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ABSTRACT
Objective: To list reflective elements on child care in the face of contemporary dilemmas 
involving parenting and social diversity to promote child development and its implications 
for nursing. Method: Reflective study based on the theoretical perspective of practical 
wisdom, supported by the understanding of practical knowledge involving choices in the 
face of everyday contingencies. Results: Reflective elements were listed on parental choices 
and possible contemporary dilemmas regarding social diversity related to care provided by 
someone of another skin color, another sexual orientation, another religion, and male figures. 
Practical knowledge related to parental choices and supposed resistance to other people's 
abilities to care for children suggests that reflections on the implications for parenting and 
the promotion of child development should be expanded. Conclusion: Practical wisdom 
contributes to analyzing and considering aspects of care, bringing important elements for 
nursing to assist in parental choices that encompass social diversity in childhood, considering 
the avoidance of discrimination, prejudice, and hostility, to value opportunities to promote full 
child development.
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Diversidade social, parentalidade e promoção do desenvolvimento infantil: reflexões ao cuidado de enfermagem

INTRODUÇÃO
Os cuidados ofertados às crianças por seus cuidadores  

primários são cruciais para promover o desenvolvimento  
infantil, com ênfase na interação responsiva que proporciona 
afeto e aprendizado, principalmente durante os primeiros anos 
de vida(1). Em nossa realidade, os cuidados primários são ofer-
tados principalmente no âmbito familiar, pelas mães, pais ou 
pessoas que exercem a função parental. A avaliação da eficácia 
das intervenções parentais no desenvolvimento infantil aponta 
que ações de promoção são particularmente importantes nos pri-
meiros três anos de vida, quando o cérebro em desenvolvimento 
é mais sensível às experiências e ao ambiente(1).

A parentalidade é entendida como o conjunto de estratégias 
realizadas pelos cuidadores com função parental, com a finali-
dade de promover o desenvolvimento da criança, garantir sua 
segurança e proporcionar os estímulos adequados(2).

Os cuidadores parentais têm muitas tarefas para exercer o 
cuidado e compreender informações que podem ser complexas, 
novas, específicas ou incertas, sendo essencial contar com pessoas 
de referência que possam apoiar os conhecimentos e práticas 
parentais sobre o desenvolvimento infantil e seus benefícios 
para o cuidado integral da criança(3).

No cuidado das crianças, também são de extrema impor-
tância os cuidadores não parentais, incluindo familiares, babás 
e educadores de creches, que podem ser cuidadores primários 
ou secundários(4). A promoção do desenvolvimento integral da 
criança inclui aspectos de socialização, envolvendo a aprendi-
zagem da convivência entre pares e na comunidade, formas de 
interação, empatia, respeito e alteridade, otimizando as trajetó-
rias de desenvolvimento das crianças(5).

Nesse processo, é necessário atentar para o pertencimento 
ao grupo, a exposição à diversidade e às interações sociais 
plurais. Os cuidados parentais e não parentais podem conter 
implicações das questões de diversidade social, abrangendo a 
discriminação referente ao racismo(6), hostilidade relacionada 
à diversidade por orientação sexual(7), obstáculos para aceitação 
de diferentes religiões(8) e dificuldades para maior envolvimento 
da figura masculina nos cuidados infantis(9), as quais têm sido 
apontadas em diferentes contextos sociais pelas suas reper-
cussões no desenvolvimento das crianças. Particularmente, as 
instituições de educação infantil devem garantir estimulação 
social e cognitiva em um ambiente seguro e com qualidade nas 
ações ofertadas(10).

Diante de evidências científicas que destacam a importân-
cia dos cuidados ofertados às crianças, com ênfase na interação 
responsiva e no papel da parentalidade positiva, e também 
perante dilemas contemporâneos em lidar com o diferente, 
a discriminação e a intolerância, bem como a necessidade 
de incrementar ações inclusivas, este estudo busca discutir 
aspectos relativos à parentalidade e diversidade social e seus 
possíveis desdobramentos à promoção do desenvolvimento 
infantil. Assim, o objetivo é elencar elementos reflexivos sobre o  
cuidado da criança frente aos dilemas contemporâneos  
envolvendo a parentalidade e a diversidade social para pro-
moção do desenvolvimento infantil e suas implicações para 
a enfermagem.

REFERENCIAL TEÓRICO-METODOLÓGICO
Estudo reflexivo sob a perspectiva da sabedoria prática(10),  

em busca de compreender saberes práticos envolvendo a paren-
talidade e a diversidade social em prol da promoção do desenvol-
vimento infantil. Nesse sentido, traz-se para reflexão o cuidado 
com foco na diversidade social em relação ao cuidado da criança 
exercido por alguém de outra cor de pele, outra orientação  
sexual, outra religião e ou por figuras masculinas.

