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Consulta de enfermagem em puericultura na
estratégia saude da familia: revisao integrativa

RESUMO | Objetivo: analisar a produgéo cientifica sobre consulta de puericultura da enfermagem na Estratégia Satde da Familia.
Métodos: revisdo integrativa da literatura. Foram consultadas as fontes de dados do periodo 2008 a 2017, com um levantamento de
producdes pelos descritores enfermagem, puericultura e atencao basica nas Bases de Dados: LILACS, SciELO e MEDLINE. Na etapa
inicial da pesquisa encontrou-se 33 artigos. Apds aplicar os filtros ano de publicagao, disponibilidade, idioma e leitura dos titulos,
a amostra totalizou 14 artigos cientificos. Resultados: Os atendimentos de enfermagem a salde da crianca acontecem de forma
fragmentada, com foco em dados antropométricos, estado nutricional e, por vezes, a imunizacdo. Conclusao: Assim, averiguou-se
a necessidade de os gestores promoverem a capacitacao dos profissionais de salde, a criagdo de um instrumento de padronizacdo
do atendimento ao infante aprimorando a sistematizacao de enfermagem. O estudo limita-se por ter realizado recorte temporal das
publicacdes e por nao ter abrangido todas as bases de dados existentes.

Palavras-chaves: Enfermagem; Puericultura; Atencao basica.

ABSTRACT | Objective: to analyze the scientific production about nursing child care consultation in the Family Health Strategy.
Methods: integrative literature review. Data sources were consulted from 2008 to 2017, with a survey of production by the descriptors
nursing, child care and basic care in the Databases: LILACS, SCIELO and MEDLINE. In the initial stage of the research 33 articles were
found. After applying the filters year of publication, availability, language and reading titles, the sample totaled 14 scientific articles.
Results: Nursing care for children occurs in a fragmented way, focusing on anthropometric data, nutritional status and, sometimes,
immunization. Conclusion: Thus, it was verified the need for managers to promote the qualification of health professionals, the
creation of an instrument to standardize infant care, improving nursing systematization. The study is limited by the time-cut of the
publications and by not having covered all the existing databases.

Keywords: Nursing; Child Care; Basic attention.

RESUMEN | Objetivo: analizar la produccion cientifica sobre consulta de puericultura de la enfermeria en la Estrategia Salud de la
Familia. Métodos: revision integrativa de la literatura. Se consultaron las fuentes de datos del periodo 2008 a 2017, con un levantamiento
de producciones por los descriptores enfermerfa, puericultura y atencion basica en las Bases de Datos: LILACS, SCIELO y MEDLINE. En
la etapa inicial de la investigacion se encontraron 33 articulos. Después de aplicar los filtros afio de publicacién, disponibilidad, idioma y
lectura de los titulos, la muestra totalizd 14 articulos cientificos. Resultados: Las atenciones de enfermeria a la salud del nifio ocurren de
forma fragmentada, con foco en datos antropométricos, estado nutricional y, a veces, la inmunizacion. Conclusién: Asf, se averiguo la
necesidad de que los gestores promover la capacitacion de los profesionales de salud, la creacion de un instrumento de estandarizaciéon
de la atencién al infante mejorando la sistematizacién de enfermeria. El estudio se limita por haber realizado recorte temporal de las
publicaciones y por no haber abarcado todas las bases de datos existentes.

Palabras claves: enfermeria; cuidado de los nifios; Atencién basica.
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INTRODUGAO

mortalidade infantil no Bra-

sil em 2016 apresentou

aumento significativo com-
parado ao ano anterior. Dados do DA-
TASUS mostram que de 2015 para 2016
o coeficiente de mortalidade infantil au-
mentou em 2,4%, sendo 12,7 ébitos por
100 nascidos vivos™.

Frente as necessidades de sadde
apresentadas pela populagao, foram
formuladas e colocadas em vigor va-
rias politicas e programas em salde,
dentre as quais evidencia-se a mortali-
dade materno-infantil que impulsionou
a criagdo de estratégias para diminuir a
ocorréncia de mortes evitadveis em me-
nores de 02 anos, como o Programa de
Acompanhamento do Desenvolvimento
e Crescimento Infantil (PADCI), formu-
lado pelo Ministério da Satde (MS) em
'I 984(3,4,5).

