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Resumo

Objetivo: Identificar e analisar as evidéncias cientificas sobre visita domiciliar (VD) a criangas menores de seis
anos de idade, na perspectiva da promogao da sadde e do desenvolvimento na primeira infancia.

Métodos: Revisdo integrativa da literatura, nas bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature, Scopus, Web of Science,
PubMed e PsycINFO. Foram incluidos estudos cientificos originais quantitativos, qualitativos e método
misto, publicados entre 2016 e 2019, idiomas portugués e inglés, foco central de VD na primeira infancia, e
excluidos estudos de revisdo, teses, dissertagdes, livros e capitulos de livros, resumos e editoriais publicados.
Andlise dos dados pautada na estratégia do mapa conceitual em teia de aranha, com sintese integrativa de
19 estudos selecionados.

Resultados: As evidéncias cientificas mostram a importancia da estratégia de VD na primeira infancia, com
caracteristicas das agGes oferecidas nessa abordagem. Os conteudos e abordagens das VD foram identificados
como criadores de condigdes propicias para retratar temas, situagées e necessidades da primeira infancia,
essenciais a vitalidade da salde e estimulo ao bom desenvolvimento nos primeiros anos de vida.

Concluséo: A sintese integrativa identificou que a VD é uma valiosa estratégia para a primeira infancia,
indicando os beneficios ao desenvolvimento da crianga e de seus cuidadores, para promover sadde € prevenir
agravos. O Mapa Conceitual elaborado sugere uma gama de elementos relevantes que qualifica a VD na
primeira infancia com contribuicdes & atencdo integral a satde da crianca e as boas praticas parentais.

Abstract

Objective: To identify and analyze the scientific evidence on home visits (HV) to children under six years of age,
from the perspective of promoting health and early childhood development.

Methods: This is an integrative literature review, in the Latin American and Caribbean Literature in Health
Sciences, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature, Scopus, Web of Science, PubMed and
PsycINFO databases. Quantitative, qualitative and mixed method original scientific studies, published between
2016 and 2019, in Portuguese and English, central focus of HV in early childhood, were included, and review
studies, theses, dissertations, books and book chapters, abstracts and editorials were excluded published. Data
analysis based on the concept map strategy in a spider’s web, with an integrative synthesis of 19 selected studies.

Results: Scientific evidence shows the importance of the HV strategy in early childhood, with characteristics of
the actions offered in this approach. The contents and approaches of HV were identified as creating favorable
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conditions to portray themes, situations and needs of early childhood, essential to health vitality and encourage good development in the first years of life.

Conclusion: The integrative synthesis identified that HV is a valuable strategy for early childhood, indicating the benefits to child development and their
caregivers to promote health and prevent injuries. The conceptual map developed suggests a range of relevant elements that qualify HV in early childhood
with contributions to comprehensive child health care and good parenting practices.

Resumen

Objetivo: Identificar y analizar las evidencias cientificas sobre la visita domiciliaria (VD) a los nifios menores de seis afios de edad, en la perspectiva de la
promocion de la salud y del desarrollo en la primera infancia.

Métodos: Revision integradora de la literatura en las bases de datos Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde, Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature, Scopus, Web of Science, PubMed y PsycINFO. Se incluyeron estudios cientificos originales, cuantitativos, cualitativos
y método mixto, publicados entre 2016 y 2019, idiomas portugués e inglés, enfoque central de VD en la primera infancia, y excluidos estudios de revision,
tesis, disertaciones, libros y capitulos de libros, resumenes y editoriales publicados. Andlisis de los datos orientado en la estrategia del mapa conceptual de
telarafia, con sintesis integrativos de 19 estudios seleccionados.

Resultados: Las evidencias cientificas muestran la importancia de la estrategia de VD en la primera infancia, con caracteristicas de las acciones que se
ofrecen en ese enfoque. Los contenidos y enfoques de las VD fueron identificados como los creadores de condiciones adecuadas para retratar temas,
situaciones y necesidades de la primera infancia, esenciales para la vitalidad de la salud y el estimulo al buen desarrollo en los primeros afios de vida.

Conclusion: La sintesis integrativa identificd que la VD es una estrategia valiosa para la primera infancia, indicando los beneficios para el desarrollo del nifio
y de sus cuidadores, para promover la salud y prevenir agravamientos. EI Mapa Conceptual elaborado sugiere una gama de elementos relevantes que califica

a VD en la primera infancia con contribuciones a la atencion integral a la salud del nifio y a las buenas practicas parentales.