No presente estudo, a perspectiva da sabedoria prática é 
abordada para o cuidado de enfermagem em saúde da criança, 
ressaltando a importância de estar em consonância com  
realidades contextualizadas e compartilhadas entre cuidadores 
parentais e profissionais, e em busca de valorizar experiências, 
escolhas e tomadas de decisão para compreensão e ampliação 
do cuidado em saúde(11).

A sabedoria prática é um conceito originário da filosofia 
prática, no âmbito dos conhecimentos aristotélicos sobre as 
racionalidades dos saberes(10). O plano da sabedoria prática 
envolve uma especificidade contingente, ou seja, lida com a 
eventualidade, as incertezas, os acontecimentos e as experiências 
humanas, reconhecendo que os aspectos interligados não são 
perenes, causais e universais(10). Nessa vertente, constitui um 
espaço de saber com vazão para emergir os interesses comuns 
ou divergentes, os valores e as possibilidades de interação 
e diálogo.

A perspectiva teórica da sabedoria prática envolve os saberes 
práticos ligados aos processos de escolha (conseguir escolher, 
precisar escolher, necessitar saber e encontrar o bem em cada 
situação vivenciada) e ao conceito de contingente como sua 
essência(10). Assim, trata-se também de um conjunto de saberes 
que lidam com menos certeza e determinação, e buscam cons-
truir a compreensão de aspectos da vida, das experiências e das 
escolhas diante das diversas contingências do cotidiano.

Os saberes práticos e suas interfaces com os conhecimentos 
técnico-científicos referem-se a um movimento de reconstrução 
e articulação de diferentes aspectos que compõem um tema 
ou uma situação, e que podem auxiliar o processo das escolhas 
humanas(10). No caso dos cuidados à saúde e desenvolvimento 
infantil e sua relação com a parentalidade, as escolhas parentais 
são muito importantes. Para tanto, são vitais a comunicação, a 
linguagem, a escuta e o diálogo entre os sujeitos, para fomentar 
boas escolhas de cuidado e refletir criticamente sobre as preocu-
pações e dilemas de percepções e perspectivas, e que contribuam 
para ter mais clareza rumo às boas práticas.

No campo da promoção do desenvolvimento infantil,  
os profissionais podem fundamentar-se na sabedoria prática, 
ou seja, atentar para as experiências dos cuidadores parentais  
e suas escolhas frente às necessidades do cuidado de suas 
crianças, implicando em responsabilidade por atitudes cuida-
doras pertinentes.

PARENTALIDADE E PROMOÇÃO DO 
DESENVOLVIMENTO INFANTIL: UM OLHAR 
PARA A DIVERSIDADE SOCIAL

O conjunto de experiências que a criança vivencia nos pri-
meiros anos de vida compõe um repertório de grande relevância 
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na formação do cérebro e na construção de aprendizagens e 
habilidades motoras, cognitivas, emocionais e sociais. Assim, 
todas as interações e ambientes devem atuar sinergicamente 
com cuidados e estímulos adequados para proporcionar um 
bom desenvolvimento(1).

Os horizontes do cuidado parental e não parental exercem 
papel significativo para a vida das crianças e, particularmente, as 
situações de quem cuida da criança e do ambiente em que ela se 
insere nos primeiros anos de vida necessitam compor o diálogo 
com as famílias e favorecer boas escolhas parentais. Quando 
o cuidado da criança é visto na perspectiva de proporcionar o 
seu desenvolvimento pleno, também ganham relevância os cui-
dados não parentais desempenhados por outras pessoas. Nesse 
caminho, são importantes as oportunidades de convivência 
com alguém de outra cor de pele, outra orientação sexual, outra 
religião ou figuras masculinas.

No tocante aos aspectos sobre a cor da pele e desenvolvi-
mento infantil, estudo discute o papel parental na abordagem 
dos preconceitos(6). Aponta que as crianças podem começar a 
exibir preconceitos raciais em fases iniciais do desenvolvimento 
infantil, sendo necessário prevenir e diminuir os aspectos que 
possam envolver prejulgamentos. Questões de discriminação 
relacionadas ao racismo podem ser uma barreira aos cuida-
dos de saúde. Estudo encontrou que atitudes parentais raciais 
com negação do privilégio dos brancos foram negativamente 
relacionadas com a simpatia das crianças pelas vítimas negras, 
abordando as formas potenciais de moldar a simpatia e com-
paixão das crianças com base na raça(12). Bebês que cresceram 
em comunidades mais diversas mostraram uma capacidade 
mais aprimorada de reconhecer rostos de outras etnias, em 
comparação com aqueles que viveram em comunidades menos 
diversas(13). Assim, a exposição a uma variedade de rostos desde 
tenra infância sugere desempenhar um papel crucial na aceita-
ção da diversidade racial ao longo da vida.

