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APRESENTACAO

Segundo Bachelard, “um discurso sobre o método cientifico sera sempre um
discurso de circunstancia, nao descrevera uma constituicdo definitiva do espirito
cientifico”; considerando a amplitude dessa tematica, uma obra que almeje langar foco em
propostas, recursos e resultados nas ciéncias da saude, naturalmente tera como desafio a
caracterizacao de sua abordagem metodoldgica. Neste sentido, este e-Book foi organizado
de modo a apresentar ao leitor 171 artigos seriados justamente por este elo comum que
une, na ciéncia, a proposta (objetivo), o recurso (viabilidade) e o resultado (evidéncia): o
método de pesquisa per si.

Dos seus nove volumes, os dois primeiros sdo dedicados aos relatos de caso, relatos
de experiéncia e de vivéncia em saude apresentando aspectos da realidade clinica, cultural
e social que permeiam a ciéncia no Brasil.

Ja no intuito de apresentar e estimular o dialogo critico construtivo, tal qual o
conhecimento dos recursos teoricos disponiveis frente aos mais variados cenarios em
saude, os volumes trés, quatro e cinco exploram estudos de revisdao da literatura que
discutem o estado da arte da ciéncia baseada em evidéncia sugerindo possibilidades,
hipoteses e problematicas técnicas no intuito de delimitar condutas para a pratica clinica.

Por fim, os volumes de seis a nove compreendem os resultados quali e quantitativos
das mais diversas metodologias de intervencdo em saude: estudos comparativos, ensaios
clinicos e pré-clinicos, além de acbes em politicas publicas na area de saude coletiva.

Com a inteleccao dos tdpicos tratados nessa obra, espera-se — tanto quanto possivel
— contribuir no processo de ampliacéo, fundamentacéo e fomento da discusséao e reflexado
cientifica na interface entre propostas, recursos e resultados nas Ciéncias da Saude.

Luis Henrique Almeida Castro
Thiago Teixeira Pereira
Fernanda Viana de Carvalho Moreto
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CAPITULO 13

RECEM-NASCIDO ICTERICO EM USO DE
FOTOTERAPIA EM TERAPIA INTENSIVA NEONATAL:

Data de aceite: 01/06/2020
Data da Submissdo: 12/05/2020

Tamires de Nazaré Soares
Universidade da Amazo6nia

Belém — Para
http://lattes.cnpq.br/4729979507629297

Cleise Ellen Ferreira Pantoja
Universidade Federal do Para

Belém- Para
http://lattes.cnpqg.br/1133304446722910

Marcia Helena Machado Nascimento
Universidade do Estado do Para

Belém-Para
http://lattes.cnpq.br/9441304960547275

Jessica Veiga Costa
Universidade da Amazébnia

Belém- Para.
http://lattes.cnpq.br/7367270241209048

Pedrina Isabel Baia Pinto
Universidade da Amazoénia

Belém- Para
http://lattes.cnpq.br/2461961539630360

Rubenilson Caldas Valois
Universidade do Estado do Para

Belém-Paréa
http://lattes.cnpq.br/3389074351587454
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PROCESSO CUIDATIVO

Hallessa de Fatima da Silva Pimentel
Universidade da Amazo6nia

Belém-Para
http://lattes.cnpq.br/3680129824213173

Glenda Roberta Oliveira Naiff Ferreira
Universidade Federal do Para

Belém-Para
http://lattes.cnpq.br/7459094802051187

Gilvana de Carvalho Moraes
Universidade da Amaz6nia

Belém-Para
http://lattes.cnpq.br/9123146468299365

Everton Luis Freitas Wanzeler
Universidade da Amazo6nia

Belém-Para
http://lattes.cnpg.br/6007626866660025

RESUMO: Objetivo: Desvelar o processo
cuidativo da equipe de enfermagem com recém-
nascido ictérico submetido ao tratamento de
fototerapia em terapia intensiva neonatal.
Métodos:

carater descritivo com abordagem qualitativa.

Trata-se de uma pesquisa de

O estudo foi realizado na Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal de um Hospital Publico da
cidade de Belém-Para. Foram entrevistados
8 técnicas de enfermagem. Os dados foram
analisados por meio da analise de conteudo de
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Bardin. Resultados: Os resultados obtidos foram dispostos em quatro categorias e duas
subcategorias, a maior parte das entrevistadas identifica a ictericia pela pele e area dos olhos
amareladas, ja que a ictericia € o acumulo de bilirrubina nos tecidos organicos, e identificada
através do exame fisico, pela coloracdo amarelada da pele, mucosas. Também se observou
que as entrevistadas conhecem os cuidados com recém-nascidos em fototerapia e seus
riscos, e referiram a importancia de certos cuidados. Apesar dos beneficios, é necessario
reconhecer também que, como todo tipo de tratamento, ha riscos relacionados. Conclusao:
Constatou-se que os resultados da pesquisa permitiram avaliar o conhecimento da equipe de
enfermagem, no qual percebeu-se que o cuidado baseado no conhecimento cientifico pode
gerar qualidade da assisténcia do recém-nascido no processo cuidativo, gerando resultados
eficazes.

