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RESUMO

A assisténcia intensiva a neonatos ¢ de fundamental importancia nas Unidades de Terapia Intensiva
Neonatal (UTIN), destinadas ao cuidado de pacientes com até 28 dias de vida, que apresentam
condigdes de saude complexas, como prematuridade e outras patologias congénitas ou idiopaticas. O
principal objetivo dessas unidades ¢ manter e restaurar as condig¢des vitais dos recém-nascidos
internados. Diversas situacdes clinicas podem levar a internagdo em UTINs, como prematuridade,
aspira¢dao de meconio, asfixia perinatal e complicagdes durante o parto, exigindo cuidados altamente
especializados e individualizados. A equipe de enfermagem tem um papel central nesse contexto,
sendo responsavel pela maioria dos procedimentos praticos e registros nos prontuarios, além de prestar
assisténcia direta e continua aos pacientes. O estudo tem por objetivo identificar os principais aspectos
da neonatologia no contexto das UTINs, com énfase na assisténcia prestada pela equipe de
enfermagem. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com coleta de dados realizada nas bases
BVS, MEDLINE, LILACS e SciELO. Durante a etapa de coleta de dados, foram identificados
inicialmente 228 artigos. Aplicando-se os critérios de inclusdo e exclusdo previamente estabelecidos,
17 artigos foram considerados elegiveis ¢ compuseram a amostra final desta revisdo. Assim, foi
possivel concluir que a importancia da enfermagem nas UTINs ¢ evidenciada pela atuagdo abrangente
da equipe, que vai além da assisténcia técnica, englobando suporte emocional as familias, agdes
educativas e orientacdo dos cuidados ap0s a alta hospitalar. O enfermeiro se destaca como elemento
estruturante e indispensavel para o cuidado neonatal de qualidade.

Palavras-chave: Unidade de Terapia Intensiva. Neonatologia. Enfermagem.
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1 INTRODUCAO

A assisténcia intensiva aos neonatos se configura de forma crucial nas unidades de terapia
intensiva neonatal (UTIN), que tem como funcdo atender pacientes em na faixa etaria de 0 a 28 dias,
que nascem em condigdes de salude complicadas, devido a prematuridade, e outras condicdes
patoldgicas de origem congénita ou idiopatica, visando manter e restaurar as condi¢des de vida dos
RN’s internados nessas unidades. O trabalho destas unidades resulta em promover a sobrevivéncia e
adaptacdo dos recém-nascidos a vida extrauterina (COSTA E PADILHA, 2012).

O trabalho da equipe de enfermagem, consiste na manutencdo da vida desses RN’s, através da
adaptacdo ao meio, observancia do quadro clinico desses pacientes, estimular alimentacdo, controlar
possiveis infecgdes, e estipular medidas de educagdo para os pais com RN’s em situagdo de
internamento em UTIN (SILVA E VIEIRA, 2008).

Varias sdo as condigdes que levam a internagdo de RN’S nas UTIN, inimeros sdo os cuidados
oferecidos de formas individualizadas. Entre essas afeccGes destacam-se prematuridade, aspiracéo de
meconio, asfixia e intercorréncias durante o parto. Esses pacientes precisam de cuidados
especializados, e para isso sdo necessarios profissionais que saibam realizar os procedimentos com
qualidade e destreza necessarias (SOUSA et al, 2017).

Os cuidados aos neonatos vdo da admissdo ao acolhimento da familia. Abrangendo
procedimentos praticos como monitorizacdo dos sinais vitais, mudanca de decubito, administracdo de
drogas, suporte ventilatdrio e nutricional, suporte higiénico. E também cuidados humanizados durante
o tratamento do paciente, e no acolhimento familiar educando e incluindo-os sobre os cuidados
(LIMA, 2017).

O servico de assisténcia prestado nas UTIN, atualmente tem um perfil mais tecnoldgico
devido a modernizacdo de equipamentos e métodos de assisténcia humanizada, o que permite
assegurar a recuperacao de pacientes em estado grave (TEIXEIRA et al, 2022).

