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APRESENTACAO

O fortalecimento da Enfermagem, como ciéncia, perpassa o desenvolvimento de um
corpo de conhecimento alicercado em uma base de evidéncias de estudos cientificos bem
desenhados e que tenham implicacbes para uma pratica segura. A investigacéo cientifica
confiavel e de qualidade, portanto, garante o reconhecimento das areas dos saberes da
enfermagem e dos profissionais e pesquisadores envolvidos.

Diante do exposto, temos o prazer de apresentar a colecao “A Enfermagem Centrada
na Investigacéo Cientifica”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes
das mais diversas areas de atuacao do fazer Enfermagem. Aqui, docentes, estudantes,
profissionais e os participantes das pesquisas sdo atores principais de uma ciéncia holistica
que a cada dia se fortalece, em decorréncia do engajamento e empoderamento desses.

O objetivo central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos
em diversas instituicbes de ensino e pesquisa do pais. O terceiro volume traz estudos
relacionados a praticada enfermagem baseada em evidéncias com énfase a Sistematizacéo
da Assisténcia da Enfermagem (SAE) nos mais diversos cenarios de cuidado a saude e
a importéncia do desenvolvimento de uma cultura de seguranca do paciente. O quarto
volume concentra, principalmente, experiéncias relatadas através de projetos de pesquisa
e extensao, demonstrando a importancia dos mesmos para a formacao académica e
profissional.

O quinto volume aborda a saude da mulher na gestacédo, parto e puerpério, bem
como dos recém-nascidos, criancas e adolescentes. O ultimo capitulo traz a importancia
da assisténcia da enfermagem diante da violéncia sexual contra mulheres. Tema de
fundamental relevancia, principalmente em tempos de pandemia.

O destaque para atencao primaria a saude e para questdes vivenciadas na pratica
profissional € dado pelo sexto volume. Por fim, o sétimo e ultimo volume, traz estudos
com temas variados, principalmente relacionados a saude da populac¢éo idosa, estudos
epidemiolbgicos e as doencgas infectocontagiosas. Ressaltamos a relevancia da divulgacao
cientifica dos trabalhos apresentados, para que 0s mesmo possam servir de base para a
pratica segura dos profissionais de saude. Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por
possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes
pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: OBJETIVOS: mapear os estudos
sobre as estratégias de cuidado utilizadas
pela equipe de Enfermagem em Unidade de
Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), e analisar
a partir dos niveis de evidéncias as estratégias
de cuidado que influenciam a qualidade de
vida do neonato. MATERIAL E METODO:
reviséo integrativa de literatura com busca nas
bases de dados LILACS, MEDLINE, CINAHL e
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PUBMED, de artigos publicados de 2013 a 2018,
utilizando analise tematica para o tratamento
dos dados coletados. RESULTADOS: Foram
construidas 14 categorias tematicas acerca
das estratégias de cuidado de Enfermagem ao
neonato na UTIN. Em sua maioria os estudos
pertenciam a Categoria 2, que se refere ao
controle da dor/estresse/ desconforto neonatal.
Destacaram-se também as Categorias 9, 4, 5,
1 e 10, que sao referentes respectivamente;
Método Canguru; Seguranca do Paciente;
Posicionamento do RN; Fatores ambientais
(luz e ruido) e Medidas terapéuticas para o
ganho de peso. CONCLUSAO: Os resultados
apontam que as estratégias de cuidado
minimizam os efeitos nocivos em uma Unidade
de Terapia Intensiva (UTI), gerando implicacdes
positivas na qualidade de vida do neonato,
consequentemente, espera-se que estes se
tornem adultos, ndao carreguem marcas do
periodo em que ficaram hospitalizados na UTI.
PALAVRAS-CHAVE: cuidado de enfermagem;
terapia intensiva neonatal; neonatologia; pratica
clinica baseada em evidéncia; enfermagem.