Em relação aos aspectos sobre orientação sexual, as questões 
envolvendo a diversidade sexual podem desencadear um con-
junto de atitudes de hostilidade, marginalização e exclusão. No 
cuidado das crianças, é importante o debate sobre orientação 
sexual, parentalidade e bem-estar das crianças(7). Estudo enfatiza 
que não devem ser realizadas suposições com base na orientação 
sexual das pessoas, se são mais adequadas do que outras para 
cuidar das crianças(7).

Outro aspecto a destacar refere-se aos obstáculos para 
aceitação de diferentes religiões, com a intolerância religiosa 
podendo afetar negativamente o desenvolvimento e a autoes-
tima humana(8). Atentar para as conexões entre religião e atitu-
des culturais específicas, por exemplo em relação aos imigrantes, 
ateus e grupos religiosos minoritários, ganha importância para 
a inclusão de abordagens interdisciplinares e centradas na pes-
soa(8). A forma como as famílias e as escolas abordam a convi-
vência com diferentes religiões pode influenciar na aceitação ou 
rejeição de crenças distintas, e a maneira como os educadores 
lidam com a diversidade religiosa contribui para a promoção 
de uma convivência respeitosa(14,15).

Quanto à presença ativa da figura masculina no cuidado 
infantil, implicações no que se refere a ajudar meninos a com-
preender que o cuidado não é uma responsabilidade exclusiva 
das mulheres e meninas é muito importante, além de possibilitar 

apreender que os homens podem ser cuidadores, o que contribui 
para a construção de relações afetivas mais equilibradas(16). Desse 
modo, a desconstrução de estereótipos promove uma visão mais 
igualitária e colaborativa entre homens e mulheres(16).

A figura paterna que deseja ser mais envolvida no cuidado 
das crianças pode enfrentar barreiras culturais, falta de recursos 
e um apoio inadequado, destacando a necessidade de desmis-
tificar a imagem da paternidade tradicional. Assim, muitos 
homens continuam a ser socializados com a expectativa de se 
tornar o provedor financeiro, e a mãe é vista como a principal 
responsável pela criança(17). O cuidado das crianças visto como 
uma função secundária pode perpetuar os papéis tradicionais 
de força e autoridade, e esse estigma pode gerar insegurança e 
dificultar o envolvimento parental paterno no cuidado pleno 
das crianças(18).

Na educação infantil, a figura masculina é vista como bené-
fica, pois promove uma formação plural, além de desempenhar 
um papel crucial no desenvolvimento integral da criança, espe-
cialmente relacionado à construção de identidade e desenvol-
vimento de habilidades cognitivas e socioemocionais(19). Nesse 
sentido, ampliar o potencial de envolvimento de figuras mascu-
linas no cuidado cotidiano da criança contribui para estimular 
uma abordagem transformadora de gênero(9).

As oportunidades que proporcionam atitudes intergrupais 
de gênero das crianças têm implicações para o comportamento 
entre pares, a exemplo do estudo com crianças entre 4 e 5 anos 
de idade de diversas origens (mexicanas, chinesas, dominicanas 
e afro-americanas), em que as atitudes positivas em relação ao 
mesmo sexo foram associadas ao conhecimento dos estereó-
tipos de gênero e, em contraste, atitudes em relação a outros 
gêneros foram associadas à versatilidade cognitiva (flexibilidade 
de estereótipos, consistência de gênero), e atitudes de outro 
gênero previram comportamento preconceituoso(20). A apren-
dizagem precoce sobre as categorias de gênero sugere moldar 
as atitudes das crianças pequenas, com consequências para o 
comportamento intergrupal na infância(20).

Nas situações de cuidados não-parentais na infância, 
quando o exercício do cuidado é realizado por alguém de outra 
cor de pele, outra orientação sexual, outra religião e ou figura 
masculina, há que ter atenção para a relação entre cuidadores 
parentais e não parentais. Nesse sentido, é fundamental haver 
prioridade para interações e ambiente de cuidado, para que 
contribuam para o desenvolvimento infantil, descolados das 
características pessoais e sociais. Portanto, há necessidade de 
um olhar para o envolvimento com a criança, os potenciais de 
contribuir para o seu desenvolvimento, e as percepções e fatos 
sobre impactos futuros. Também é importante atentar para 
ciclos globais de pobreza, desigualdades e exclusão social, que 
geram dificuldades para atingir os potenciais de desenvolvi-
mento humano(21).