PALAVRAS-CHAVE: Ictericia neonatal, Bilirrubina, Fototerapia

STEREO NEWBORN IN PHOTOTHERAPY IN NEONATAL INTENSIVE THERAPY: CARE
PROCESS

ABSTRACT: Objective: To unveil the care process of the nursing team with icteric newborn
undergoing phototherapy in neonatal intensive care. Methods: This is a descriptive research
with a qualitative approach. The study was conducted at the Neonatal Intensive Care Unit
of a Public Hospital in the city of Belém-Para. Eight nursing techniques were interviewed.
Results: The results were analyzed in four categories and two subcategories, the majority of
the interviewees identified the jaundice by the skin and the area of the yellowed eyes, since
the jaundice is the accumulation of bilirubin in organic tissues, and identified by physical
examination, by yellowing of the skin, mucous membranes. It was also observed that the
interviewees are aware of newborn care in phototherapy and its risks, and referred to the
importance of certain care. Despite the benefits, it is also necessary to recognize that, like
all treatment, there are related risks. Conclusion: It was found that the research results
allowed to assess the knowledge of the nursing team, in which it was realized that care based
on scientific knowledge can generate quality of care for the newborn in the care process,
generating effective results.

KEYWORDS: Neonatal jaundice, Bilirubin, Phototherapy

INTRODUGCAO

Alictericia neonatal, € uma das patologias mais frequentes de neonatos admitidos em
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, especialmente entre recém-nascidos prematuros,
que apresenta um risco de 98% de desenvolverem a hiperbilirrubinemia, no qual ocorre
um acumulo de bilirrubina no sangue. E importante ressaltar que para o diagnéstico
correto, deve-se haver uma investigagcao clinica, através da anamnese e exame fisico,

no intuito de identificar fatores significativos para a etiologia da doenca (BRASIL, 2011).
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O sintoma mais comum em um recém-nascido com ictericia é a coloragdo amarelada
da pele, quando o figado é incapaz de depurar uma quantidade suficiente de bilirrubina no
plasma. Nesse sentido, cabe destacar que um dos tratamentos para a ictericia neonatal
mais conhecido & a fototerapia, que € um método eficaz e seguro para reducédo da
bilirrubina. Estudos apontam que, ao observarem prematuros expostos a luz do sol e a
luz florescente azul, houve uma queda na concentracéo sérica da bilirrubina. A partir dai
a luz visivel tem sido utilizada abundantemente para o tratamento de ictericia, em todo o
mundo (GOMES et al., 2010).

A manifestacéo da ictericia, na maioria dos neonatos ndo passa de um fenémeno
transitério que desaparece em alguns dias. Porém, quando os niveis de bilirrubina ficam
extremamente elevados, € necessario iniciar o tratamento com a maior brevidade possivel
através dos tratamentos existentes. (ERLANDSEN; HANSEN, 2010).

O processo de mecanismo de acédo da fototerapia ocorre por meio da reacao
fotoquimica da bilirrubina através da utilizagcdo de luz fluorescente nas areas expostas
do recém-nascido de 400 a 500nm. Esse mecanismo causa a excrecao dessa substancia
pelos rins e figado, transformando a bilirrubina em produtos hidrossoluveis (MACHADO et
al., 2012). Dois mecanismos sao sugeridos para discutir a acao da fototerapia na reducéao
dos niveis de bilirrubina: fotoisomerizacéo e fotooxidacédo (BRASIL, 2011)

A fotoisomerizacdo é o mecanismo em que, a molécula de bilirubina entra em contato
com a luz e da origem a isdmeros, que sdo capazes de reverter a bilirrubina, resultando
em excrecédo lenta ou rapida no recém-nascido. Em relacao a fotooxidagcao, o fenémeno
explica o contato da bilirrubina com ambientes aerdbicos causando degradacdo em
molécula, mas que apresenta pouca contribuicdo em relacdo a diminuicdo dos niveis
dessa substancia no organismo do neonatal. Além do mecanismo de acéo, existe quatro
tipos de fototerapia com uma diversidade de produtos e aparelhos utilizados afim de,
melhorar a eficacia do tratamento (CARVALHO, 2001)