ABSTRACT: OBJECTIVES: map the studies
on the care strategies used by the Nursing team
in the Neonatal Intensive Care Unit (NICU), and
analyze, from the levels of evidence, the care
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strategies that influence the neonates quality of life. MATERIAL AND METHOD: integrative
literature review with search in the LILACS, MEDLINE, CINAHL and PUBMED databases,
of articles published from 2013 to 2018, using thematic analysis for the treatment of the
collected data. RESULTS: 14 thematic categories were constructed about the strategies of
nursing care for the newborn in the NICU. The majority of the studies belonged to Category
2, which refers to neonatal pain / stress / discomfort control. Also highlighted were Categories
9, 4, 5, 1 and 10, which are referents respectively; Kangaroo Method; Patient safety; RN
positioning; Environmental factors (light and noise) and Therapeutic measures for weight
gain. CONCLUSION: The results indicate that the care strategies minimize the harmful effects
in an Intensive Care Unit (ICU), generating positive implications for the neonates quality of
life, consequently, it is expected that they become adults, do not carry marks of the period in
which they were hospitalized in the ICU.

KEYWORDS: nursing care; neonatal intensive care; neonatology; evidence-based clinical
practice; nursing.

11 INTRODUCAO

O periodo neonatal é definido como a fase de vida do ser humano que vai desde
0 nascimento até o 28° dia de vida, sendo considerada como uma adaptacédo da vida
intra-uterina a extra-uterina, na qual ocorre um processo continuo de transformacdes
anatémicas e fisiologicas (RIBEIRO et al, 2016).

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em todo o mundo, nascem
anualmente 15 milhdes de bebés prematuros, o que representa mais de um em cada 10
nascimentos. Destes, um terco morre antes de completar um ano de vida (WHO, 2018).
No Brasil a prematuridade é a principal causa de 6bito em criangcas menores de 5 anos,
com taxa de 3,18/1000 nascidos vivos, no ano de 2015 (FRANCA et al, 2018).

Alguns recém-nascidos (RN) podem necessitar de assisténcia especializada em
razdo das condi¢des clinicas, como a prematuridade, malformacdes congénitas, asfixia
perinatal, patologias respiratorias, infeccées congénitas, entre outras (RIBEIRO et al,
2016). Além disso, muitos bebés sédo acometidos por disturbios metabdlicos, dificuldades
para se alimentar e para regular a temperatura corporal (BRASIL, 2017).

Um marco na assisténcia ao RN de risco € o surgimento das Unidades de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN), que se constitui em um ambiente terapéutico apropriado,
e além de tecnologia de ponta e equipamentos diversificados, conta com profissionais
altamente capacitados e protocolos especificos para assisténcia ao RN (RIBEIRO et al,
2016).

Apesar do desenvolvimento das UTIN contribuirem significativamente para o aumento
da sobrevida dos recém-nascidos criticamente doentes, com isso 0s expuseram cada vez
mais a procedimentos terapéuticos e diagnosticos estressantes e dolorosos (COSTA et
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al, 2013). Além dos multiplos procedimentos e manipulagao frequente do neonato, a UTIN
configura-se um ambiente de estimulos sonoros e visuais excessivos, apresentando luz
forte constante e intenso ruido. Com isso, nem sempre é fornecido oportunidades para
manutenc¢do do conforto do recém-nascido (NASCIMENTO et al, 2013).

Uma longa permanéncia na UTIN pode gerar outros agravos imediatos e em longo
prazo, além de representar importante fator de risco para alteragcdes no desenvolvimento
que poderdo comprometer a funcionalidade e qualidade de vida dessas criancgas, tornando-
as usuarias assiduas do sistema de saude (PICOLLI et al, 2012).

O enfermeiro tem responsabilidade de cuidar diariamente e intensamente do RN,
sendo responsavel por promover a sua adaptacao ao meio externo. Deste modo, pode-se
constatar que a participacdo do enfermeiro no gerenciamento dos servigcos de saude e de
enfermagem na elaboracao de estratégias que visem uma assisténcia de qualidade ao
neonato (RIBEIRO et al, 2016).

Neste sentido, o gerenciamento do cuidado de enfermagem deve ir ao encontro
nao apenas dos avancgos tecnologicos e de infraestrutura, como também da integralidade
da atencdo, como um eixo articulador dos processos de trabalho (SILVA et al, 2015).
Desse modo, o desenvolvimento de estratégias de cuidados que promovam a qualidade
de vida dos neonatos se apresenta como prioridade no ambito do gerenciamento do
cuidado de enfermagem, posto que tal pratica pode proporcionar contexto favoravel para
o desenvolvimento do mesmo.

Levando em consideracao as situagdes apresentadas, os objetivos desta pesquisa
sdo: mapear os estudos sobre as estratégias de cuidado utilizadas pela equipe de
Enfermagem em Terapia Intensiva Neonatal, e analisar a partir dos niveis de evidéncias
as estratégias de cuidado que influenciam a qualidade de vida do neonato.