A equipe de enfermagem tem papel relevante dentro da unidade de terapia intensiva neonatal,
sdo eles que demandam a maioria dos procedimentos praticos e de registros dos prontuarios dos
pacientes. E a maneira com a qual sdo realizados os procedimentos de assisténcia é que determina o
prognostico. A UTIN funciona com grande mérito da equipe de enfermagem, visto que sdo 0s mesmos
que realizam as acdes tecnologicas e humanizadas em prol da melhora clinica de seus pacientes
neonatos, com qualificacdo e excelente formacgéo, a saude do neonato depende bem mais da
constante observacdo da equipe de enfermagem, que apenas dos equipamentos e monitores
(TEIXEIRA et al, 2022).
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Além dos cuidados de nivel técnicos previstos para a assisténcia ao RN, é de relevancia que
existam meios de adaptacdo humanizados, que busquem confortar os pacientes. Ja que 0S mesmos
sdo expostos a muitos procedimentos complexos e por muitas vezes dolorosos durante a estadia na
UTIN (MORETTO et al,2019). Saber adequar 0 espaco ao paciente, exige conhecimento e
capacitacéo, e essas ac0es consistem em manuseio correto, adequacao de iluminagcdo, meios sonoros,
adequacao dos sistemas olfativos e gustativos, também do manejo comportamental da dor, por meio
de enrolamento, contencdo, contato pele-pele, formacdo de lacos afetivos duradouros, método
canguru, fisioterapia. E tudo isso, intermediado pela equipe de enfermagem, em construcdo com 0s
pais (SOUSA et al, 2017).

E imprescindivel organizagio, responsabilidade, definicdo das prioridades e bom senso para
tomada de decis@es. E a consciéncia de que por inimeras vezes a iniciativa das a¢fes dentro desta
unidade sera do enfermeiro (GOMES, 2019).

Sobre aspectos da assisténcia de enfermagem dentro da UTIN, é necessario que trate de forma
relevante a agdo desses profissionais atuantes de forma central e nuclear na unidade, como parte do
todo e responsavel pela recuperacdo dos pacientes atendidos. (TEIXEIRA et al, 2022).

Diversos aspectos influenciam para o aumento da sobrevida de recém-nascidos. Entre eles, se
destaca a chance de internacdo e tratamento nas unidades de terapia intensiva neonatais. Essas
unidades sdo compostas por equipes multiprofissionais, mas a maior parte do cuidado prestado, é
feito pela equipe de enfermagem (CADENGUES et al, 2018).

Poucos estudos evidenciam a relevancia da assisténcia de enfermagem, que acompanha a
melhora gradual, que exerce contato direto com familiares, que aplica além de tratamentos
medicamentosos, métodos propedéuticos e/ou humanizados, que serve como ponte educadora para as
familias em questdo, e que muitas vezes ¢ o Unico contato de acolhimento aos RN’s em fase de
tratamento.

Considerando o que foi explanado, o presente estudo tem como objetivo identificar os
aspectos gerais em neonatologia, dentro da unidade de terapia intensiva, com énfase na assisténcia a

salide prestada pela equipe de enfermagem.

2 METODOLOGIA
O presente estudo tem caréater de revis@o integrativa, que consiste na mais ampla abordagem
metodoldgica, permitindo a inclusdo de estudos experimentais e ndo-experimentais para uma

compreensdo completa do fenémeno analisado (SOUSA et al, 2010).
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Trata-se de uma revisdo integrativa sistematica, onde foram abordados dados acerca do
trabalho da equipe de enfermagem dentro das unidades de terapia intensiva neonatais, fazendo as
possiveis generalizacfes do que ja foi estudado neste contexto, permitindo assim constatar que boas
praticas nas acdes de assisténcia de enfermagem trazem impactos positivos ao tratamento.

