui enorme
contato com os usuarios alvo do programa, a puérpera e o neonato. Atua de forma
técnica e educativa desde o pré-natal na atencdo primadria. Portanto, o papel da
enfermagem no teste do pezinho é extremamente importante e necessario, desde a
informacdao as maes até a volta delas na busca do resultado do exame. Destarte, o
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profissional de enfermagem assume papel como agente multiplicador de informacdes
e orientacGes no PNTN (MACIEL JUNIOR et al., 2016).

A desinformacdo dos pais pode influenciar direta ou indiretamente na
realizacdo do TP em tempo habil, com influéncia para a qualidade de vida das criangas
e suas familias. Percebe-se, portanto, que a educacdo em saude deve estar voltada
para a familia, em especial para aos pais (MENDES et al., 2017).

CONCLUSAO

Conclui-se com este estudo que é necessario o acompanhamento integral
destas criangas através da Estratégia de Saude da Familia (ESF) e principalmente da
enfermagem, que é responsavel pela implementacdo do PNTN.

Durante o periodo de tempo analisado, apenas 1,36% dos testes realizados foi
positivo na UAPS, mostrando a efetividade do PNTN na unidade.

Na avaliacdo das redes sociais, notou-se que a familia é a principal rede de
suporte destas criancas e que a UAPS ndo é efetiva no acompanhamento destas
criancas, ja que das 4 criancas analisadas, 3 destas possuem o vinculo fragilizado com a
unidade.

A utilizacdo do trabalho de redes sociais na ESF pode ser uma forma rica de
aproximacdo entre comunidade e equipes, de modo que estas se conhecam melhor,
gue as equipes se familiarizem com o que dizem os atendidos sobre quem sdo as
pessoas importantes em sua vida, o que elas fazem e qual é a sua importancia. Isso
pode ampliar o leque de intervencdes e aproximar as praticas as necessidades da
populacdo, além de possibilitar conversas mais préximas de sua realidade,
possibilitando intervencbes que facam mais sentido, que fujam de um carater
informativo ou curativista e que sejam alinhadas a perspectiva da Atencdo Basica.

No que tange ao desenvolvimento das discussdes desta pesquisa, verificou-se
uma escassez de artigos sobre a tematica proposta. Assim, sugere-se que sejam
realizadas mais pesquisas com a temdtica proposta.
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