Introducao

Os primeiros seis anos, etapa denominada de pri-
meira infincia, sio relevantes para a sadde e de-
senvolvimento humano, com evidéncias cientificas
que demonstram impactos dos eventos iniciais na
configuragao das fungoes cerebrais e do desenvol-
vimento."’ Condicées adversas no ambiente, em
contextos familiares ou institucionais, podem levar
a prejuizos no desenvolvimento humano.?

As intervencoes a favor do crescimento e de-
senvolvimento sauddvel na primeira infincia sio
importantes pelos beneficios de longo alcance de
satde, desenvolvimento, aprendizado e autonomia.
@ Nesse processo, os cuidadores parentais necessi-
tam apoio para construirem ambientes domiciliares
capazes de fornecer cuidados e protegdo, especial-
mente na primeira infincia.®”

Neste contexto, destacam-se politicas publicas
com foco na primeira infincia que tenham como
intervengao a visita domiciliar (VD). A abordagem
com cuidadores parentais a partir de VD permite
conhecer e intervir no ambiente familiar, na pers-
pectiva de potencializar efeitos positivos no desen-
volvimento infantil (DI).®

H4 diferentes estratégias que se utilizam de in-
tervengdes com base na VD para o desenvolvimen-
to pleno na primeira infincia, e uma delas é Nurse-
Family Partnership, nos Estados Unidos da América,
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com foco no DI e VD realizada por enfermeiras.”
No Brasil, uma estratégia com foco na primeira in-
fancia é o Programa Crianca Feliz, que preconiza a
VD periodicamente, por profissional capacitado,
com agdes para apoio as gestantes e familias.®

A presente investigagao parte do pressuposto de
que a VD como estratégia influencia positivamen-
te o desenvolvimento na primeira infincia e que os
estudos sobre essa temdtica indicam relevantes evi-
déncias cientificas, compondo um mapa conceitual
na perspectiva da promogao da satde integral da
crianca e parentalidade. Assim, o objetivo foi iden-
tificar e analisar as evidéncias cientificas sobre VD a
criangas menores de seis anos de idade, na perspec-
tiva da promogio da saiide e desenvolvimento na
primeira infAncia.

Métodos

Trata-se de uma revisao integrativa (RI) da literatu-
ra. Para a formulagio da pergunta da pesquisa, foi
utilizada a estratégia PICo.® A pergunta norteadora
foi: “Quais os conhecimentos cientificos sobre visitas
domiciliares para criangas de zero a seis anos de idade
incompletos na perspectiva da promogio da saide e
do desenvolvimento infantil na primeira infAncia?”.
A produgao de dados ocorreu pela busca nas
bases: Literatura Latino-Americana e do Caribe em



Ciéncias da Satde (LILACS), PubMed, SCOPUS,
PsycINFO e Web of Science. Os descritores foram:
crianga, visita domiciliar, promogio da satde, child,
early childhood, home visit e health promotion. Foi
realizada a combinagio dos operadores booleanos
com o conector “AND” (combinagao restritiva),
para compor o cruzamento das buscas entre os ele-
mentos da estratégia PICo e descritores indexados.

Os critérios de inclusao foram: estudos cienti-
ficos nos idiomas portugués e inglés, entre 2016 e
2019, estudos originais quantitativos, qualitativos
e de método misto, com foco em VD na primei-
ra infincia. Os critérios de exclusio foram: estudos
de revisoes, duplicagoes, teses, dissertagoes, livros e
capitulos de livros, resumos publicados em anais de
eventos e editoriais de revistas.

No processo de busca, foram utilizadas as reco-
mendagdes PRISMA.? A figura 1 apresenta um flu-
xograma que expressa a selecio dos estudos.
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Figura 1. Fluxograma PRISMA de buscas e selecéo dos
estudos cientificos

De 4.210 estudos nas buscas na literatura cienti-
fica, foram excluidas 2.246 duplicagées, a partir do
gerenciador de referéncias bibliogréficas EndNote
versio X9©, restando 1.964 estudos. Foram ex-
cluidos 1.922 estudos por titulos e resumos por
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nao atender a pergunta norteadora e os critérios de
inclusao. Os 42 estudos restantes foram avaliados
na integra, com a utiliza¢do do instrumento adap-
tado Critical Appraisal Skills Programme — CASP.®
(Anexo 1). Entre as ferramentas existentes, optou-se
por este instrumento pela objetividade e fécil enten-
dimento para avaliar a qualidade cientifica. Foram
excluidos 23 estudos pela aplicagio do instrumento
CASP. A partir da andlise dos estudos que atende-
ram todos os itens do checklist, foram selecionados
19 artigos para compor a presente pesquisa. Na
andlise dos dados, utilizou-se a estratégia de mapa
conceitual do tipo teia de aranha,”’ que permitiu
uma sintese dos principais resultados apreendidos
na anilise dos artigos incluidos.