A composicdo do seguinte trabalho se deu através da busca de trabalhos cientificos ja
publicados, sejam artigos, livros, publicacdes avulsas, impressas e/ou escritas eletronicamente. Tendo
como pergunta norteadora da pesquisa: “Qual a importancia da assisténcia da equipe de enfermagem,
para 0 bom prognostico de pacientes recém-nascidos, internados em unidade de terapia intensiva?”

A coleta de dados ocorreu entre margo e setembro de 2022, a pesquisa foi realizada em
bibliotecas virtuais das principais bases de dados (LILACS, SCIELO, MEDLINE, BVS), através do
portal regional da BVS. Utilizando os seguintes descritores, com o uso do operador booleador "and.":

Unidade de Terapia Intensiva, Neonatologia, Enfermagem.

Quadro 1. Critérios de inclusao e critérios de excluséo do estudo.

CRITERIOS DE INCLUSAO CRITERIOS DE EXCLUSAO
Aurtigos publicados nos Gltimos 10 anos. Trabalhos néo cientificos.

Aurtigos publicados em portugués Artigos em outros idiomas.

Artigos que abordassem o tema. Artigos que fujam ao tema, ou que constatem

acOes de outras equipes.

Avrtigos relacionados a assisténcia de enfermagem Artigos que mencionam estudos sobre caso
dentro da unidade de terapia intensiva neonatal. dnico.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022

Durante a etapa de coleta de dados, foram identificados inicialmente 228 artigos. Apoés a
leitura minuciosa dos resumos, 52 estudos foram selecionados por abordarem de forma especifica o
tema proposto, incluindo algum aspecto relacionado a atuacdo da equipe de enfermagem. Aplicando-
se os critérios de inclusdo e exclusdo previamente estabelecidos, 17 artigos foram considerados

elegiveis e compuseram a amostra final desta reviséo.

3 RESULTADOS
Foram selecionados e analisados 17 artigos que abordam cuidados de enfermagem dentro da
UTIN, possibilitando a discussdo de trés categorias, sendo elas: Internacdo em UTIN, cuidados

especificos da equipe (identificacdo, higiene corporal, planos terapéuticos, administracdo de
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medicamentos, procedimentos invasivos, métodos humanizados); e a equipe de enfermagem como

instrumento de educacéo para os pais e/ou familiares.

Quadro 2. Publicagdes encontradas nas bases de dados, no periodo de 2012 a 2022, de acordo com autor, titulo, tipo de

estudo, objetivo e

considerac6es finais.

AUTORES NOME DO TIPO DE ESTUDO OBJETIVO RESULTADO E
ARTIGO CONCLUSAO
Leandro Acles de | Revisdo integrativa | Identificar como o Concluiu-se que 0s
Teixeiraeetal |enfermagem na /bibliogréafica. enfermeiro pode | enfermeiros e a equipe de
construgdo de uma contribuir par | enfermagem que atua em

relacdo humanizada,

interacdo com a equipe

UTIN precisam sistematizar

com de | seus cuidados pautados na
pais de enfermagem junto a inclusdo das familias na
recém-nascidos familia na UTI unidade de terapia intensiva.
internados em UTI neonatal.
neonatal
Roberta Costa, |A unidade  de |Pesquisa qualitativa, |Compreender como se | Verifica-se que ao longo do

literatura.

neonatal.

Maria Itayra terapia neonatal com | instituiram as préaticas tempo, a necessidade de
Padilha possibilitando novas |abordagem socio | de cuidado ao recém- | transformagdo do processo de
praticas no cuidado histérica. nascido na Unidade de | trabalho das UTIN, rumo a
ao Terapia Intensiva em |construcdo de um novo modelo
recém-nascido. Floriandpolis, na assistencial que visa a
década de 1980. humanizagdo da assisténcia
neonatal.
Fernando Formas de |Reviséo de | Identificar situagdes | Sugere-se que o atendimento

Guimaraes atendimento literatura. estressantes para 0 RN, seja baseado em a¢Oes
Cruvinel e |humanizado ao identificar humanizadas dentro da unidade
Claremir Maria recém-nascido técnicas de conforto, | de terapia intensiva, para que

Pauletti. pré-termo ou baixo descrever acdes | gere o minimo de estresse e
peso na Unidade de humanizadas dentro da | desconforto ao recém-nascido.
Terapia Intensiva UTIN.
Neonatal: uma
revisao.