2 | MATERIAL E METODO

O método deste estudo é uma revisdo integrativa de literatura, na qual foram
utilizadas seis etapas para a construcao, a saber: 1) identificacdo do tema e selecédo da
hipétese ou questao de pesquisa para elaboracéo dareviséo integrativa; 2) estabelecimento
de critérios para inclusdo e exclusao de estudos/amostragem ou busca na literatura; 3)
definicdo das informagdes a serem extraidas dos estudos selecionados/ categorizacao
dos estudos; 4) avaliacdo dos estudos incluidos na reviséo integrativa; 5) interpretacao
dos resultados e apresentacao da reviséo/sintese do conhecimento (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008).

A questédo norteadora foi elaborada com auxilio da estratégia PICO (SANTOS;
PIMENTA; NOBRE, 2007), sendo P: equipe de enfermagem de terapia intensiva neonatal;
I: estratégias de cuidado; C: ndo se aplica; O: eficiéncia da assisténcia ao neonato.
Portanto a questédo constitui em: As estratégias de cuidado de enfermagem influenciam
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na qualidade de vida do neonato hospitalizado em UTIN?

A busca dos estudos foi realizada no més de abril de 2018 a dezembro de 2019. Os
estudos foram selecionados nas bases de dados eletrénicas Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE),
e ScienceDirect e US National Library of Medicine (PubMed).

Para realizar a busca, utilizaram-se os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
nos idiomas portugués, inglés e espanhol, em todas as bases de dados. Para cruzar os
descritores, utilizou-se o operador booleano AND, da seguinte forma: “terapia intensiva
neonatal AND cuidado de enfermagem?”, “intensive care, neonatal AND nursing care”, e
“cuidado intensivo neonatal AND atencion de enfermeria’.

Os critérios de inclusdo consistiram em artigos publicados nos ultimos cinco anos
(2013-2018), disponivel para acesso gratuito, na integra, em idiomas portugués, inglés, e
espanhol, que abordassem no minimo uma estratégia de cuidado ao neonato hospitalizado
em UTIN.

Foram excluidos editoriais, teses, dissertacdes, artigos repetidos, e estudos que
nao correspondiam a tematica relevante ao alcance do objetivo da revisdo, ou seja, que
eram voltados a equipe de enfermagem, familia do neonato, UTI pediatrica, estrutura
fisica da UTIN, patologias sem propostas de estratégias de cuidado.

A busca inicial foi realizada a partir da utilizacdo dos descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS), onde em seguida, aplicaram-se filtros para o refinamento da pesquisa em
cada uma das bases de dados com a utilizagdo das ferramentas eletrénicas disponiveis
em portais eletrénicos, onde se considerou os Ultimos cinco anos, acesso gratuito e texto
completo.

Na sequéncia, foi realizada a leitura dos titulos e resumos. O processo de busca
e selecao dos estudos seguiram as recomendacdes do Preferred Reporting ltems for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (GALVAO; PANSANI; HARRAD,
2015), que consiste em um checklist com itens a serem incluidos no relato da revisao
sistematica ou meta-analises, e um fluxograma de quatro etapas (identificacéo, selecéao,
elegibilidade e inclusdo), podendo ser usado como uma base para relatos de revisdes
sistematicas de outros tipos de pesquisa, particularmente avaliacbes de intervencdes
(GALVAO; PANSANI; HARRAD, 2015).

Desse modo, foram pré-selecionados 457 artigos, que posteriormente foram lidos na
integra, com o intuito de buscar estratégias de cuidado na assisténcia ao neonato.

Para anélise dos estudos selecionados, foi elaborado um instrumento no Software
Microsoft Excel, de maneira a organizar um banco de dados sobre o0s artigos encontrados.
Este instrumento contém os seguintes itens: codigo de identificagdo, titulo do artigo,
autores, ano da publicacdo, base de dados que o artigo esta indexado, idioma, pais,
objetivo, estratégias de cuidado que o artigo apresenta, tipo de estudo, e por ultimo, o nivel
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de evidéncia. Os dados obtidos foram tratados estatisticamente através da distribuicéo
de frequéncias utilizando a planilha eletrénica onde foi criado o instrumento. O tratamento
analitico dos dados seguiu as etapas na analise tematica.