Resultados

Dos 19 estudos selecionados, 14 foram publicados
em 2018 e 2019 e cinco em 2016 e 2017. Houve
aumento no nimero de estudos sobre a VD na pri-
meira infincia a partir de 2018, sugerindo mais
difusio desse enfoque. Nas dreas dos periddicos,
17 estudos estao ligados a sadde, um a drea da eco-
nomia e um 2 psicologia. Dos 17 estudos publica-
dos em periddicos da drea da satide, sete foram de
pediatria, seis de sadde em geral e quatro materno
infantil. Quanto ao pais onde foi realizada a in-
vestigagdo, sete foram nos EUA, dois na Austrdlia,
dois na Irlanda, dois na India, um na Africa, um
na Noruega, um na Suécia, um no Vietna, um no
Canadd e um em viérios paises, incluindo o Brasil.
Dos 19 estudos, em 11 a intervenciao VD foi rea-
lizada por enfermeira/os e em oito estudos, além
desse profissional, a intervengio também foi rea-
lizada por outros profissionais. A fase da gestacio
foi incluida em sete estudos. Em 15 estudos a ida-
de das criangas abrangia dos 12 aos 24 meses. O
quadro 1 apresenta as principais caracteristicas dos
estudos incluidos na revisao.

Os resultados foram organizados de modo a
traduzir uma sintese dos principais aspectos iden-
tificados pela intervengio da VD, compondo dois
temas: Beneficios ao Desenvolvimento da Crianca e
Beneficios nos Cuidados Parentais.

Acta Paul Enferm. 2022; 35:eAPE003652. m
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Quadro 1. Descrigdo das publicacdes quanto a autoria, pais, ano de publicacéo, objetivo central, faixa etéria, tipo de estudo,
principais resultados e frequéncia das visitas domiciliares