Cadengues, |Internacéo em |Reviséo de |ldentificar na | Conclui-se que a UTIN é um
Delfina Jomel, | unidade de terapia literatura literatura cientifica servico de internacdo
Brancozinho et | intensiva neonatal: como é descrito a responsavel pelo cuidado

al uma revisao de internacdo na UTI integral do recém-nascido

grave ou potencialmente grave,
e que para os profissionais que
atuam nesta area é necessario

atualizacdo técnico e cientifica.

~
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Terapia Intensiva
Neonatal: Revisdo
Integrativa.

recém-nascidos
internados em
Unidades de Terapia
Intensiva Neonatal.

Pontes, Karla de | O olhar da equipe de |Pesquisa de | Analisar as relacdes Que por mais que o cenario
Araljo do enfermagem sobre intervencéo entre trabalho e salide | seja desanimador, o que se
Espirito Santo trabalho em uma em equipe de constatou foi a luta diéria do
etal unidade enfermagem de uma trabalhador pela satde.

neonatal: uma unidade neonatal, uma
intervengdo com foco perspectiva de entender
na atividade. para
transformar.
Fernandes,  |Prognéstico de | Revisdo integrativa |ldentificar na | ldentificaram baixo peso e
Maria Marcia Recém-Nascidos literatura evidéncias prematuridade como as
da Silva de |Internados em cientificas acerca do ([principais causas de internago.
Melo et al Unidades de prognastico de |A melhoria é vislumbrada com

0 ganho de peso. Quando esses
fatores estéo associados a
outras patologias ha piora
do

progndstico, tendo a morte
neonatal como desfecho.

processo transfusional
em
recém-nascidos

processo transfusional
para o cuidado do
recém-nascido na
Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal.

Gomes, Adriana | ldentificagdo  do Transversal, Identificar, e |E necessario de forma urgente
Pereira Trindade |Paciente em observacional, reconhecer de que fomentar a cultura de
de | Neonatologia para |documental, com forma é feita a seguranga nas instituices
Souza et al Assisténcia Segura. abordagem identificacdo do RN, a | hospitalares, envolvendo os
quantitativa fim de ressaltar a profissionais que atuam junto
seguranga do paciente e | ao neonato, visando evitar
como esse fator eventos adversos.
configura uma
assisténcia de
qualidade
Neto, José Acdo Intencional da |Qualitativo, com | Apreender o que a Conclui-se que é necessario
Anténio de S& |Equipe de abordagem equipe de | repensar novas maneiras de
etal Enfermagem ao fenomenologica enfermagem tem em cuidar, utilizando arte e
Cuidar do RN na UTI vista ao cuidar do criatividade na adequacéo e
Neonatal recém-nascido na humanizag&o das tecnologias.
Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal.
Cherem, Saberes do Descritivo, Analisar 0 Com identificacdo do
Estefania  de | Enfermeiro para o exploratorio, conhecimento do | conhecimento do enfermeiro
Oliveiraetal |Cuidado no qualitativo. enfermeiro acerca do | neonatologista a respeito do

processo transfusional, é
possivel promover a sua
capacitacdo tendo em vista a
qualidade e a seguranca dos
cuidados relacionados ao
processo transfusional em
recém- nascidos

‘
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Costa,
Kassandra Silva
Falcéo
et al

Rede de descanso e
ninho: comparagéo
entre efeitos
fisiolégicos e
comportamentais em
prematuros.

Pesquisa
experimental,
crossover

Comparar efeitos de
aplicacdo de redes de
descanso em
prematuros, apos a
troca de fraldas em
comparacao ao hinho.

Quando comparado ao ninho,
0S prematuros posicionados em
redes estavam menos
estressados, mais
organizados e em melhor
postura terapéutica.