Na Estratégia Sadde da Familia
(ESF), a enfermeira é essencial para re-
alizar cuidado integrado a crianga, pois
desenvolve vinculo com a familia e a
comunidade promovendo cuidado sis-
tematizado com foco na vigilancia do
processo de crescimento e desenvolvi-
mento, prevencdo de agravos, promo-
¢do e manutencgdo da satde®.

Desta forma as atribuicbes da en-
fermeira em consulta de puericultura
na ESF sdo: orientar, treinar e definir
fungbes para a equipe de enfermagem;
supervisionar as atividades; realizar visi-
tas domiciliares as criancas de risco; de-
senvolver acdes educativas fornecendo
informacdes as maes e aos cuidadores;
identificar a situacdo de sadde da crian-
ca relacionando-a as suas condi¢des de
vida e considerando suas caracteristicas
biopsicossociais; exercer as atribuigdes
que lhe sdo conferidas pela Politica Na-
cional da Atencdo Basica (PNAB)®©7).

As agdes de intervengdo promovem
mudangas individuais e coletivas, reper-
cutindo em mudancas de indicadores.
Porém, ressalta-se que hd lacunas na re-
alizacao das consultas de puericultura,
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dentre elas a falta de conhecimento tan-
to de profissionais como de pais\respon-
saveis sobre a importancia de acompa-
nhar o crescimento e desenvolvimento
infantil; a falta de acompanhamento da
situagdo vacinal pela enfermeira; além
da dificuldade de implementacao de um
cuidado sistematizado. Desta forma, a
consulta tem foco curativista, enquanto
que deveria ter foco preventivo®.

Diante do exposto, verifica-se a im-
portancia do acompanhamento do de-
senvolvimento e crescimento da crianga
na Unidade Bdésica de Sadde (UBS) pelo
(a) enfermeiro (a). Como uma importan-
te ferramenta de combate aos agravos
evitdveis que acometem tal faixa etaria
da populagao, atuando diretamente nos
indices de morbidade e mortalidade
infantil. Propde-se o seguinte questio-
namento: Quais as principais barreiras
encontradas pela enfermeira para reali-
zagao das consultas de puericultura?

Dessa forma, o estudo tem por obje-
tivo analisar a producao cientifica sobre
as barreiras enfrentadas na consulta de
puericultura pela enfermeira na Estraté-
gia Sadde da Familia.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa
da literatura realizada no més de maio
de 2018. O processo de construgao
obedeceu as seis etapas utilizadas na
elaboragdo desse tipo de revisao, sen-
do: identificacdo do tema e elaboracdo
da pergunta norteadora, estabelecimen-
to de critérios para inclusdo e exclusao
de estudos, definicdo das informagdes a
serem extraidas dos estudos seleciona-
dos, interpretacao/discussao dos resul-
tados, apresentacdo da revisdo/sintese
do conhecimento. A revisdo integrativa
é um método de pesquisa que propor-
ciona a sintese de um conhecimento e
incorpora seus resultados significativos
na pratica®.

Utilizou-se das seguintes bases de
dados: Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Sadde (LILA-

Revista Nursing,

CS), Scientific Electronic Library Onli-
ne (SciELO) e Literatura Internacional
em Ciéncias da Salde (MEDLINE). A
utilizagdo da LILACS, SciELO e MEDLI-
NE deu-se em virtude de conter textos
completos e servigos de fornecimento
de coépias de documentos, bem como
pela multiplicidade de trabalhos nelas
encontrados, dado as diferentes revistas
académicas Nacionais e Internacionais
que as alimentam. Para melhor efetivi-
dade na coleta de dados foram utiliza-
dos descritores indicados na DeCS, a
saber, Enfermagem, puericultura e aten-
¢do bdésica, combinadas com o opera-
dor booleano AND.

Os critérios de inclusdo no estudo
foram artigos publicados nos dltimos 5
anos, no idioma portugués, que se en-
contrava disponivel na integra nas bases
de dados e apresentasse afinidade com
a temdtica. Os critérios de exclusao fo-
ram os artigos parcialmente publicados,
arquivos repetidos, e também aqueles
que se encontravam fora do eixo temati-
co deste estudo.