Tais aspectos ganham importância na compreensão da sabe-
doria prática, envolvendo as percepções e escolhas parentais e o 
cuidado pleno das crianças, com o fortalecimento das iniciati-
vas de interações positivas criança-ambiente e de promoção do 
desenvolvimento na primeira infância.

Promover ambientes equitativos e inclusivos para as crian-
ças, bem como as abordagens que incentivam atitudes positivas 
para lidar com a diversidade são essenciais, porque configuram 
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oportunidades de viabilizar a socialização, o desenvolvimento de 
conexões e um sentimento de pertencimento(22). Cabe enfatizar a 
necessidade de uma boa composição dos primeiros ambientes de 
cuidado das crianças, com relações sociais oportunas, ferramen-
tas pertinentes para analisar a profundidade e a amplitude das 
relações, e redes sociais ao longo do desenvolvimento(23). Assim, 
a categorização social vai sendo construída, e tem suas raízes em 
sistemas perceptivos, conceituais e sociais que emergem desde 
tenra idade e passam por importantes mudanças de desenvolvi-
mento na infância com possíveis repercussões ao longo da vida(24).

A base da capacidade humana de formar categorias sociais 
úteis ocorre na infância, possibilitando orientar inferências que 
as crianças fazem a partir das características e relações sociais 
partilhadas(21). Para as crianças, a categorização social pode aju-
dar a simplificar e compreender o seu ambiente social, mas tem 
consequências prejudiciais sob a forma de estereótipos, precon-
ceitos e discriminação(24). Nesse caminho, a educação infantil é 
considerada uma das formas de combater preconceitos relacio-
nados à diversidade e de promover uma melhor inclusão, desde 
que os ambientes proporcionem estimulação social e cognitiva 
qualificadas(10). Globalmente, estratégias qualitativas e inclusi-
vas na educação infantil têm sido recomendadas para atingir as 
metas dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentável, incluindo 
os direcionados à promoção do desenvolvimento da criança(22).

No presente estudo, os elementos reflexivos de destaque 
envolvem as perspectivas que o cuidado parental pode ter na 
promoção do desenvolvimento infantil, em que uma gama de 
experiências parentais e não parentais é muito relevante, sendo 
vitais os aspectos que perpassam por escolhas, considerações, 
argumentações e saberes reflexivos. As dimensões das escolhas 
referentes à diversidade social podem conter obstáculos e desa-
fios ou terem abertura para romper com a intolerância, a dis-
criminação e os preconceitos. Nesse caminho, cabe privilegiar o 
diálogo entre os sujeitos envolvidos para ampliar os entendimen-
tos e ressignificar o cuidado da criança e o seu desenvolvimento, 
que são relevantes para o cuidado em saúde e de enfermagem 
nesse campo.

Assim, esta reflexão não pretende abordar ou debater defi-
nições específicas para a diversidade étnica-racial-cultural, reli-
giosa, de gênero e orientação sexual. A perspectiva é refletir 
sobre o cuidado de enfermagem em face aos desafios envolvendo 
tais aspectos para a promoção do desenvolvimento humano 
na infância.

Contribuições para a Área da Enfermagem

Os apontamentos em relação ao cuidado da criança exercido 
por outras pessoas trazem aspectos contemporâneos importantes 
para repensar o cuidado de enfermagem envolvendo a atenção 
à saúde na primeira infância. O processo de cuidar das crianças, 
permeado por escolhas parentais, engloba a temática da diver-
sidade social, sendo importante dar espaço às reflexões sobre as 
interfaces com as oportunidades do desenvolvimento integral 
da criança e a expansão da sabedoria prática.

Cuidar da saúde das crianças junto aos cuidadores parentais 
requer competências para expandir as articulações com os sabe-
res práticos(11). A temática da diversidade social no cuidado da 
criança implica abranger e ultrapassar o êxito técnico, alcançando 
atitudes compreensivas no processo de cuidar e reconstruindo 

os entendimentos sobre as situações que as famílias vivenciam e 
como lidam com os recursos disponíveis na comunidade.

A escolha parental sobre quem vai cuidar da criança é de 
certo modo voluntária, mas se houver mais informações, diá-
logo conjunto e abertura para expandir os pensamentos, prova-
velmente haverá mais possibilidades para embasar as escolhas. 
Nesse caminho, implica dar mais abertura para lidar com o dife-
rente e repensar aspectos preconceituosos e discriminatórios. 
Portanto, é necessário criar esferas de diálogo compreensivo para 
as diversas demandas e construir um passo a passo de vivência 
intercultural e plural.