A principio, a fototerapia convencional utiliza seis a oito lampadas fluorescente tipo
dayligyh de 20watts. Essa irradiacao € emitida, com fonte de luz posicionada a 50 cm do
recém-nascido, uma vez que a superficie corporal iluminada é grande e para acontecer
com eficacia essa conduta deve seguir recomendacbes sobre o posicionamento,
funcionalidade do aparelho, higienizacao e entre outras (CARVALHO, 2001). No que diz
a respeito da fototerapia bilispot a forma da luz emitida € em spot ou foco, com diametro
de 20 cm posicionada a uma distancia de 50 cm do RN utilizando lampada de halogénio-
tungsténio para emitir luz de alta intensidade, pois a eficacia desse tipo de fototerapia &
explicada através do didmetro posicionado o RN com peso inferior a 2.500 kg (BRASIL,
2011).

Com relacéao, a fototerapia biliblanket utiliza-se um colchao de fibra 6tica luminosa,
na qual, a pele do RN fica em contato direto com o colchédo a intensidade da irradiacéao
diminui quando se move; no entanto € considerada uma tecnologia de grande porte, nao

Propostas, Recursos e Resultados nas Ciéncias da Saude 9 Capitulo 13




sendo utilizada em varios hospitais segundo os estudos (NASCIMENTO et al., 2018).
Enquanto que, a fototerapia de alta intensidade utiliza-se lampadas fluorescentes brancas,
qgue consiste em emitir luz de baixo para cima atravessando a parede de acrilico existente
no bergo até atingir o recém-nascido assim como, séo utilizadas peliculas refletoras para
as irradiacdes indiretas e controle de temperatura. Dessa forma, conforme os estudos
fototerapia de alta intensidade € seis vezes mais eficiente no tratamento de 24 horas
(BRASIL, 2011).

A equipe de enfermagem de UTI neonatal vivencia constante desafio, demonstrado
pela necessidade de vigilancia frequente, habilidade, respeito e sensibilidade para cuidar
de recém-nascidos em situacdo de vulnerabilidade. Diante disso, o objetivo da pesquisa
€ desvelar o processo cuidativo da equipe de enfermagem com recém-nascido ictérico
submetido ao tratamento de fototerapia em terapia intensiva neonatal.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa. O estudo foi realizado na
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal da Fundacao Estadual Hospital de Clinicas Gaspar
Viana (FHCGV), referéncia em neonatologia em Belém do Para, onde se encontram os
participantes da pesquisa. A opc¢ao pelo cenério se deu pelo fato de a UTI neonatal ser um
local que recebe recém-nascido com afecc¢des diversificadas, necessitando de cuidado
intensivo juntamente com um atendimento supervisionado por uma equipe especializada.

Participaram desse estudo 08 técnicas de enfermagem da Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal do hospital, dos diferentes plantées. Foram inclusos, técnicas de
enfermagem da UTI neonatal, com experiéncia neonatal de no minimo dois anos, com
experiéncia na prestacado de cuidados com recém-nascido em fototerapia neonatal e que
aceitaram participar da pesquisa. A coleta de dados teve inicio ap6s aprovacao no CEP,
contato prévio com os participantes e a assinatura do Termo de Consentimento Livre
Esclarecido.

Os dados foram coletados por meio de um instrumento (entrevista), seguindo um
roteiro com questdes claras e direcionadas, que permitiu interpretar os dados para chegar
ao objetivo geral proposto. Os resultados foram viabilizados de acordo com a técnica de
analise do conteudo de BARDIN (MINAYO, 2010).

O estudo se fundamentou nos principios basicos da bioética presente na Resolucéo
466/12 do Conselho Nacional de Saude. O estudo foi submetido a avaliagdo do Comité
da Fundacao Publica Estadual Hospital de Clinicas Gaspar Viana e obteve a anuéncia de
aprovacéo no dia 28 de Novembro de 2017, sob o numero do parecer 2.715.446 e CAAE:
89232518.4.0000.0016.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Para responder aos objetivos propostos neste trabalho, os resultados obtidos foram
dispostos em quatro categorias e duas subcategorias, apresentadas a seguir:

Categoria 1 — Identificacao da ictericia neonatal.

Nessa categoria foi observado que as 8 técnicas de enfermagem responderam a
entrevista, sendo 05 (62,5%) respondeu que a “pele e area dos olhos amarelada”; 02
(25%)” mencionou como “pele pletorica”; e 01 (12,5%) relata apenas “ através de exame
fisico ”.