Na etapa inicial da pesquisa foram
encontrados 26 artigos na base de dados
LILACS, 19 estudos foram excluidos,
sendo 01 por repeticdo, 02 por fugirem
da tematica e 16 por apresentarem idio-
ma, ano de publicagdo e disponibilida-
de divergente do estabelecido, restando
09 artigos. Na base de dados SciELO fo-
ram encontrados 07 artigos, desses, 02
foram excluidos apés leitura de titulos
e resumos, resultando em um total de
05 artigos. Na MEDLINE niao obteve re-
sultados.

Para a organizagdo das 14 produ-
¢cOes cientificas selecionadas foi cons-
truido um quadro sinéptico contendo:
ano de publicacao, autor, periédico,
método e principais conclusdes.

A partir dos artigos encontrados a
analise se deu por meio da construgao
de duas categorias tematicas: 1) Integra-
lidade do Cuidado da Crianga; 2) Vigi-
lancia em Satde da Crianca e o preen-
chimento do cartdo do infante.
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RESULTADOS St . L DISCUSSAO
tor, o periédico, o método e principais
conclusdes. A maioria dos artigos sdo Integralidade do cuidado da crianca
O quadro a seguir retrata a descri- do ano de 2012, com predominancia
¢ao dos artigos selecionados. Pode-se  de pesquisas qualitativas. Compreende-se a integralidade como
observar o ano de publicagdo, o au- um conjunto articulado e continuo de

QUADRO | - Panorama geral dos artigos selecionados, Crato/CE, 2018.

Titulo Objetivo Autor/ano  Periodico Método Principais Conclusdes

Para uma efetiva assisténcia a
crianca na atencdo basica, deve-se
considerar a percepcao materna e

auxiliar as maes na identificagao

do estado nutricional do filho nas

consultas de puericultura e acom-
panhamento do crescimento.

Percepcao materna do estado
nutricional de seus filhos
menores de trés anos.

Avaliar a percepcdo maternado Duarte, etal ~ Rev. Esc Estudo
estado nutricional do filho. (2016) Enferm USP  transversal

A quase totalidade das criancas
nasceu em boas condi¢des de
vitalidade, apresentou agravos por

Mortalidade entre menores ~ Analisar as mortes infantis apds

. . A Santos, et al Rev. Esc uantita-
de um ano: analise dos casos  alta das maternidades ocorridas Q

(2016) Enferm USP tivo

apds alta das maternidades. entre 2000 e 2013. doencas potencialmente preveni-
veis que culminaram no 6bito.
A T . . I . A garantia e fortalecimento das

Anélise da situagdo vacinal Analisar a situacdo vacinal - 5 b o=

. ) . \ Fernandes,  Rev.BRAS Estudo acoes da atencdo basica sao ferra-
de criancas pré-escolares em de criangas pré escolares em . ) o .

. . etal (2015) EPIDEMIOL  seccional  mentas imprescindiveis para reduzir
Teresina (PI). Teresina — PI.

atrasos e nao vacinagao.

A maior facilidade para a pratica
do cuidado da crianca é o vinculo
entre a equipe e a mulher durante o
REME Qualitativo  pré-natal e a maior dificuldade séo

Analisar a pratica, facilidades e
dificuldades do enfermeiros na

Atengdo a sadde da Crianga: operacionalizacdo do Programa  Sousa, et al.

pratica de enfermeiros da

satide da familia. de Acompanhamento .do De- (2013) fatores culturais da mée e da fami-
senvolvimento e Crescimento . . < oa ~
. lia quanto a ades&o as orientacdes
da Crianca. . o
em cuidados essenciais a crianca.
Averiguou-se a necessidade de
capacitacdo dos enfermeiros para
. Identificar agdes implementa- aperfeicoamento do cuidado,
Consulta de puericultura . _ . . 4o .
: . das pelo enfermeiro durante as  Oliveira, et Quantita-  visando contribuir com a melhoria
realizada pelo enfermeiro na - Rev. Rene . . o
L, - consultas de puericultura em al. (2013) tivo da qualidade da assisténcia de
estratégia satide da familia. . , s =
Unidades de Satide da familia. enfermagem voltada a promogéo
da saude da crianca durante as
consultas de puericultura.
. ~ . .. Conhecer aspectos relacionados . . . As discussoes ensejaram reflexdes
Puericultura na atengdo priméria R < : Vieira,etal.  Cogitare . . o
s . ~ . a atuagao do enfermeiro na Qualitativo  a respeito da pratica da enferma-
a salide: atuacdo do enfermeiro. (2012) Enferm.

puericultura. gem na puericultura.
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Quotidiano de enfermeiras:
consulta em puericultura.