O cuidado de enfermagem em saúde da criança diante da refe-
rida temática necessita de ações que canalizem para a sabedoria 
prática, ou seja, que estejam atentas para entender atitudes e expe-
riências, dar visibilidade às opiniões e dimensões ocultas, pormeno-
rizar desejos, interesses, carências, esperanças e escolhas, bem como 
examinar as possibilidades de romper barreiras. Assim, volta-se para 
o desafio ético de enfermeiras/os para com o valor que a ação de 
saúde tem para os cuidadores parentais e suas crianças, construindo 
atitudes cuidadoras que incluam o sujeito como partícipe(11).

O foco na diversidade, equidade e inclusão requer buscar 
transformações sociais e culturais para o cuidado, para reco-
nhecer os marcadores identitários (gênero, orientação sexual, 
raça/cor de pele, etnia, religião, classe social, territorialidade, 
geração, deficiências, neurodiversidade, entre outros), respeitar 
as diferenças e trabalhar em prol das necessidades de saúde, da 
equidade e dos direitos humanos. Nos primeiros anos de vida, as 
interações das crianças com o ambiente físico e social, incluindo 
família, escola e comunidade, desempenham um papel determi-
nante nas trajetórias de desenvolvimento, com implicações em 
longo prazo para a sua saúde, bem-estar e potencial futuro(5).

Há implicações para o ensino, pesquisa e prática de enfer-
magem com a construção de competências de cunho interpes-
soal e intercultural, fundamentada em conhecimentos científi-
cos, estratégias ativas e avanços permeados por novas situações 
e pelo encontro com o diferente, fundamentais na formação e 
educação permanente de enfermeiras/os, que necessitam de um 
arcabouço sólido para lidar com seres humanos, suas necessi-
dades de saúde e características singulares, e para o trabalho 
em grupo e em equipes interprofissionais. Estudo destaca a 
necessidade de incorporar aos currículos de enfermagem os 
princípios de diversidade, equidade e inclusão, bem como a 
compreensão ampliada de como o preconceito interfere no 
cuidado e na promoção da saúde, buscando a desconstrução 
de preconceitos por meio da educação reflexiva(25).

O cuidado de enfermagem com destaque ao seguimento pré- 
natal e de puericultura, em consulta, visita domiciliar e grupos 
educativos, comporta muitos elementos para a atenção integral 
à saúde da criança junto aos cuidadores parentais para a paren-
talidade positiva. Há também a relevância de enfatizar as ações 
intersetoriais entre saúde, educação e proteção social, que são 
setores de importantes interfaces para viabilizar a boa gestão do 
cuidado em contribuição ao desenvolvimento humano.

O cuidado profissional ofertado nesses encontros para a aten-
ção à saúde infantil possibilita um conjunto de interações com as 
famílias. Para interações efetivas e responsivas às vivências das 
famílias, propõe-se que as boas práticas devem incluir a com-
preensão de que crenças e escolhas parentais são indispensáveis 
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ao cuidado de enfermagem em saúde da criança, como parte de 
um repertório que busca obter o diferente e o diverso e dar vazão 
para emergir os saberes das experiências, interesses comuns ou 
divergentes, tensões, possibilidades e expectativas.

Assim, no âmbito da promoção do desenvolvimento infan-
til, esclarecer e fortalecer as escolhas parentais envolvendo as 
temáticas da diversidade, equidade e inclusão fazem parte do 
cuidado, para que sejam mais vinculadas à importância do desen-
volvimento pleno das crianças com aprendizado e experiências 
diversas e multiculturais desde os primeiros anos de vida, e que 
as percepções parentais migrem de um rol de saberes de invisi-
bilidade para expandir seus saberes práticos.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
O presente estudo destacou elementos exploratórios e refle-

xivos sobre escolhas parentais vinculadas ao cuidado da criança, 
apontando dilemas contemporâneos sobre a diversidade social 
em situações relativas ao cuidado exercido por alguém de outra 
cor de pele, outra orientação sexual, outra religião e figura mas-
culina. As reflexões sobre saberes práticos foram enfatizadas 
para a promoção do desenvolvimento infantil, ressaltando a 
importância da enfermagem em lidar com experiências paren-
tais, suas escolhas e supostas resistências às aptidões de outras 
pessoas para cuidar da criança.

A temática da diversidade social envolvendo as pessoas que 
exercem o cuidado da criança abrange desafios e oportunidades 
em busca do desenvolvimento pleno das crianças, que promo-
vam a socialização, o desenvolvimento de conexões e o senti-
mento de pertencimento. Assim, é preciso colocar mais valor nas 
habilidades socioemocionais, cognitivas, de atenção, memória, 
capacidade de resolução de problemas e juízo crítico, necessárias 
ao longo da vida.