Autores Pais Ano Objetivo central Faixa etaria Tipo de estudo | Principais resultados Freqy gr.lma e
domiciliares
ANDREW et | India 2019 | Avaliar o efeito das visitas De deza 20 Estudo Melhorias no desenvolvimento cognitivo, Visitas domiciliares semanais
al.mo domiciliares no desenvolvimento meses de idade controlado linguagem receptiva, linguagem expressiva de uma hora durante 18
infantil em favelas urbanas. da crianga randomizado por | e motor e na qualidade do ambiente de meses.
cluster estimulag@o domiciliar.
BICH; LONG,; | Vietna 2019 | Avaliar uma intervengao educativa | Do terceiro Estudo quase Apds um ano de intervengao, o envolvimento | Visitas domiciliares com foco
HOAM™ para envolvimento do pai, para trimestre da experimental do pai no apoio as mulheres foi associado no pai, no Ultimo trimestre
apoiar as mulheres nas praticas da | gravidez a um a amamentagdo exclusiva. Houve maior gestacional, primeira semana,
amamentagdo precoce e exclusiva. | ano de idade da probabilidade de iniciar a amamentagéo sexta semana e aos trés
crianca precocemente e aleitamento materno exclusivo | meses e 15 dias do bebé.
com um, quatro e seis meses de vida do bebg,
em comparagdo ao grupo controle.
DODGE et | EUA 2019 | Testar a implementagéo e o Do nascimento Ensaio clinico Maior investigacéo dos servicos de prote¢ao Uma visita domiciliar na
al. ™ impacto do programa Family aos seis meses de | randomizado a crianga em situagdo de maus-tratos e maternidade e trés apds o
Connects de uma agéncia idade da crianca ndmero de conexdes sustentadas com a nascimento, priorizando seis,
comunitdria. comunidade, melhoria na satide mental 12 e 24 meses de idade do
materna, comportamento parental, consultas | bebé.
de puericultura e adeso ao cuidado materno
pos-parto.
GOLDFELD | Austrélia 2019 | Testar se o programa Right@home | Da gestagdo aos | Estudo Mais seguranga na parentalidade e menos Trés visitas no pré-natal; uma
etal.™ apresenta resultados relacionados | 24 meses de controlado hostilidade, aumento do envolvimento parental | na primeira semana; semanais
a parentalidade e ambiente idade da crianga | randomizado e da variedade da estimulagéo didria com até sexta semana; quinzenais
domiciliar, para prever trajetérias a crianga. O programa tem possibilidade de de trés a seis meses; mensais
benéficas ao desenvolvimento replicabilidade em escala. até 12 meses e bimestrais
infantil. até dois anos, totalizando 25
visitas de enfermeiras (60 a
90 minutos cada).
KEMP et Australia 2019 | Avaliar a implementagéo do Da gestacdo aos | Andlise fatorial | A adesdo das familias foi maior no grupo Trés visitas no pré-natal; uma
al. ™ programa Right@home, de acordo | 24 meses de exploratoria e intervencéo, com beneficios pela relagéo na primeira semana; semanais
com a retencdo e aderéncia ao idade da crianca | uma avaliagdo participante-profissional, com contetdo e até sexta semana; quinzenais
cronograma. qualitativa flexibilidade das visitas consistentes aos de trés a seis meses; mensais
objetivos de cada familia. até 12 meses e himestrais até
dois anos.
BARBOZA et | Suécia 2018 | Investigar o contetdo dos De zero a quatro | Andlise Houve trés categorias de contetdos sobre Cuidadores parentais com
al.o encontros entre familias e anos de idade da | qualitativa de salide, cuidado e desenvolvimento da primeiro filho receberam seis
profissionais durante visitas crianga contetido crianga. O modelo mostrou-se estavel com visitas por 15 meses.
domiciliares. fortalecimento de papeis e relagdes na unidade
familiar e apoio no contexto externo mais
amplo.
CHAIYACHA | EUA 2018 | Examinar os efeitos de um Do nascimento Estudo Probabilidade reduzida de 22% de maus-tratos | Em média duas visitas por
etal.® programa de visitas domiciliares aos cinco anos de | transversal pelo servigo de protecdo a crianca para as més até a crianca completar
em escala estadual. idade longitudinal familias que receberam visitas domiciliares, cinco anos de idade.
com tendéncia a diminuic&o de retirar a
crianca da familia.
CHANANI et | India 2018 | Examinar fatores associados a Do nascimento Estudo Mées participantes do programa de nutrigao Visitas mensais desde
al.mm préticas de aleitamento materno aos trés anos de | transversal ou de sessdes de aconselhamento em grupo | a gravidez até a crianga
exclusivo entre criangas residentes | idade da crianca. tiveram maior probabilidade do aleitamento completar seis meses de
em assentamentos urbanos materno exclusivo. Alimentagdo pré-lactea em | idade.
informais. bebés de trés a cinco meses foi associada a
menores chances de amamentagdo exclusiva.
GREVE et Noruega 2018 | Analisar a viabilidade e De um més a nove | Estudo 0 Sistema de Observagdo Comportamental Visitas semanais durante o
al.r® aceitabilidade da intervengéo meses de idade qualitativo do Recém-Nascido foi vidvel e aceitavel pelos | primeiro més do bebé.
com maes em risco de depressdo | da crianga. cuidadores parentais e profissionais de sadde.
pés-parto e avaliar um protocolo Houve alta sensibilidade materna durante a
de ensaio clinico. interagdo mée-bebé e a maioria dos bebés
apresentou hoa capacidade regulatoria.
KNIERIM et | EUA 2018 | Explorar as percepgdes Dos trés aos seis | Estudo Participagdo com maior responsabilidade e 16 visitas de 90 minutos cada,
al.m dos participantes sobre as anos incompletos | qualitativo inclusdo de membros da familia. Desafios distribuidas na faixa etaria das
caracteristicas facilitadoras e de idade (pesquisa logisticos e culturais podem reduzir o alcance | criangas.