Puericultura em Enfermagem:
perfil e principais problemas
encontrados em criangas
menores de um ano.

Seguimento do bebé na
atencdo basica: interface com
a terceira etapa do método
canguru.

Mapeamento cruzado de
diagndsticos de enfermagem
em puericultura utilizando a
CIPE.

Qualificando o cuidado a
crianca na Atencao Primaria
de Satide.

Vigilancia do crescimento
infantil: conhecimento e
praticas de enfermeiros da
atencéo primaria a satde.

Registros de puericultura
na atencao basica: estudo
descritivo.

Descrever o quotidiano de
enfermeiras na consulta em
puericultura e identificar fatores
que influenciam a realizagdo
dessa consulta.

Descrever o perfil da populagdo
menor de um ano atendida na
consulta de enfermagem em
Puericultura e avaliar a associa-
¢do entre situagdo nutricional
e presenca de candidiase oral,
candidiase perineal e dermatite
de contato irritativa de fraldas.

Conhecer as percepcoes dos
profissionais de satide da Aten-
¢ao Basica sobre o seguimento

do bebé pré-termo e/ou de

baixo peso e sua familia e a

interface com a terceira etapa
do Método Canguru.

Analisar os diagnésticos de
enfermagem constantes de
prontudrios de criancas de 0 a
36 meses de idade atendidas
em consulta de enfermagem
em puericultura.

Compreender modos de cuidar
e de cuidado a crianga na Aten-
¢ao Priméria de Satde, com
base no Grounded Theory.

Verificar os conhecimentos e
praticas de enfermeiros da Es-
tratégia Satide da Familia quan-
to a vigilancia do crescimento
de lactentes nas consultas de
puericultura e informagdes
maternas.

Investigar nos registros de
prontudrios como a puericultu-
ra é realizada pelas equipes da

Estratégia Saude da Familia.
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Ribeiro, et
al. (2014)

Gauterio, et
al. (2012)

Aires, et al.
(2015)

Luciano, et
al. (2014)

Sousa, et al.

(2012)

Reichert, et
al (2012)

Barboza, et
al (2012)

Rev. Enferm
UERJ

Rev. Bras
Enferm

Rev. Galicha
Enferm

Rev. Esc
Enferm USP

Rev. Bras
Enferm

Rev. Rene

Online braz j
nurs

Qualitativo

Descritivo

Qualitativo

Quantita-
tivo

Qualitativo

Quantita-
tiva

Quantita-
tiva
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No cotidiano da puericultura, a
enfermeira estabelece acoes e
interacdes coma crianca e a familia,
promovendo a satde, o cuidado
efetivo e o respeito as diversidades
ideolégicas, sociais e culturais.

0 estudo aponta a necessidade de
sensibilizar a populacao a respeito
da importancia da puericultura para
a prevencao de agravos e promo-
¢ao da satde das criancas.

A participagdo da Atencdo Basica
no Método Canguru ainda é timida,
o cuidado prestado ao bebé pré-ter-

mo é permeado de inseguranca e
ainda focado no modelo biomédico.

A padronizacéo da linguagem
favorece a documentagdo de
enfermagem, contribuindo para o
cuidado ao paciente e facilitando a
comunicagdo entre os enfermeiros
e outros profissionais de satde.

0 cuidado se constroi a partir de es-
forgos, colaboracao, comunicacao,
complementaridade e no fazer/agir
de profissionais, familias, servicos e
gestores.

Identificou-se a necessidade de
atualizagdo dos enfermeiros sobre
conteudos relacionados a satide da
crianca, para realizarem a vigilancia

do crescimento infantil de forma
integral.

A implementacao de uma ficha pa-
drdo para o registro das consultas
de puericultura deve minimizar a
subnotificacdo das atividades de

acompanhamento as criangas.
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Acolhimento a adolescente
na consulta de enfermagem
— estudo qualitativo.

FONTE: Elaborado pelos autores, 2018.

agoes e servigos preventivos, curativos, in-
dividuais e coletivos nos diferentes niveis
de complexidade do sistema de sadide"?.