“Pele e area dos olhos amarelada é muito pletoérico”. (TE1).

“Pele, olhos e mucosas amareladas ou alaranjada ”. (TE2).

“Pele e coloragdo das mucosas”. (TE3).

“ Pela pele do bebé, fica pletdrica (avermelhada) ”. (TE4).

“Pela coloracao da pele do bebé”. (TE5).

“Geralmente pela coloracédo da pele amarela ou alaranjada”. (TEB).

“Através do exame fisico de visual”. (TE7).

“Pela pigmentagédo da pele do paciente”. (TES).

Observa-se que a maioria das entrevistadas identificam a ictericia pela coloragao da
pele e area dos olhos amareladas. A ictericia neonatal, quadro definido pelo acumulo de
bilirrubina nos tecidos orgénicos, e caracterizado através do exame fisico pela coloracéo
amarelada da pele, mucosas e escleras (OLIVEIRA, 2011)

A identificacdo da ictericia neonatal € um dos sinais clinicos mais comuns, devido
a facil percepcédo de visualizagcdao principalmente no exame fisico, 0 que nos leva a
enfatizar a importancia correta da identificagao e evolugcéo da doenca, para se adequar ao
tratamento correto. E pertinente a aplicacéo de protocolos para um correto tratamento. No
momento da internacdo, é importante avaliar o histérico que aquele neonato apresenta,
pois, 0s neonatos com pele escura, dificultam a inspecéao visual da ictericia, e &€ importante
ressaltar que a equipe de enfermagem apresenta um contato maior com o neonato devido
aos cuidados em tempo integral, mostrando dessa forma que a equipe deve promover
cuidado seguro ao Recém-Nascido (GONCALVES PA, et al., 2016)

Categoria 2 — Entendimento sobre fototerapia

Essa categoria, as 8 técnicas de enfermagem entrevistadas, 06 (75%) responderam
“fototerapia tratamento em incidéncia luz”, 01 (12,5%) mencionou “fototerapia, niveis de
bilirrubina”, e 01 (12,5%) relata que “ fototerapia, para regular niveis de bilirrubina no
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sangue.

“Fototerapia € um tratamento com incidéncia de luz sobre 0 RN no qual o bebé deve ficar
com maximo exposto possivel, principalmente area do figado”. (TE1).

“Utilizagao de luz especial para diminuir o nivel de bilirrubina no sangue”. (TE2).
“Tratamento baseado em banho de luz, para tratar ictericia”. (TE3).

“E como se estivesse recebendo a luz do sol”. (TE4).

“Acelerar o tratamento, como se ele estivesse o solzinho da manh&”. (TE5).

“E o tratamento para regular bilirrubina do corpo, sendo feito através de aparelhos que
emitem”. (TEB).

“E o tratamento com radiac&o de luzes especiais ”. (TE7).

“E um tratamento com luz branca que o paciente que tem ictericia neonatal € submetido
por um determinado tempo”. (TES8).

Diante dos resultados expostos, pode-se verificar que a equipe apresenta um
bom entendimento sobre a fototerapia, apresentando algumas limitacbes sobre as
especificidades do tratamento. Diante disso, estudos de Campos, (2018) mostra a
importancia do conhecimento sobre os cuidados na fototerapia que permite a equipe de
enfermagem a escolha dos cuidados especificos para o neonato, pois existem diversas
formas de manejo na fototerapia. Ter o entendimento acerca do assunto, como 0s
mecanismos de acao e riscos e beneficios do tratamento, leva a equipe ha uma qualidade
da assisténcia, permitindo que assim haja uma vigilancia e protecdo do recém-nascido,
até mesmo sendo capaz de identificar o quinto sinal vital que é a dor.

E valido ressaltar que a fototerapia é um tratamento relevante e ao mesmo tempo,
apresenta falta de informacdo sobre o seu processo, pois nas informacdes obtidas
para levantamento tedrico, detectou-se um numero reduzido de publicacbes atuais,
necessitando de mais pesquisas sobre a existéncia de protocolos, manuais, que levem
ao aperfeicoamento técnico-cientifico e humanizada do profissional.

Subcategoria 2.1 — Os tipos de fototerapia

A subcategoria 1 apresenta resultados sobre a importancia dos tipos de aparelhos
usados no tratamento de fototerapia. Cerca de 05 (62,5%) disseram biliberco, 05 (62,5%)
bilitron, 04 (50%) bilispost, 02 (25%) convencional, 03 (37,5%) n&o souberam responder
os tipos de fototerapia.

"Convencional, bilitron, bilispot e bilibergo”. (TE1).