desafios da intervengéo em acdo) do programa, por dificuldades de agendamento
obesidade infantil. de visitas, necessidade de sessdes em grupo e
equipe adicional para supervisdo das criangas.
LEER; Peru 2018 | Avaliar contetdos da visita, Dos oito meses Estudo Relacionamento forte entre visitantes e Cinco a sete visitas a cada
LOPEZ- Equador estratégia de coaching e qualidade | aos dois anos de | controlado familias e participagdo ativa em atividades de | familia, em cada pais.
BOO® Nicaragua do relacionamento com as familias. | idade randomizado aprendizagem baseadas em jogos introduzidas
Brasil pelo visitador. Fragilidades apontadas sugerem
Jamaica a necessidade de revisdo de topicos, mais
Panama demonstragdo de atividades e de didlogo.
Bolivia
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Continuagao.
Autores Pais Ano Objetivo central Faixa etaria Tipo de estudo | Principais resultados Freqy gr}ma LISUEIED
domiciliares
MARSHALL | EUA 2018 | Examinar as percepgdes das Do nascimento Estudo Ampliagdo do acesso as necessidades basicas | Visitas mensais, quinzenais
etal.® familias sobre servigos e apoios ao0s 24 meses de | qualitativo com | (moradia, transporte, cupons de alimentagdo, | e semestrais de 60 a 90
fornecidos. idade da crianca | andlise de Programa Especial de Nutricdo Suplementar minutos cada, variando de
contetido para Mulheres, Bebés e Criangas), salide e sete a dez visitas.
desenvolvimento infantil e oferta de suporte
emocional.
NYGREN et | EUA 2018 | Identificar e analisar a atuagao Da gravidez aos Estudo Contetdos mais discutidos envolveram Visitas no primeiro ano de
al.® dos visitadores durante visitas 12 meses de controlado desenvolvimento infantil, cuidados fisicos vida, cerca de trés por més,
domiciliares e quanto tempo idade da crianga | randomizado e interagdo cuidadores parentais-filhos. totalizando 28 visitas.
utilizam em topicos especificos. Familias que tiveram mais topicos parentais
apresentaram menos estresse. Situagdes
vulnerdveis requereram maior nimero de
visitas e mostraram maiores redugdes em
atitudes sobre punigdes severas ao longo do
estudo.
ROCKERS et | Zambia 2018 | Descrever os resultados de um De seisa 12 Estudo Reducéo da baixa estatura e impacto positivo | Visitas quinzenais dos seis aos
al.® (Africa) acompanhamento de dois anos da | meses de idade controlado na linguagem das criangas. Nao houve 12 meses.
coorte original do estudo. da crianga randomizado por | impacto significante nas habilidades motoras,
cluster comportamento adaptativo e desenvolvimento
socioemocional.
CHARTIER | Canada 2017 | Examinar os maus-tratos e Do nascimento até | Estudo Taxas substancialmente mais baixas de De uma vez por semana a
etal.® desenvolvimento infantil em trés anos de idade | transversal criangas que necessitaram de protegdo social | uma vez por més, com cerca
criangas elegiveis ao programa retrospectivo e menos hospitalizagdes por lesdes de maus- | de uma a duas horas por
Families First Home Visiting. tratos até o terceiro aniversario. Ndo foram visita.
encontradas evidéncias de que o programa
melhorou as pontuacdes de desenvolvimento
infantil no ingresso na escola.
DOYLE et Irlanda 2017 | Identificar evidéncias sobre Da gravidez aos Estudo Dimensdes da parentalidade englobaram Visitas mensais do pré-natal
al.®o formagéo precoce, habilidades e | 18 meses de controlado 38 medidas para melhorar déficits nas até a entrada da crianca na
experiéncias parentais em familias | idade da crianga | randomizado habilidades parentais em um periodo de escola, totalizando 29 visitas
irrandesas desfavorecidas. tempo relativamente curto, particularmente domiciliares.
aos cuidados apropriados as criangas e a
qualidade do ambiente doméstico.
THORLAND | EUA 2017 | Avaliar a amamentagao e Seis aos 24 Estudo Houve efeito de manter a amamentagéo aos Visitas domiciliares aos seis,
etal.® vacinagdo durante a participagdo | meses de idade transversal seis e 12 meses, mas menos probabilidade de | 12, 18 e 24 meses apds
no programa, contrastando da crianca amamentar exclusivamente aos seis meses; 0 nascimento da crianca,
com grupos de referéncia mais propensdo para imunizagdo completa aos | totalizando dez visitas.
demograficamente comparaveis. seis, 18 e 24 meses de idade. A amamentagdo
exclusiva aos seis meses estd aquém da
amostra de referéncia e requer melhorias
futuras.
O’SULLIVAN | Irlanda 2016 | Investigar o impacto do Da gravidez Ensaio clinico Efeitos positivos para recomendagdes dos Visitas quinzenais, totalizando
etal.® programa Preparing for Life 0s cinco anos de | randomizado alimentos proteicos aos 24 e 36 meses, e 51 visitas.
quanto a ingestao alimentar idade da crianca todos os grupos alimentares aos 24 meses.
e papel mediador da dieta no N&o houve efeitos nas recomendacdes de
funcionamento cognitivo. gréos, laticinios, frutas, vegetais, alimentos
gordurosos e agucarados na maioria
dos modelos analisados. Houve efeito da
intervencdo no funcionamento cognitivo,
mediado pelo consumo de proteina alimentar
ao0s 36 meses.
OXFORD et | EUA 2016 | Descrever o programa Promoting | Dez a 24 meses Estudo Cuidadores parentais apresentaram mais Durante dez semanas
al.k First Relationships para familias de idade da controlado sensibilidade as necessidades emocionais e realizadas dez visitas a
com criangas com denuncias de | crianca randomizado sociais infantis. A intervencéo sugere apoio cada familia, articuladas a
maus-tratos. para aumentar a sensibilidade parental e chamadas telefonicas.
prevenir a remogao das criangas de suas
familias.