Desde a década de 80 no Brasil, as
politicas publicas voltadas para a satde
da crianga sofreram aperfeicoamentos.
Implementou-se no pais os programas
voltados aos infantis, sendo eles o Pro-
grama Nacional de Imunizacao (PNI), o
Programa de Assisténcia Integral a Satde
da Crianga (PAISC) e a ESF, que trabalham
de forma interdependentes com objetivos
em comum, que é a reducao da mortali-
dade infantil 111213,

Nesse contexto, as enfermeiras da
ESF sdo inseridos como atores significa-
tivos na realizagdo da puericultura, pois
é de sua competéncia prestar assisténcia
a crianga por meio de consultas de pueri-
cultura, visitas domiciliares e busca ativa,
além das intervengdes educativas em gru-
po, que podem contribuir para desmistifi-
car conceitos, promover praticas alimen-
tares saudaveis e prevenir agravos®'?.

Através da consulta em puericultura
a enfermeira acompanha o crescimento
e desenvolvimento da crianga, promove
aleitamento materno, orienta alimentacdo
por ocasido do desmame, faz controle das
doengas imunopreveniveis pela vacina-
¢ao, controle das doengas que comumen-
te acometem os infantis no primeiro ano
de vida, soluciona intercorréncias e orien-
ta mae/cuidador sobre cuidados de satde
da crianga. E a qualidade destas consultas
estd diretamente relacionado a disposicao
de uma rede de assisténcia que garantem
o cuidado continuado*'519.

A educagdo em satide deve sempre esta
presente em todo encontro com a crianga,
familiar e ou comunidade. Nesses momen-
tos, o profissional de enfermagem deve
utilizar para avaliar a crianga, familia e o
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Compreender a relagdo do en-
fermeiro com a mée adolescente
na consulta de puericultura sob o

enfoque do acolhimento.

Brasil, etal  Online brazj
(2012) nurs

meio no qual a crianga estd inserida ofe-
recendo um cuidado integral e equanime.
E preciso envolver os pais ou responsaveis
no cuidado dos infantes, visto que, a per-
cepgao dos cuidadores sdo o gatilho para
a busca de cuidado a satide. Mas ainda ha
necessidade de alertar a populagao sobre a
importancia da puericultura para prevenir
agravo na infancia e os agravos que pode-
rdo repercutir na vida adulta ©'#17),

Torna-se necessario que os profissio-
nais compreendam os mdltiplos fatores
sociais, econémicos e culturais que in-
terferem no processo de salide e doenga
e sua fungdo como agentes de mudanga
da sociedade, procurando alternativas
resolutivas dentro da abrangéncia de sua
governabilidade. E importante ressaltar
que a resisténcia dos pais e cuidadores em
aderir aos programas de cuidados a satde
da crianga estao ligados a crencas, cultura
dos mais velhos, a baixa valorizacdo do
programa, falta de Agentes Comunitarios
de Sadde (ACS) considerando dreas des-
cobertas, além da falta de material 17812,

No tocante a sistematizacdo de enfer-
magem, essa permite a identificagdo de
problemas, interpretagdo e organizagdo
de condutas no ambito do exercicio pro-
fissional. Dessa forma, a consulta de en-
fermagem tona-se um local de apoio, dis-
cussao e compartilhamento, permitindo
o fortalecimento de vinculos afetivos na
relagdo e proporcionando um cuidado de
si e do outro, sendo também necessério
um protocolo referente as consultas de
puericultura para nortear as agdes desses
profissionais de satide®'" 1517,

Ainda é referido a importancia da visi-
ta domiciliar (VD) para a continuidade do
cuidado iniciado no pré-natal. Porém, ha
varias dificuldade encontradas pelas equi-
pes de satide, como falta de meios de lo-

A escuta é uma ferramenta
que o enfermeiro utiliza para
realizar o acolhimento da mae
adolescente.

Qualitativo

comogao da equipe, sobrecarga de traba-
lho da enfermeira, entre outros pontos”.

Vigilancia em satde da crianga e o
preenchimento do cartdo do infante

O papel da enfermeira na vigilancia
da salde da crianga apresenta grande
importancia, especialmente nos servigos
de atencao primdria a satide, no sentido
de viabilizar o melhor acompanhamento
do crescimento e desenvolvimento, visto
ser essa uma agao fundamental para se
obter melhor qualidade de vida para a
populagao infantil®.