Para classificacdo do nivel de evidéncia, foram considerados sete niveis segundo
a classificacdo de Melnyk e Fineout-Overholt (2011): I) evidéncia proveniente de revisbes
sistematicas ou metanalises de todos os ensaios clinicos randomizados controlados
(ECRC) relevantes ou oriundas de diretrizes clinicas baseadas em revisdes sistematicas
de ECRGC,; Il) evidéncia derivada de pelo menos um ECRC bem delineado; Ill) evidéncia
obtida de ensaios clinicos bem delineados sem randomizacéo; IV) evidéncia proveniente
de estudo de caso controle ou estudo de coorte bem delineado; V) evidéncia proveniente
de revisdes sistematicas de estudos qualitativos e descritivos; VI) evidéncia derivada de
um estudo descritivo ou qualitativo; VII) evidéncia oriunda da opinido de autoridades e/ou
relatorios de comités de especialistas.

Portanto, é importante salientar que com base no tipo de delineamento de estudo,
e na sua capacidade de afirmar causa e efeito, sdo consideradas evidéncias fortes, os
niveis | e Il, evidéncias moderadas Ill a |V, e dos niveis V a VIl sao evidéncias fracas
(MELNYK; FINEOUT-OVERHOLT, 2011).

3|1 RESULTADOS

A partir da leitura das publica¢cdes cientificas, selecionou-se 132 artigos, onde foram
excluidos 325 artigos por ndo estarem de acordo com os objetivos deste estudo, bem
como, artigos duplicados. Dos 132 artigos selecionados estdo indexados, em sua maioria,
na base de dados 66 (50%) no PUBMED. Os demais artigos foram encontrados nas
seguintes bases de dados: 36 (27.3%) na CINAHL, 28 (21.2%) na MEDLINE, e 02 (1.5%)
na LILACS. O seguintes dados estdo na Figura 1, representados pelo fluxograma de
identificacdo do processo de selecdo dos estudos selecionados para compor a revisao
integrativa, elaborado a partir da recomendacédo PRISMA (GALVAO; PANSANI; HARRAD,
2015).
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Figura 1 - Fluxograma de identificag@o do processo de sele¢ao dos estudos selecionados para compor
a revisao integrativa, elaborado a partir da recomendacgéo PRISMA (GALVAO; PANSANI; HARRAD,
2015). Macaé, RJ, Brasil, 2019.

Quanto ao ano de publicagdo, em ordem da maior para menor frequéncia, 30 (22.7%)
artigos cientificos publicados em 2015, 27 (20.5%) em 2016, 26 (19.7%) em 2017, 19
(14.4%) em 2018, 16 (12.1%) em 2013, e 14 (10.6%) em 2014.

Quanto ao idioma em que os artigos foram publicados, destaca-se o inglés 104
(78.8%), seguido de portugués 26 (19.7%), e espanhol 2 (1.5%). J& com relagdo ao pais
de publicagcdo temos em sua maior parte, o Brasil 41 (31.5%), em seguida, os Estados
Unidos e Ira, ambos com 13 (10%) de frequéncia. Ainda seguindo a ordem decrescente,
aparecem Turquia e China, ambos com frequéncia de 7 (5,4%), Canada e Espanha ambos
com 6 (4.6%), Australia e Taiwan, os dois com 4 (3.1%), Finlandia e Franca ambos com
frequéncia de 3 (2.3%), Egito e Noruega, ambos paises com 2 (1.5%). Os paises Africa
do Sul, Etidpia, Hungria, india, Indonésia, Italia, Japao, Malasia, Malaui, Portugal, Suécia,
Suica e Tailandia, apresentaram frequéncia menor do que 1%.

Para uma melhor visualizacdo, e interpretacdo das estratégias de cuidado
apresentadas nos artigos, optou-se por agrupar os estudos que tinham semelhanca de
tematica, criando assim, categorias de estratégias de cuidado. Com isso, foram criadas
14 categorias, e estao representadas na Tabela 1, a saber: 1- Fatores ambientais (luz,
ruido); 2- Controle da dor/estresse/desconforto neonatal; 3- Cuidado Centrado na
Familia; 4- Seguranca do Paciente; 5- Posicionamento do neonato; 6- Cuidados paliativos
neonatais; 7- Prevencao e tratamento de lesdes de pele; 8- Cuidados respiratérios; 9-
Método Canguru; 10- Medidas terapéuticas para o ganho de peso; 11- Manutencao da
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temperatura corporal; 12- Humanizacédo do cuidado; 13- Cuidados com o RN ictérico; e
14- Cuidados relacionados a Retinopatia da Prematuridade (ROP).