Beneficios ao desenvolvimento da crianca
Este tema traz os aspectos referentes aos beneficios da
VD para a promogio do desenvolvimento das crian-
cas, com peculiaridades sobre linguagem, desenvolvi-
mento motor, crescimento, comportamentos ¢ habi-
tos sauddveis, principalmente os alimentares.

Em relac¢io ao impacto na linguagem das crian-
cas, em um estudo as criancas obtiveram melhores
pontuagdes nos escores da linguagem e na comuni-

ca¢io.’” Outra pesquisa que avaliou a linguagem,
desenvolvimento motor e cognitivo das criangas,
com o mesmo numero de visitas, encontrou me-
lhoria para meninos e no para meninas."” No de-
senvolvimento da linguagem, a abordagem da VD
incluiu o incentivo da leitura e/ou olhar livros junto
com a crian¢a, nomear objetos, cang¢des, dangas e
jogos, reforcando as atividades apropriadas a idade
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Nos dominios motor e neurocognitivo, as crian-
cas que participaram da interven¢io alcangaram
uma pontua¢io maior no escore aos 12 meses de
idade, em comparagio ao grupo controle.”” Outro
estudo ressalta que a VD repercutiu diretamente no
dominio motor grosso e fino e resultados positivos
no desenvolvimento cognitivo.!” OQutra pesquisa
encontrou que recém-nascidos que receberam VD
apresentaram boa capacidade regulatéria."®

Um estudo apontou impacto positivo na redugao
expressiva da baixa estatura de criangas africanas.®?

Em relagio a promogio de hdbitos alimentares
sauddveis, o programa Preparing For Life teve im-
pacto positivo na alimentaglo, e os cuidadores pa-
rentais tiveram maijor cumprimento das recomen-
dagoes alimentares aos 24 e 36 meses de idade dos
filhos.?”

Um dos estudos que enfatizou a importincia
do aleitamento materno exclusivo impactou direta-
mente na redu¢io da diarreia e no alcance adequado
do peso/comprimento das criangas, informando aos
cuidadores os riscos da suplementacio pré-lictea.
17 Qutra pesquisa identificou um inicio precoce
e bons indices de aleitamento materno exclusivo
com um, quatro e seis meses de vida da crianga."V
Participantes do programa Nurse-Family Partnership
foram mais propensas a amamentar seus filhos e
persistiram com a amamenta¢io.?® A imunizacio
das criangas acompanhadas em VD estava atualiza-
da aos seis, 18 e 24 meses de idade das criancas.?”

Estudo sobre prevencio da obesidade, com en-
volvimento da familia no cuidado, encontrou di-
minuigao do indice de massa corporal em criangas

acima do peso recomendado para a idade."”

Beneficios nos cuidados parentais
Este tema aborda a influéncia da VD nos cuidados
parentais e suas particularidades no cotidiano de in-
teracdo na primeira infincia. Intervengées preventi-
vas apontaram melhorias nos cuidados responsivos
dos cuidadores parentais, aprimorando a sensibili-
dade, compreensio do comportamento da crianga e
envolvimento na criacio dos filhos.%?%

O programa Nurse Home Visiting for Families
concentrou-se em comportamentos dos cuidadores

parentais, apresentando menos hostilidade e mais
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envolvimento nos cuidados dos filhos, sugerindo
ambiente domiciliar mais seguro."? O programa
Maternal, Infant and Early Childhood Home Visiting
promoveu aumento da confianca parental e redugio
do estresse.1?

O acompanhamento das familias contribuiu
para prevenir rupturas no relacionamento entre cui-
dadores parentais e filhos, com mais conhecimentos
sobre o desenvolvimento infantil, resultando efeito
progressivo além do periodo de acompanhamento
estudado.®

Experiéncias positivas no relacionamento en-
tre cuidadores parentais e filhos foram encontradas
com o aumento na frequéncia de atividades estimu-
ladoras, como brincar de esconde-esconde, cantar e
contar histérias.?® Em outro estudo, os cuidadores
parentais utilizaram mais materiais ltdicos."”