Um dos elementos para o programa
de vigilancia em saide da crianga é co-
nhecer a cobertura vacinal em menores
de um ano, na medida em que permite
visualizar o aumento do nimero de indi-
viduos susceptiveis a falta de adesdo na
populagdo, bem como acompanhar até
que ponto os programas de imunizagao
em massa estdo atuando como barreira
efetiva para a interrupgdo da transmissao
das doengas imunopreviniveis®".

O crescimento e desenvolvimento
infantil é considerado um dos melhores
indicadores de sadde da crianca, em fun-
¢do de sua estreita dependéncia de fatores
econdmicos, culturais e sociais relacio-
nados a: tipo de alimentagdo em quanti-
dade e qualidade; ocorréncias e tipos de
doencas; cuidados de salde e vacinagdo;
afetividade da familia com a criancga; con-
dicdes de vida, destacando-se a moradia
e 0 saneamento basico; e acesso aos ser-
vicos de sadde. Portanto, o acompanha-
mento adequado do crescimento infantil
é reconhecido e recomendado como uma
importante agao de satde, sendo decisivo
para a vigilancia em sadide"712 1618,

Entretanto, a vigilancia na saide da



crianga na puericultura torna-se fragi-
lizada a partir do momento em que o
profissional de sadde ndo consegue usar
adequadamente a caderneta da crianga,
como evidenciado em estudos realiza-
dos no Brasil e também pela Organizagao
Mundial da Satde envolvendo 178 paises,
ao demonstrar que 80% dos profissionais
tinham dificuldades no uso do cartdo de
acompanhamento de crescimento infantil,
em que os maiores problemas eram de na-
tureza conceitual e operacional®.

O acompanhamento do crescimento
e desenvolvimento é essencial para uma
avaliagdo integral a satde da crianga. O
acompanhamento envolve o registro no
Cartdo da Crianga e no prontudrio a ava-
liacao de peso, altura, desenvolvimento,
vacinacdo e intercorréncias, o estado nu-
tricional, bem como orienta¢des a mae/
familia/cuidador sobre os cuidados com
a crianga em todo atendimento'31417),

O registro completo e correto das

Tavares, M.N.M.; Filho, LA.S, Silva, CR.L; Pinto, A.G.A.; Consulta de enfermagem em puericultura na estratégia satide da familia: revisao integrativa

informagdes colhidas durante as con-
sultas de puericultura é importante ins-
trumento de comunicagao, vigilancia e
promogdo da sadde infantil. Tendo em
vista que constitui meio de comunica-
¢do para o (re)planejamento, continui-
dade e avaliagdo dos servigos prestados
aos clientes®”.

O prontudrio do infante deve con-
ter informagdes desde o pré-natal até o
momento a consulta. Entretanto, estu-
dos apontam que existe um sub-registro
concernente as informagdes do aten-
dimento, que consequentemente difi-
culta a continuidade da assisténcia por
outros profissionais da satde por nao
conterem informacgdes substanciais®?".

Toda esta organizagdo de informa-
¢Oes e documentos favorece um controle
das agdes realizadas no sentido de per-
ceber sua eficacia, além de pautar uma
pratica que atenda as necessidades da
crianga e sua familia.

CONCLUSAO

Destaca-se a resisténcia dos pais e
cuidados na adesdo aos programas de
cuidados a sadde da crianga, como tam-
bém a falta de transporte para o profissio-
nal realizar a visita domiciliar, a sobrecar-
ga de trabalho da enfermeira e a falta de
ACS, que consequentemente deixa areas
descobertas na abrangéncia da ESF.

A dificuldade do preenchimento e da
operacionalizagdo do Cartdo da Crianga é
um problema constatado a nivel mundial
pela Organizagao Mundial da Satde, fra-
gilizando a vigilancia em satde do infan-
te. Outro fator que fragiliza a vigilancia da
satde da crianga é o sub-registro no pron-
tuario dos atendimentos realizados.

O estudo limita-se por nao ter abran-
gido todas as bases de dados existentes e
por ter feito recorte temporal dos dltimos
cinco anos. Sugere-se que outras pesqui-
sas sejam realizadas na perspectiva de
captar estudos internacionais. A 4
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