Santos, Hisabela
Marinheiro dos

Banho enrolado em
prematuros em

Pesquisa qualitativa

Compreender a
pratica do banho

A pratica do banho enrolado na
perspectiva dos enfermeiros,

equipe
multiprofissional na
unidade de terapia
intensiva neonatal

quantitativa

multiprofissional de
uma unidade de terapia
intensiva neonatal

etal unidade neonatal: a enrolado em unidade tem efeitos positivos
préatica na neonatal na para 0
perspectiva do perspectiva dos | desenvolvimento de bebés
enfermeiro. enfermeiros. prematuros, porém existem
desafios gerenciais que
precisam ser superados para
efetiva implementagéo.
Sales, Isabela |ContribuicBes da | Estudo qualitativo, |Conhecer 0s Podem contribuir para a
Maria equipe de convergente principais cuidados da |estabilidade clinica do recém-
Magalhées et al |enfermagem na assistencial. equipe de nascido na segunda etapa do
segunda etapa do enfermagem na método canguru e
Método Canguru: segunda etapa do elaborar intervencgdes
Implicaces para a método canguru que educativas que garantem a
alta hospitalar do contribuem para alta continuidade do cuidado.
recém-nascido. hospitalar do
recém-nascido e para
cuidado no domicilio.
Moretto, Lidiane |Dor no |Estudo  descritivo, Analisar a dor do Evidenciou-se que 0s
Cortivo Asplini recém-nascido: exploratorio com | recém-nascido sob a profissionais de saude
etal perspectiva da abordagem perspectiva da equipe reconhecem que 0s RNs

sentem dor e executam
medidas para preveni-la.

Silva, Shalimar
Farias daetal

Intervencdes ndo
farmacologicas no
controle da dor em

recém-nascido

pré-termo:
conhecimento da
equipe de
enfermagem.

Estudo descritivo,
exploratorio

Investigar 0
conhecimento da
equipe de
enfermagem sobre o
manejo ndo

farmacoldgico da dor e
descrever os principais
métodos ndo
farmacoldgicos para
manejo da dor em
recém-nascidos pré-
termo sob
cuidados intensivos.

Alguns participantes
demonstraram ndo conhecer os
métodos para manejo nao
farmacoldgico da dor,
constatando-se a necessidade
de mais pesquisas
relacionadas a tematica
investigada.

‘
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Tomazoni, |Seguranca do | Pesquisa qualitativa |Descrever a| A seguranca do paciente na

Andreiaetal |paciente na descritiva seguranca do paciente |visdo dos profissionais refletiu
percepcao da exploratoria. na percepcao de a importancia do cuidado

enfermagem e profissionais da | seguro e da identificacdo de
medicina em enfermagem e | fatores de risco nas condic¢des
unidades de terapia medicina em | de trabalho que predispdem a

erros. A comunicacgdo dos
fatores de risco, 0
desenvolvimento da cultura da
seguranca e a capacitacao
tornam-se fundamentais.

Jurema, Halline

Prevencéo e

Revisdo sistematica

Realizar uma busca

As infecgbes podem ser

Martins da et al

de
medicamentos em
neonatologia e
pediatria: cuidados de
enfermagem.

exploratério

de enfermagem
relacionados a
administracéo segura
de medicamentos em
neonatologia e
pediatria.

Cardosoetal |Controle de sistematica na | controladas com estratégias
InfeccBes relacionadas literatura sobre a simples, relacionadas a
a assisténcia de medidas administrativas,
assisténcia a salde enfermagem no | assistenciais e educativas.
em unidades desenvolvimento de
neonatais. estratégias para
prevengdo e controle de
infeccBes
relacionadas a
assisténcia & salide nas
unidades
neonatais
Rocha, Cristiane |Administracdo segura |Qualitativo, descritivo | Conhecer os cuidados A seguranca do paciente

relacionado a administragéo de
medicamentos em neonatologia
e pediatria é complexa,
exigindo dos profissionais da
equipe de enfermagem,
habilidades e competéncias

para seu enfrentamento.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022

4 DISCUSSAO
4.1 INTERNACAO EM UNIDADE DE TERAPIA NEONATAL

A Unidade De Terapia Intensiva Neonatal, nem sempre se constituiu como setor completo e
complexo, dentro das unidades de salde. A priori a preocupacdo maior em seu inicio foi a
sobrevivéncia do recém-nascido debilitado, em consonéncia e prolongacdo dos cuidados da
obstetricia. (COSTA, 2012).