CATEGORIA N %

1- Fatores Ambientais (luz, ruido) 6 4.5%
2- Controle da dor/estresse/desconforto neonatal 67 50.8%
3- Cuidado Centrado na Familia 3 2.3%
4- Seguranca do Paciente 8 6.1%
5- Posicionamento do neonato 7 5.3%
6- Cuidados paliativo neonatais 3 2.3%
7- Prevencéo e tratamento de lesdes de pele 5 3.8%
8- Cuidados respiratorios 5 3.8%
9- Método Canguru 9 6.8%
10- Medidas terapéuticas para o ganho de peso 6 4.5%
11- Manutencéo da temperatura corporal 3 2.3%
12- Humanizacéo do cuidado 4 3.0%
13- Cuidados com o RN ictérico 3 2.3%
14- Cuidados relacionados a Retinopatia da Prematuridade (ROP) 3 2.3%
TOTAL 132 100.0%

Tabela 1- Categorias das estratégias de cuidado encontradas nos artigos desta reviséo, elaborado
pelos autores. Macaé, RJ, Brasil, 2019.

ApOs agrupar os artigos na forma de categorias com afinidades de tematica, a
Categoria 2 - Controle da dor/estresse/desconforto se sobressai, representando mais da
metade dos artigos 67 (50.8%). Seguindo a ordem de maior para menor frequéncia das
categorias cabe destacar: a Categoria 9 - Método canguru 9 (6.8%); a Categoria 4 -
Seguranca do paciente 8 (6.1%); a Categoria 5 - Posicionamento do neonato 7 (5.3%).
Em seguida mostra-se a Categoria 1 - Fatores ambientais (luz e ruido), e a Categoria
10 - Medidas terapéuticas para ganho de peso, ambas com 6 (4.5%). Logo ap0s surge a
Categoria 12 - Humanizacgao do cuidado 4 (3.0%), e com o mesmo quantitativo de artigos
3 (2.3%) inclui-se as categorias 3 - Cuidado centrado na familia, 6 - Cuidados paliativos
neonatais, 11 - Manutencao da temperatura corporal, 13 - Cuidados com o RN ictérico, e
14 - Cuidados relacionados a Retinopatia da Prematuridade (ROP).

No que tange a classificacdo dos niveis de evidéncia (MELNYK; FINEOUT-
OVERHOLT, 2011), os artigos foram classificados com maior frequéncia em: nivel VI 40
(30.3%), nivel Il 36 (27.3%), nivel Il 30 (22.7%), nivel IV 9 (6.8%), nivel | 8 (6.1%), nivel
V 6 (4.5%), e nivel VIl 3 (2.3%), e estéo representados na Tabela 2.
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NIiVEL DE EVIDENCIA N %

I 8 6.1%

Il 36 27.3%
1] 30 22.7%
v 9 6.8%

\ 6 4.5%

\ 40 30.3%
\l 3 2.3%

N 132 100.0%

Tabela 2 - Classificag@o dos artigos selecionados nesta revisdo, de acordo com o nivel de evidéncia,
elaborado pelos autores. Macaé, RJ, Brasil, 2019.

Levando em consideracéo a classificacao da forca da evidéncia cientifica (MELNYK;
FINEOUT-OVERHOLT, 2011), os artigos, de maneira isolada apresentaram em sua maior
parte, evidéncias fracas - V, VI, VIl 49 (37.1%), evidéncias fortes - | e Il 44 (33.3%), e
evidéncias moderadas - Ill e IV 39 (29.5%). A classificacdo da for¢ca da evidéncia esta

representada na Tabela 3.

FORCA DA EVIDENCIA N %

| e Il - evidéncia forte 44 33.3%
lll e IV - evidéncia moderada 39 29.5%
V, VI, VII - evidéncia fraca 49 37.1%
N 132 100.0%

Tabela 3 - Classificagdo dos artigos selecionados nesta reviséo, de acordo com a forca da evidéncia,
elaborado pelos autores. Macaé, RJ, Brasil, 2019.