O cuidado de enfermagem em saúde da criança diante de 
aspectos referentes à diversidade social necessita expandir e bus-
car conhecer valores e caminhos para uma convivência humana 
satisfatória, evitando discriminação, preconceitos, hostilidade e 
conflitos, repensando e reconstruindo as relações, as ações e os 
compromissos. Portanto, no cuidado integral à saúde da criança, 
conhecer crenças e escolhas e incrementar a comunicação cons-
tituem um imperativo dos tempos contemporâneos. Pesquisas 
são necessárias para compreender as percepções dos cuidadores 
parentais e identificar o impacto de características sociais de cui-
dadores de crianças na promoção do desenvolvimento infantil.

DISPONIBILIDADE DE DADOS
Todo o conjunto de dados que dá suporte aos resultados 

deste estudo foi publicado no próprio artigo.

RESUMO
Objetivo: Elencar elementos reflexivos sobre o cuidado da criança frente aos dilemas contemporâneos envolvendo a parentalidade e a diversidade 
social para promoção do desenvolvimento infantil e suas implicações para a enfermagem. Método: Estudo reflexivo sob a perspectiva teórica 
da sabedoria prática, amparada na compreensão de saberes práticos que envolvem escolhas diante de contingências do cotidiano. Resultados: 
Foram elencados elementos reflexivos sobre escolhas parentais e possíveis dilemas contemporâneos sobre diversidade social relativas ao cuidado 
exercido por alguém de outra cor de pele, outra orientação sexual, outra religião e figuras masculinas. Saberes práticos relacionados às escolhas 
e supostas resistências parentais às aptidões de outras pessoas para o cuidado da criança sugerem ampliar as reflexões sobre as implicações 
na parentalidade e na promoção do desenvolvimento infantil. Conclusão: A sabedoria prática contribui para analisar e ponderar aspectos do 
cuidado, trazendo elementos importantes para a enfermagem auxiliar as escolhas parentais que abrangem a diversidade social na infância, 
considerando evitar discriminação, preconceitos e hostilidades, para valorizar as oportunidades de promoção do desenvolvimento infantil pleno.

DESCRITORES
Cuidado da criança; Desenvolvimento infantil; Cuidadores; Poder Familiar.

RESUMEN
Objetivo: Enumerar elementos reflexivos sobre el cuidado infantil ante los dilemas contemporáneos que involucran la parentalidad y la diversidad 
social para promover el desarrollo infantil y sus implicaciones para la enfermería. Método: Estudio reflexivo desde la perspectiva teórica 
de la sabiduría práctica, apoyada en la comprensión del conocimiento práctico que implica elecciones frente a las contingencias cotidianas. 
Resultados: Se enumeraron elementos reflexivos sobre las opciones parentales y los posibles dilemas contemporáneos en torno a la diversidad 
social relacionada con el cuidado brindado por alguien de otro color de piel, otra orientación sexual, otra religión y figuras masculinas. El 
conocimiento práctico relacionado con las elecciones y la supuesta resistencia parentales a las capacidades de otras personas para cuidar a los 
niños sugiere ampliar las reflexiones sobre las implicaciones para la parentalidad y la promoción del desarrollo infantil. Conclusión: La sabiduría 
práctica contribuye a analizar y considerar aspectos del cuidado, aportando elementos importantes para que la enfermería pueda auxiliar en las 
decisiones de los padres que contemplen la diversidad social en la infancia, considerando evitar la discriminación, los prejuicios y la hostilidad, 
para valorar las oportunidades de promover el pleno desarrollo infantil.

DESCRIPTORES
Cuidado del Niño; Desarrollo Infantil; Cuidadores; Responsabilidad Parental.

REFERÊNCIAS
1.	 Jeong J, Franchett EE, Ramos de Oliveira CV, Rehmani K, Yousafzai AK. Parenting interventions to promote early child development in the first three 

years of life: a global systematic review and meta-analysis. PLoS Med. 2021;18(5):e1003602. doi: http://doi.org/10.1371/journal.pmed.1003602. 
PubMed PMID: 33970913.

2.	 Barroso RG, Machado C. Definições, dimensões e determinantes da parentalidade. In: Pluciennik GA, Lazzari MC, Chicaro MF, editores. 
Fundamentos da família como promotora do desenvolvimento infantil: parentalidade em foco. São Paulo: Fundação Maria Cecilia Souto Vidigal; 
2015. p. 16–33.