Segundo Tomazoni (2017), o cuidado com o RN passou por muitos avangos nos ultimos anos,
0 que permitiu a deteccdo e tratamento precoce de muitas afeccdes e aumento na expectativa de vida
de recém-nascidos. O que aguca inumeras potencialidades viaveis para manutencao da vida, gragas a

tecnologia. J& Costa (2012), diz que a construcdo desse ambiente se firma ao serem agregadas novas

~
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tecnologias de cuidados e capacitacdo dos profissionais atuantes. Cabendo aos envolvidos saber se
equilibrar na linha ténue dos cuidados técnicos e cuidados afetivos, a fim de promover ao RN um
bom prognostico em seu desenvolvimento neuroldgico, na sobrevida e na sua reintegracdo familiar.

Contudo, Teixeira (2022), diz que as unidades de terapia intensiva neonatal atendem pacientes
com determinada clinica patoldgica que necessitam de cuidados especiais, e que podem apresentar
risco iminente de morte. Relata também a frieza do ambiente, o tecnicismo e aparelhagem presente,
resultado da inovacdo tecnoldgica. Como fator que torna o ambiente menos afavel, e que tem como
elo entre familia e o recém-nascido enfermo, os profissionais que atuam nos cuidados prestados
durante esse periodo de internamento. Ressaltando que, embora a tecnologia aprimore os cuidados e
permita a sobrevida de RN’S graves. A importancia do cuidado, provém do profissional presente e
capacitado para prestar os cuidados praticos, usando essas tecnologias de forma humanizada. O que
concorda com Pontes (2018) diz que apesar dos avancgos tecnoldgicos o trabalhador da enfermagem
é essencial para realizacdo do cuidado.

As causas de internagdo nessas unidades sé@o diversas e Cadengues (2018), salienta em seu
estudo as seguintes: baixo peso, malformacdes severas, septicemia, prematuridade extrema e
patologias do corddo e placenta. E que para essas devem ser tracados planos terapéuticos
progressivos. Geralmente a equipe de uma UTIN, é composta por médico intensivista, médico
responsavel pela internacdo do paciente, enfermeiros, técnicos de enfermagem e/ou auxiliares,
fisioterapeutas, nutricionistas, auxiliares de servicos gerais e de transporte. E Gomes (2017),
acrescenta outras causas de internacdo relevantes como insuficiéncia de sistemas respiratério,
cardiovascular e hepético. E destaca o fato de que por se tratarem de pacientes recém-nascidos, 0s
pais recebem total autorizagdo para acompanhamento permanente deste internamento.

Quanto as politicas publicas voltadas a assisténcia, prega-se que os profissionais envolvidos,
sejam eles da equipe de enfermagem, os médicos ou demais profissionais da equipe multiprofissional,
que trabalham em UTIN, devem ser especializados em cuidados intensivos, garantindo assim que seja
feita uma prestacao de servicos com qualidade. (BRASIL, 2010)

4.2 EQUIPE DE ENFERMAGEM NA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA NEONATAL

A equipe de enfermagem ¢é responsavel por grande maioria dos cuidados na assisténcia
hospitalar de forma geral. E na unidade de terapia intensiva neonatal n&o seria diferente. Pois séo
responsaveis pela instauracdo dos cuidados ao RN, sejam esses cuidados diretos, indiretos ou
especificos ao RN, durante o internamento. Jurema (2021), retrata isso quando diz que o enfermeiro

tem papel fundamental dentro da unidade. Atraves do Processo de Enfermagem, pois é com os dados
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colhidos, que é possivel o planejamento de acGes e gerenciamento dos cuidados prestados por sua
equipe. E corrobora Tomazoni (2017), quando diz que a prevencdo de erros e a seguranca dos
pacientes esta atrelada a boa escolha e qualificacdo dos profissionais atuantes.