Em contrapartida, as recomendacdes da Pratica Baseada em Evidéncias (PBE)
(CRUZ; PIMENTA, 2005), indicam que para a tomada de decisdes clinicas sejam utilizadas
evidéncias fortes, seguidas de evidéncias moderadas, e por ultimo evidéncias fracas.
Considerando essa recomendacéao, os artigos em sua maioria sustentam a PBE, porque

62.8% apresentam evidéncias fortes a moderadas.

DISCUSSAO

Os profissionais que compdem a equipe da UTIN se preocupam cada vez mais com
a qualidade de vida dos neonatos, buscando compreender o que eles sentem e vivenciam
em uma UTIN, com o objetivo de prestar cuidados de saude que levem em consideracao
0 neonato como sujeito e nao como objeto de cuidados, respeitando-0 como ser-sujeito
dotado de emocdes, que sente dor e possui sua propria individualidade (BRASIL, 2013).
Portanto, as estratégias de cuidado de enfermagem devem repercutir na diminuicdo do
numero de sequelas e melhoria da qualidade de vida para o RN e sua familia (CORDEIRO;

COSTA, 2014).
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Ratificando o exposto, os estudos que integraram esta revisdo integrativa
predominantemente sdo pertencentes a Categoria 2, que se refere ao controle da dor/
estresse/desconforto neonatal. Este achado demonstra uma grande preocupacao dos
pesquisadores em relacdo a neonato sentir dor, estresse, ou desconforto, haja vista que
a dor € um evento adverso frequente durante a hospitalizacdo de recém-nascidos em
unidades neonatais (OLIVEIRA et al, 2016).

Os bebés internados em uma UTIN lidam diariamente com a dor e estresse, sendo
submetidos constantemente a inUmeros procedimentos invasivos e terapias necessarias
para a sua sobrevivéncia (ARAUJO et al, 2015). Num estudo brasileiro, realizado no
interior de Sdo Paulo, os RN foram submetidos a uma média diaria de 5,4 procedimentos
dolorosos, nas primeiras duas semanas apds a admissdo em unidade neonatal, com
apenas 44,9% dos procedimentos realizados com algum tipo de estratégia de alivio da
dor (BONUTTI, 2014).

O ser humano é capaz de perceber a dor desde o periodo fetal, e devido a
incompleta mielinizagdo dos neurénios no periodo neonatal, os RN sentem mais dor do
que os adultos (OLIVEIRA et al, 2016). A dor e 0 estresse podem suprimir o sistema
imunoldgico e aumentar a suscetibilidade dos bebés a infecgcéo, e a dor também pode levar
ao aumento da pressao intracraniana (PIC), elevando o risco de hemorragia intracraniana
em bebés prematuros (ZAHED et al, 2017).

A dor quando nao adequadamente tratada, pode causar consequéncias deletérias
a curto e longo prazo, tais como hiperalgesia e alodinia (COSTA et al, 2013; OLIVEIRA
et al, 2016; ARAUJO et al, 2015). A exposicéo repetida a dor pode mudar a estrutura e
organizacao do cérebro dos bebés prematuros, bem como prejudicar o desenvolvimento
cerebral através dadessaturagao de oxigénio, levando geracao de radicais livres que podem
danificar os tecidos de crescimento rapido (PENG et al, 2018). Em consequéncia disso,
os prematuros podem sofrer complicagées como doencga pulmonar crénica, retinopatia,
paralisia cerebral e atrasos no desenvolvimento que podem causar incapacidades a longo
prazo (YIN et al, 2015).

Avaliar a dor neonatal € um desafio para os profissionais de enfermagem, devido a
impossibilidade do RN relatar sua prépria dor. A dor deve ser considerada como “o quinto
sinal vital”, devendo ser mensurada juntamente com os outros sinais vitais (CORDEIRO;
COSTA, 2014; OLIVEIRA et al, 2016). Os neonatos sdao capazes de mostrar respostas
a estimulos dolorosos de forma fisiolégica e comportamental (ZAHED et al, 2017). As
fisiologicas compreendem: taquipnéia, taquicardia, diminuicdo na saturacéo de oxigénio,
aumento da pressao arterial e da presséao intracraniana, e sudorese palmar; as mudancas
comportamentais incluem: movimentos corporais, expressao facial, padrao de sono, vigilia
e choro (CRUZ et al, 2016).