3.	 Gondim EC, Scorzafave LGDS, Santos DD, Henrique NCP, Pereira FM, Mello DF. Matching between maternal knowledge about infant development 
and care for children under one year old. Rev Lat Am Enfermagem. 2022;30:e3675. PubMed PMID: 36287398.

http://www.scielo.br/reeusp
https://doi.org/10.1371/journal.pmed.1003602
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33970913
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33970913
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36287398


6 www.scielo.br/reeuspRev Esc Enferm USP · 2025;59:e20250208

Diversidade social, parentalidade e promoção do desenvolvimento infantil: reflexões ao cuidado de enfermagem

4.	 Nieri T, Zimmer A, Vaca JM, Tovar A, Cheney A. A systematic review of research on non-maternal caregivers’ feeding of children 0-3 years. Int J 
Environ Res Public Health. 2022;19(21):14463. doi: http://doi.org/10.3390/ijerph192114463. PubMed PMID: 36361342.

5.	 Schiariti V, Simeonsson RJ, Hall K. Promoting developmental potential in early childhood: a global framework for health and education. Int J 
Environ Res Public Health. 2021;18(4):2007. doi: http://doi.org/10.3390/ijerph18042007. PubMed PMID: 33669588.

6.	 Scott KE, Shutts K, Devine PG. Parents’ role in addressing children’s racial bias: the case of speculation without evidence. Perspect Psychol Sci. 
2020;15(5):1178–86. doi: http://doi.org/10.1177/1745691620927702. PubMed PMID: 32777191.

7.	 Baiocco R, Carone N, Ioverno S, Lingiardi V. Same-sex and different-sex parent families in Italy: is parents’ sexual orientation associated with 
child health outcomes and parental dimensions? J Dev Behav Pediatr. 2018;39(7):555–63. doi: http://doi.org/10.1097/DBP.0000000000000583. 
PubMed PMID: 29781831.

8.	 Rowatt WC, Al-Kire RL. Dimensions of religiousness and their connection to racial, ethnic, and atheist prejudices. Curr Opin Psychol. 2021;40: 
86–91. doi: http://doi.org/10.1016/j.copsyc.2020.08.022. PubMed PMID: 33039947.

9.	 Galle A, Plaieser G, Van Steenstraeten T, Griffin S, Osman NB, Roelens K, et al. Systematic review of the concept ‘male involvement in 
maternal health’ by natural language processing and descriptive analysis. BMJ Glob Health. 2021;6(4):e004909. doi: http://doi.org/10.1136/
bmjgh-2020-004909. PubMed PMID: 33846143.

10.	Archambault J, Côté D, Raynault MF. Early childhood education and care access for children from disadvantaged backgrounds: using a framework 
to guide intervention. Early Child Educ J. 2020;48(3):345–52. doi: http://doi.org/10.1007/s10643-019-01002-x. PubMed PMID: 32226270.

11.	Mello DF, Lima RAG. Êxito técnico, sucesso prático e sabedoria prática: bases conceituais hermenêuticas para o cuidado de enfermagem à criança. 
Rev Latino-am Enfermagem. 2009;17(4):580–5. doi: http://doi.org/10.1590/S0104-11692009000400022.

12.	Wang W, Spinrad TL, Laible DJ, Janssen J, Xiao SX, Xu J, et al. Parents’ color-blind racial ideology and implicit racial attitudes predict children’s 
race-based sympathy. J Fam Psychol. 2023;37(4):475–85. doi: http://doi.org/10.1037/fam0001047. PubMed PMID: 36442000.

13.	Bauer T, Hall C, Bursalioglu A, Guy MW. Community diversity and the other-race effect in infancy. Front Psychol. 2023;14:1214075. doi: http://
doi.org/10.3389/fpsyg.2023.1214075. PubMed PMID: 37767215.

14.	Alkouatli C. Muslim educators’ pedagogies: tools for self, social, and spiritual transformation. Harv Educ Rev. 2022;92(1):107–33. doi: http://doi.
org/10.17763/1943-5045-92.1.107.

15.	Bornstein MH, Putnick DL, Lansford JE, Al-Hassan SM, Bacchini D, Bombi AS, et al. “Mixed blessings”: parental religiousness, parenting, and child 
adjustment in global perspective. J Child Psychol Psychiatry. 2017;58(8):880–92. doi: http://doi.org/10.1111/jcpp.12705. PubMed PMID: 28244602.

16.	Santis L, Queluz FNFR, Carvalho TR, Barham EJ. O inventário de envolvimento paterno revisado: inclusão de pais com filhos pré-escolares. 
Psicologia. 2023;43:e251811. doi: http://doi.org/10.1590/1982-3703003251811.

17.	Rakotomanana H, Walters CN, Komakech JJ, Hildebrand D, Gates GE, Thomas DG, et al. Fathers’ involvement in child care activities: qualitative 
findings from the highlands of Madagascar. PLoS One. 2021;16(3):e0247112. doi: http://doi.org/10.1371/journal.pone.0247112. PubMed PMID: 
33784340.