Na UTIN, essa equipe carrega uma responsabilidade ainda maior por serem os enfermeiros,
técnicos e auxiliares de enfermagem que estdo ali integralmente para os recém-nascidos. Costa
(2016), aborda que para eficacia, na identificacdo de diagndsticos de enfermagem em UTIN, que
venha posteriormente influenciar positivamente no processo de desenvolvimento desse bebé, é
necessario conhecimento e autoridade na tomada de decisdes. E completa Neto (2015), que 0s
avancos tecnoldgicos que permitem uma boa assisténcia e garantem a sobrevida desses RNs, é o
mesmo fator que hostiliza e tornaa UTIN, um ambiente quase que totalmente mecanicista e agressivo,
por expor os pacientes a métodos invasivos. E que além desses procedimentos exigirem extrema
capacitacdo, conhecimento, responsabilidade e envolvimento. O profissional deste setor deve ter
em sua atuagdo muita sensibilidade, para que ndo se reduza 0 RN a um mero objeto de intervencao
das acdes prescritas.

Contribuindo ainda Neto (2015), aborda que as a¢Oes da equipe de enfermagem, para com 0s
RNs, tém fundo intencionalista, com carater humanista, onde se deve enxergar a integralidade do
RN. Prevalecendo o cuidar que ndo engloba s6 o aspecto técnico-cientifico, mas o ser e fazer ligados
a atitudes de carinho, respeito, sensibilidade e comprometimento.

A literatura elenca os mais diversos cuidados humanizados empregados pela equipe de
enfermagem, que surtem efeito ao longo prazo no tratamento de RN em unidades de terapia neonatal.
Santos (2019), aborda o banho enrolado em bebés prematuros, que resulta em beneficios relacionados
ao relaxamento, bom comportamento fisico, menos estresses e menor chance de intercorréncias. Ja
Costa (2016), aborda rede de descanso e ninho, feitos nas incubadoras como métodos que melhoram
a postura e desorganizacdo neonatal, promovendo conforto, tdnus muscular, melhora de reflexos,
respiracdo, funcdo gastrica e agilidade motora.

Outra abordagem empregada e instruida pela enfermagem é o método Canguru que consiste
do contato pele-a-pele e no primeiro contato real do RN com sua familia e que acontece em algumas
etapas, todas orientadas pela enfermagem. Segundo Sales (2018), esse método contribui para o
fortalecimento de vinculo, o aleitamento materno, controle da temperatura, diminuicéo de sepse, e do
periodo de internacdo hospitalar, fisiologicamente promove estimulagcdo sensorial, manutengédo de
sinais vitais, e contribui para desenvolvimento cognitivo.

Muito além dos cuidados humanizados é necessario o0 emprego de métodos farmacoldgicos e

ndo farmacologicos pela equipe de enfermagem. De acordo com Moretto (2019), analisa em seus
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estudos a dor em recém-nascidos e de que forma a equipe de enfermagem reconhece e € capaz de
intervir. Identificam-se poucos recursos para tal identificacdo da dor, embora muitos profissionais
utilizem os parametros de choro forte e expressdes faciais. Explanam métodos ndo farmacoldgicos
como posicionamento, glicose via oral, amamentacdo e método canguru e enrolamento de conforto.

J& quanto aos métodos farmacoldgicos Rocha (2018), ressalta a importancia para capacitacdo
e administracdo de medicamentos na UTIN. A equipe de enfermagem é responsavel por conferéncia
de prescricdo médica, tipo e dosagem desses medicamentos, e se faz necessaria atencao de todos para
evitar incidentes. Visto que, um erro pode acarretar consequéncias gravissimas, pois 0s pacientes
ainda ndo tém adaptacdes fisioldgicas que permitam erros, e devido a seu metabolismo acelerado, a
proliferacdo rapida dos efeitos, ndo havendo tempo para correcao.