Destarte a dor ser uma experiéncia subjetiva, e ndo existir um instrumento padrao
que permita ao enfermeiro mensura-la, encontram-se disponiveis algumas escalas
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especificas ao periodo neonatal que permitem avaliar a dor, com o intuito de adotar
medidas farmacologicas e nao farmacoldgicas para preveni-la e trata-la. (RIBEIRO et al,
2016; COSTA et al, 2013; CORDEIRO; COSTA, 2014; OLIVEIRA et al, 2016; ARAUJO et
al, 2015; ZAHED et al, 2017; PENG et al, 2016; YIN et al, 2015; CRUZ et al, 2016).

Em consonéncia com as recomendac¢des da PBE (CRUZ; PIMENTA, 2005), os artigos
selecionados neste estudo referentes a Categoria 2, que possuem forca de evidéncia de
forte (nivel | e Il) a moderada (nivel Ill e IV) (MELNYK; FINEOUT-OVERHOLT, 2011),
indicaram as seguintes estratégias de cuidado para o controle da dor/estresse/desconforto
neonatal: uso de suc¢do nao nutritiva, que pode ser combinada com solucdo adocicada
como aglicose, ou sacarose (PENGetal,2018;YINetal,2015;LIUetal, 2017; LAVOIE et al,
2015; CORDERO et al, 2015; BARLOW et al, 2014; CARDOSO; MELO, 2016; GAOA et al,
2016; GAOA et al, 2018; STEVENS et al, 2018); amamentacao ou leite materno (PENG et
al, 2018; CORDERQO et al, 2015); método canguru (CORDERO et al, 2015); musicoterapia
ou canc¢ao de ninar (CARDOSO; MELO, 2016; TAHERI et al, 2017; JABRAEILI et al, 2016);
contencao facilitada (YIN et al, 2015; KUCUKOGLU; KURT; AYTEKIN, 2015); massagem
terapéutica (ALVAREZ et al, 2017; ASADOLLAHI et al, 2016); uso de dispositivos que
provocam menos dor na puncao de calcaneo (SORRENTINO et al, 2017); aconchego
(PENG et al, 2018); banho de imersao e swaddled bathing (FERNANDEZ et al, 2018;
CAKA; GOZEN, 2018; CEYLAN; BOLFSFK, 2018; EDRAKI et al, 2014); cobrir os olhos
e reproduzir sons ambientes intra-uterinos, ou sons cardiacos maternos (ALEMDAR,;
OZDEMIR, 2017; ALEMDAR; TUFECK, 2018); enrolamento do bebé (HO et al, 2015);
ouvir a voz da mae (AZARMNEJAD et al, 2015).

Complementar ao exposto anteriormente, ha o destaque para a Categoria 1, que
concerne a fatores ambientais (luz, e ruidos) na UTIN. As condicdes do ambiente nessas
unidades é um fator contribuinte da morbidade neonatal. (FIALHO et al, 2016). Os
niveis de ruido muito altos podem prejudicar a coclea, causando perda auditiva, além de
interferirem com o repouso e o sono do RN, levando a fadiga, agitacéo e irritabilidade,
choro e aumento da PIC (JORDAO et al, 2017). Num estudo controlado realizado no
Ird, os resultados indicaram que o uso de protetores auriculares reduziram o nivel de
ruido, e melhoraram a estabilidade fisioldégica e estado comportamental dos RN pré-termo
(KHALESI et al, 2017).

Somado a este fato ainda héa a luz constante no ambiente da UTIN, que pode atrasar
a manifestacao dos ritmos circadianos endégenos, levando a privagao de sono ou interferir
na consolidacdo normal do sono em pré-termos (CORDEIRO; COSTA, 2014).

Outro aspecto evidenciado nesta reviséo, foi quanto a Categoria 9 - Método Canguru
(MC). Este método pode ser uma das intervencdées de enfermagem mais efetivas no
contexto neonatal, sendo utilizado para promover vinculo emocional e apoio entre maes
e seus bebés, e para estabilizar as fungdes fisiologicas de bebés prematuros (CHO et al,
2016). O contato pele a pele promovido pelo MC, intervencao na qual o recém-nascido,
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apenas de fralda, é posicionado verticalmente entre as mamas do colo nu da mae e
coberto por um lencol ou manta, deve ser incentivada, pois, além de proporcionar o vinculo
da diade mée/bebé, a mae exerce influéncia na resposta de dor e estresse do prematuro
(BONUTTI, 2014).