O aprimoramento de habilidades maternas foi
investigado quanto ao enfrentamento e resolugio de
problemas, e a VD permitiu a aquisi¢ao de mais co-
nhecimentos sobre saide, desenvolvimento e bem-
-estar infantil, materno e familiar.1®

Estudos em familias com histérico de maus-tra-
tos infantis, a estratégia da VD possibilitou reduzir
as taxas desses agravos em criancas.!>'” No progra-
ma Family Connects, os maus-tratos reduziram subs-
tancialmente nos primeiros 24 meses de vida das
criangas."? Outro estudo apresentou diminuigao
expressiva nos maus-tratos infantis em familias vul-
nerdveis, enfatizando a importincia da VD para evi-
tar esses agravos infantis e prevenir abuso infantil."¢

Outro desfecho encontrado foi a diminuicio de
hospitalizagoes por lesdes relacionadas a maus-tra-
tos, em que criangas acompanhadas pelo Families
First Home Visiting tiveram ocorréncia mais baixa
das lesoes e hospitalizagoes.*¥

Em situagoes de vulnerabilidade, o maior nd-
mero de VD contribuiu para diminuir o uso de pu-
nigo corporal as criangas, em comparagio as fami-
lias com menos visitas.??

A promogio da saude e a prontidao dos cuida-
dores parentais contribuiu para fortalecer os vincu-
los na familia e os recursos comunitdrios.?? Outro
estudo apontou que os visitadores souberam lidar
com as vulnerabilidades que as familias apresenta-

vam e, continuamente, buscaram fortalece-las na
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Figura 2. Mapa Conceitual dos elementos positivos na salide e no desenvolvimento na primeira infancia por meio da Visita Domiciliar

promogao de um ambiente protetor e de apoio ao
desenvolvimento infantil.

A partir dos resultados, foi elaborado um mapa
conceitual para expor a conexio de ideias e concei-
tos, apresentado na figura 2.

Discussao

A presente revisao integrativa identificou as caracte-
risticas e sintetizou evidéncias cientificas de estudos
primdrios sobre a estratégia da VD na primeira in-
fAncia. H4 énfase no desenvolvimento infantil, pri-
ticas parentais e na frequéncia de encontros com as
familias.

As evidéncias cientificas indicam que as criangas
acompanhadas em VD atingiram mais facilmente
dimensées cognitiva, comportamental, socioemo-
cional e no crescimento fisico, resultados corrobo-
rados com outras pesquisas.®”

Nas prdticas parentais, as intervengoes em VD
apontam que, quando hd concentragio na promo-
¢io da parentalidade, hd melhorias nos conheci-
mentos parentais sobre as necessidades das criangas,
aumentando a sensibilidade e envolvimento nos
cuidados com os filhos. A VD ¢ vista como apoio
as relagdes entre pais-filhos e estimulo fortalecedor

do envolvimento no desenvolvimento e bem-estar
infantil, utilizando-se de reuniées com as familias
no domicilio.®” A flexibilidade na implementagao
e na entrega das visitas é recomendada, de acordo
com a cultura da familia.®?

Em um dos estudos, emergiu diferencas no de-
senvolvimento cognitivo, motor e linguagem re-
ceptiva, mais em meninos do que em meninas.!”
Esse estudo da India enfatiza que a cultura local é
de valoriza¢io de filhos homens e que cuidados com
filhas podem ter negligéncias, sugerindo um fator
da diferenca de beneficios."” Nesse ambito, é im-
portante ampliar as pesquisas para mais evidéncias
cientificas.

A presente pesquisa identificou resultados posi-
tivos da VD com familias vulnerdveis.>?'?? A VD
também foi identificada como apoio recebido pelas
familias direcionou-as aos recursos da comunidade
de acordo com suas necessidades e particularidades.
@D A VD possui mecanismos que favorecem solu-
¢oes de situacoes adversas nas familias, como im-
portante estratégia de satde publica para o fortale-
cimento familiar e a conexao aos servigos de satde,
educacio e protegio social.®V

O estabelecimento da confianca entre visitadores
domiciliares, familias ¢ comunidade é considerado
fundamental em programas de VD, para articulagio
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aos recursos sociais.®? A atuacio em domicilio tem
potencialidades para melhorar o cuidado das criancas
e familias, permitindo conhecer as condigoes socioe-
condmicas e culturais e incrementar solugoes.®