Em concordancia com Moretto (2019), a equipe de enfermagem € inteiramente responsavel
pelo recém-nascido, assim como pelos cuidados prestados e 0s subsequentes resultados de suas
implementac@es. Pois, é ela que formula o plano de assisténcia e também todos os resultados

esperados, sejam eles positivos ou negativos.

4.3 CUIDADO, HUMANIZACAO, ACOLHIMENTO E ORIENTACAO: A ENFERMAGEM
COMO INSTRUMENTO FUNDAMENTAL

A equipe de enfermagem tem um papel facilitador dentro das unidades de terapia intensivas
neonatais. Cadengues (2018), evidencia a dificuldade da internacéo neonatal para os pais e familiares.
O medo e a inseguranca, trazidos pela falta de conhecimento assusta esses pais. Complementando
sobre o receio dos pais e familiares Santos (2013), retrata que a visdo dos pais sobre a prematuridade
é sempre sindnimo de risco iminente de morte. Entretanto, que se bem orientados e incentivados a
participar dos cuidados de RN, se veem mais esperancosos e responsivos as intervencdes e tomadas
de deciséo.

Enquanto aos profissionais, Neto (2015) aborda que suas acOes buscando humanizar o
atendimento se caracteriza um desafio, frente as tecnologias. E que cada vez mais os profissionais de
enfermagem tém entendido que apesar da importancia da tecnologia sob a recuperagdo de RNs, sO a
forma como as quais sdo utilizadas é que determinam o futuro prognéstico, propiciando com que
existam as técnicas, em conjunto com a pratica do cuidado, priorizando a humanizacao e respeitando
a vida humana. O que corrobora com Teixeira (2022), quando cita que o enfermeiro deve atuar
também como o responsével por tracar um plano terapéutico onde mée e filho se sintam menos

distantes. Ele deve aplicar seu conhecimento técnico-cientifico, e ser o educador, que passara as
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informacgdes para os familiares da melhor forma. A fim de tranquilizar e formar um vinculo de
confiangca com a familia.

De uma forma geral Sales (2016), nos diz que durante o internamento a equipe desenvolve
um plano e condutas, que estabilizam os parametros fisiologicos do RN, e que é importante a
participagdo dos pais nesse processo, para que eles possam assumir habilidades no cuidado de seus
filhos. Evidenciando assim, o papel educador e formador da equipe de enfermagem, quando incluem
esses familiares. E que é necessario a essa classe conhecimento e conscientizagdo, com intuito de

assegurar assisténcia de qualidade ao RN e aos pais.

5 CONCLUSAO

A importancia da assisténcia de enfermagem dentro das unidades de terapia intensiva
neonatal, é reconhecida através do grande papel estrutural que a equipe realiza dentro do setor em
diversos ambitos, como assistencial, emocional, educador e até mesmo preceptor dos cuidados apds
a alta hospitalar.

Os resultados apontam positivamente para a prestacdo de servico da equipe de enfermagem,
evidenciando que cuidados prestados sejam eles diretos e indiretos contribuem de forma contundente
para a recuperacao do recém-nascido.

O grande desafio ainda é relevar o tecnicismo da UTIN, com todos os seus aparelhos, ambiente
frio e hostil. Entretanto, quando se observa o recém-nascido de forma integral, é possivel empregar
uma forma de apego, respeito, carinho e cuidado; necessario para uma assisténcia efetiva e
humanizada.

A importancia da assisténcia de enfermagem em UTIN € justamente, a assisténcia prestada de
forma capacitada e humanizada. E esse profissional a reconhecer-se como elo de informagfes e como
Unico contato humano daquele paciente no periodo de internacédo, visando estabiliza¢do e adaptacao

daquele novo ser ao ambiente externo, e a sua reinsercéo ao seio familiar.
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