Ressalta-se também a importéncia da seguranca do paciente no contexto da UTIN,
que € a Categoria 4 deste estudo. As estratégias de cuidado relacionadas a seguranca
do paciente encontradas sdo: prevencao de erros de medicacdo (CAMPINO et al, 2016);
estratégias preventivas baseadas em evidéncias para minimizar a ocorréncia de remog¢ao
nao eletiva de cateter central de insercao periférica (PICC) (COSTA et al, 2015); colocacéao
de PICC com uso de ultrassom em tempo real (KATHERIA; FLEMING; KIM, 2013).

Na Categoria 5 - posicionamento do neonato, é valido salientar que as estratégias
de cuidado encontradas foram: praticas seguras de sono, onde € usada a posicao supina,
em um berco sem inclinagcdo, sem dispositivos de posicionamento e sem brinquedos,
edredons ou cobertores macios (HWANG et al, 2015); uso de redes de descanso que
deixavam o RN menos estressados, mais organizados e em melhor postura terapéutica
(COSTA et al, 2016); procedimento operacional padrao para posicionamento do RN
baseado nas respostas fisiologicas e comportamentais apresentadas pelo RN (SANTOS
etal, 2017; TOSO et al, 2015); posicionamento em decubito ventral, na primeira meia hora
apos alimentacéo e, em seguida, colocar em posi¢éo supina, contribui para diminui¢cdo do
residuo géastrico (CHEN et al, 2013).

Cabe ainda frisar as estratégias de cuidado recomendadas pelos artigos que
fazem parte da Categoria 10 - medidas terapéuticas para o ganho de peso, séo elas:
programa diario de atividade fisica aumentou o peso corporal, altura e comprimento
tibial dos lactentes (ERDEM et al, 2015); estimulacéo olfativa com odor do leite materno
fortalecendo a alimentacado (ABOLI; SHAMSI; IRANMANESH, 2015); uso de protetores
auriculares melhorando o padrao de ganho de peso (ABDEYAZDAN et al, 2014); massagem
terapéutica aumentando o ganho de peso, diminuindo o tempo de permanéncia na UTIN,
e melhorando as fun¢des gastrointestinais (TAHERIA et al, 2018; CHOI et al, 2016; KIM;
BANG, 2017).

Diante dos achados desta revisdo, percebe-se que as acdes de melhoria na
assisténcia dependem integralmente da melhor atuagéo dos enfermeiros no gerenciamento
do servigo e da equipe (SILVAet al, 2015). E importante que os profissionais de enfermagem
sejam capacitados para tomar decisdes clinicas baseadas em evidéncias a partir das
recomendacgdes internacionais existentes (OLIVEIRA et al, 2016).

Com isso, para a qualificagao do cuidado de enfermagem, faz-se necessario construir
e adotar um protocolo institucional baseado em evidéncias cientificas, para servir de guia
na pratica clinica, bem como providenciar atividades de educagao permanente em servico
(OLIVEIRA et al, 2016; CRUZ et al, 2016). Isso possibilita a sistematizacdo da assisténcia
prestada, ao mesmo tempo em que viabiliza uma avaliagdo da mesma e orienta as
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acdes necessarias para o cuidado, repercutindo em menor numero de sequelas e melhor
qualidade de vida para o RN e a familia (CORDEIRO; COSTA, 2014)

41 CONCLUSAO

Com a construcao desta pesquisa foi possivel constatar que as estratégias de cuidado
de enfermagem apresentam implicagcbes na qualidade de vida do neonato hospitalizado em
UTIN. Essa constatacéo se deve ao fato de que as estratégias de cuidado encontradas nos
artigos que compdem esta revisao visam reduzir riscos e danos ao neonato em Unidade
de Terapia Intensiva, como também proporcionar conforto e bem-estar ao mesmo. Isso
possibilita que o RN receba cuidados de enfermagem que favoregam seu crescimento e
desenvolvimento na Unidade de Terapia Intensiva.

Assim, reforca-se a necessidade de acbes de enfermagem que minimizem o0s
efeitos nocivos que a internacdo em uma UTIN pode causar, para que a qualidade de vida
destes bebés seja influenciada positivamente. Consequentemente, espera-se que estes,
se tornem adultos que nédo carregam marcas do periodo em que ficaram hospitalizados
na UTIN.

Considerando que héa evidéncias cientificas que qualificam o cuidado, entao sugere-
se que pesquisas futuras investiguem quais sé&o as barreiras e dificuldades enfrentadas
pela equipe de enfermagem na implementacao de um cuidado qualificado na sua pratica

clinica.
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