Embora os programas de VD estejam entre as in-
tervengoes mais difundidas para apoiar familias, hd
escassez de pesquisas que investigam detalhadamen-
te as condicoes e contextos reais. Os desafios da VD
no apoio a parentalidade e promogao do desenvol-
vimento infantil sdo vigentes, considerando as poli-
ticas e programas publicos de satde, 4 exemplo da
Estratégia Satide da Familia no Brasil, e necessitam
voltar-se para solucionar desencontros entre as neces-
sidades de satde das criangas e o que é ofertado pelos
servicos, barreiras organizacionais ao acesso, predo-
minancia de prdticas curativas, verticalizagao na or-
ganizacio das agoes e lacunas na comunicagio ade-
quada entre profissionais e usudrios.*? A atuagio de
enfermeiros é relevante e necessita abranger conheci-
mentos e prdtica clinica para o desenvolvimento da
parentalidade no cuidado a primeira infincia.®”

No presente estudo, as limita¢oes sdo referentes
a procedimentos do uso de operadores booleanos
“AND” e nao “OR” nas buscas, que recuperavam
mais de mil estudos por base de dados, mas impos-
sibilitava uma andlise criteriosa.

Conclusao

As evidéncias cientificas indicam a importincia da es-
tratégia da VD para menores de seis anos de idade,
com um Mapa Conceitual expressando uma gama de
elementos que qualifica a VD na primeira infincia,
com contribuigdes a atengao integral a satide da crian-
¢a e as boas préticas parentais. Os contetidos e abor-
dagens da VD podem ser entendidos como criadores
de condigoes propicias para retratar temas, situagoes e
necessidades da primeira infAncia com os cuidadores
parentais, essenciais a vitalidade da satde e estimulo ao
bom desenvolvimento. A sintese integrativa é relevante
para gestores da satide, educagio infantil e protegio so-
cial, e reafirma que a VD é uma estratégia para atuagio
profissional na primeira infincia, para incrementar a
promogao da satide e prevengao de agravos no campo
da Atengio Primdria a Sadde.
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Anexo 1. Instrumento adaptado do CASP para avaliacdo dos estudos*

Codigo do Estudo:
Questdes Consideracoes Respostas
1) Objetivo estd claro? - Relevancia do objetivo () Sim (') Ndo () Nao posso dizer

2) A metodologia estd adequada?

- Se a pesquisa interpretou as agdes e/ou experiéncias de participantes da pesquisa

() Sim () Nao () Nao posso dizer

3) Os procedimentos tedricos-metoldgicos foram
apresentados e discutidos?

- Se 0 pesquisador justificou o desenho da pesquisa

() Sim () Ndo () Néo posso dizer

4) A amostra do estudo é adequada para a pesquisa?

- Se 0 pesquisador explicou como os participantes foram selecionados

() Sim () Ndo () Nao posso dizer

5) A coleta de dados estd bem detalhada?

- Se estd claro a forma dos dados

- Se estd claro como os dados foram coletados

() Sim () Ndo () Néo posso dizer

6) A relagio entre pesquisador e participantes é
adequada?

escolha da localizagdo

Se 0 pesquisador examinou criticamente seu proprio papel, potencial viés e influéncia durante (a)
formulagéo das questdes de pesquisa e (b) coleta de dados, incluindo recrutamento de amostra e

() Sim () Nao () Nao posso dizer

7) As questdes éticas sdo apropriadas?

- Se houve detalhes suficientes de como a pesquisa foi explicado aos participantes
- Se foi solicitada a aprovagéo no Comité de Etica

() Sim () Ndo () Néo posso dizer

8) A andlise dos dados foi rigorosa? Houve testes
estatisticos em estudos quantitativos?

- Se houve descricdo detalhada da andlise
- Se possuem dados suficientes e se foram apresentados apoiando os resultados

() Sim () Nao () Nao posso dizer

9) Os resultados foram apresentados e discutidos
claramente?

- Se as descobertas forem explicitas

- Se 0 pesquisador discutiu a credibilidade de suas descobertas (por exemplo, triangulacéo,
validagao de respondente, mais de um analista)

- Se as descobertas foram discutidas em relagdo a pergunta de pesquisa original

() Sim () Ndo () Nao posso dizer

10) Qual o valor da pesquisa?

- Se a pesquisa trouxe as contribuicdes, limitagdes, indica novas pesquisas...

() Sim () Nao () Nao posso dizer

*Adaptado do CASP checklist Qualitative research — 2018. All rights reserved
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