18.	 Jeong J, McCann JK, Alsager A, Bhojani A, Andrew N, Joseph J, et al. Formative research to inform the future design of a multicomponent 
fatherhood intervention to improve early child development in Mwanza, Tanzania. Soc Sci Med. 2023;331:116072. doi: http://doi.org/10.1016/j.
socscimed.2023.116072. PubMed PMID: 37459822.

19.	Silva PR, Monteiro MK, Faria ALG, Altmann H. Homens na educação infantil: propostas educativas açucaradas? Questões de gênero na educação 
da pequena infância. Zero-a-Seis. 2020;22(42):507–28. doi: http://doi.org/10.5007/1980-4512.2020v22n42p507.

20.	Halim MLD, Ruble DN, Tamis-LeMonda CS, Shrout PE, Amodio DM. Gender attitudes in early childhood: behavioral consequences and cognitive 
antecedents. Child Dev. 2017;88(3):882–99. doi: http://doi.org/10.1111/cdev.12642. PubMed PMID: 27759886.

21.	Liberman Z, Woodward AL, Kinzler KD. The origins of social categorization. Trends Cogn Sci. 2017;21(7):556–68. doi: http://doi.org/10.1016/j.
tics.2017.04.004. PubMed PMID: 28499741.

22.	Rad D, Redeş A, Roman A, Ignat S, Lile R, Demeter E, et al. Pathways to inclusive and equitable quality early childhood education for achieving 
SDG4 goal: a scoping review. Front Psychol. 2022;13:955833. doi: http://doi.org/10.3389/fpsyg.2022.955833. PubMed PMID: 35936241.

23.	Burke N, Brezack N, Woodward A. Children’s social networks in developmental psychology: a network approach to capture and describe early 
social environments. Front Psychol. 2022;13:1009422. doi: http://doi.org/10.3389/fpsyg.2022.1009422. PubMed PMID: 36312073.

24.	Rhodes M, Baron A. The development of social categorization. Annu Rev Dev Psychol. 2019;1(1):359–86. doi: http://doi.org/10.1146/annurev-
devpsych-121318-084824. PubMed PMID: 33103119.

25.	Farias GM, Martini JG, Vargas MAO. Knowledge of nursing teachers about health promotion for the LGBTQIA+ population. Rev Esc Enferm USP. 
2024;58:e20240178. doi: http://doi.org/10.1590/1980-220x-reeusp-2024-0178en. PubMed PMID: 39625866.

EDITORA ASSOCIADA
Ivone Evangelista Cabral

Apoio financeiro 
O presente trabalho foi realizado com apoio da Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível  

Superior (CAPES) – Código de Financiamento 001 – e do Conselho  
Nacional de Desenvolvimento Científico e Tecnológico (CNPq) do Brasil.

Este é um artigo de acesso aberto distribuído sob os termos da Licença de Atribuição Creative Commons.

http://www.scielo.br/reeusp
https://doi.org/10.3390/ijerph192114463
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36361342
https://doi.org/10.3390/ijerph18042007
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33669588
https://doi.org/10.1177/1745691620927702
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32777191
https://doi.org/10.1097/DBP.0000000000000583
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29781831
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/29781831
https://doi.org/10.1016/j.copsyc.2020.08.022
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33039947
https://doi.org/10.1136/bmjgh-2020-004909
https://doi.org/10.1136/bmjgh-2020-004909
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33846143
https://doi.org/10.1007/s10643-019-01002-x
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32226270
https://doi.org/10.1590/S0104-11692009000400022
https://doi.org/10.1037/fam0001047
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36442000
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2023.1214075
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2023.1214075
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37767215
https://doi.org/10.17763/1943-5045-92.1.107
https://doi.org/10.17763/1943-5045-92.1.107
https://doi.org/10.1111/jcpp.12705
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28244602
https://doi.org/10.1590/1982-3703003251811
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0247112
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33784340
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33784340
https://doi.org/10.1016/j.socscimed.2023.116072
https://doi.org/10.1016/j.socscimed.2023.116072
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/37459822
https://doi.org/10.5007/1980-4512.2020v22n42p507
https://doi.org/10.1111/cdev.12642
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27759886
https://doi.org/10.1016/j.tics.2017.04.004
https://doi.org/10.1016/j.tics.2017.04.004
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28499741
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2022.955833
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/35936241
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2022.1009422
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36312073
https://doi.org/10.1146/annurev-devpsych-121318-084824
https://doi.org/10.1146/annurev-devpsych-121318-084824
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33103119
https://doi.org/10.1590/1980-220x-reeusp-2024-0178en
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/39625866