“Convencional (luz branca), bilispot (luz branca focada), Bilitron (Luz azul), Biliberco”.
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(TE2).
“Bilitron, bilispot e biliberco”. (TE3).
“E como se tivesse recebendo a luz do sol”. (TE4).

“Bilitron, bilisport e bilibergo”. (TEB).

E relevante ressaltar que a fototerapia apresenta limitagées, e deve ter equipamento
adequado para a realizacdo do procedimento. E importante conhecer os processos e
seus possiveis efeitos benéficos e adversos, e isso requer cuidados criteriosos, tanto
com os aparelhos quanto com o neonato para evitar efeitos indesejados, o que muitas
vezes estao associados com a luz ultravioleta recebida. Qualquer modalidade terapéutica
da fototerapia exige adesédo do paciente em aderir ao tratamento de modo regular e
prolongado, e devido a isso, é pertinente o conhecimento dos tipos de fototerapia (DURAN
et al., GARCIA, 2018)

Diante disso, estudos de Valenzuela e Campos (2015) mostra que os critérios
para abordagem e escolha correta do equipamento visa otimizar o uso da fototerapia,
diminuindo as chances de adesao a outros tratamentos mais dificeis. O Recém-Nascido
pode apresentar algumas complicagcbes como: diarreia, aumento de perdas de agua,
facilidade de apresentar hipertermia e hipotermia devido a exposicao direta a luz ou falta
de aquecimento quando em ber¢o comum ou bilibergo, erup¢des cutaneas; escurecimento

da pele e muitas vezes as queimaduras.

Subcategoria 2.2 — Finalidade da fototerapia

Asubcategoria 2 apresentaresultados sobre qual era afinalidade da fototerapia. Cerca
de 02 (25%) disseram que a finalidade era “tratar a ictérica”, 01 (12,5%) responderam que
era para “reduzir a bilirrubina” e 01 (12,5%) dissera que era para “regular a bilirrubina”,
Representado pelas falas. OS demais TE4, TE5 E TE8 n&o responderam qual a finalidade
do tratamento cerca de 04 (50%).

“Tratar ictericia”. (TE1).

“Tratar ictericia”. (TE2).

“ E reduzir a bilirrubina”. (TE3).

“Regular a bilirrubina do corpo, evitando sequelas no RN (neurolégicas) ”. (TEB).

“Com a finalidade de diminuir a bilirrubina no sangue”. (TE7).

O tratamento adequado é definido ap6s a determinacéo do tipo e intensidade da
ictericia neonatal. A terapéutica utilizada pode ser fototerapia, sendo a tipo de intervencéao
mais amplamente usada no tratamento e prevencao da ictericia e que exige conhecimento
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técnico-cientifico da equipe para evitar possiveis danos ao neonato, resultado assim a
uma reflexéo critica sob a forma de cuidar (SACRAMENTO et al., 2017).

Apesar da fototerapia ser o tratamento de primeira escolha na assisténcia hospitalar
ao recém-nascido com ictericia, é importante entendermos que existem fatores que podem
interferir na eficacia da finalidade do tratamento de escolha, desde a intensidade luminosa
até os cuidados gerais com o recém-nascido durante o tratamento. E necessario ressaltar
a importancia de seguimento de protocolos implantados nos setores onde se realizam a
fototerapia, ja que a finalidade do tratamento é evitar acumulo de bilirrubina no cérebro, e
assim nao trazer problemas no desenvolvimento da crianca (VIDAL; COSTA, 2015)

Categoria 3 - Os cuidados realizados ao recém-nascido em fototerapia

Acategoria 3, faz referéncia aos cuidados realizados ao recém-nascido em tratamento
de fototerapia na UTI| neonatal. Nessa categoria, os técnicos de enfermagem entrevistados
apontam: Protec&o ocular e genital 06 (75%), Expor 0 maximo o corpo possivel do recém-
nascido 01 (12,5%), deixar o maior tempo possivel exposto a luz 02 (25%), coletar sangue
para verificar os niveis de bilirrubina 01 (12,5%), protecéo ocular negra 02 (25%), evitar
retirar por muito tempo o rn da fototerapia 01 (12,5%), cuidados com o aquecimento
do aparelho (berco ou bilitron) 01 (12,5%), protecdo genitalia 02 (25%). Confirmado em
algumas falas a sequir.

“Protecé&o ocular e genital”. (TE1).

“Protec&o ocular e genital, expor o maximo de pele possivel, deixar o maior tempo
possivel sobre a luz, coletar sangue para verificar os niveis de bilirrubina, comparando
com a clinica”. (TE2).

“Protecéo ocular negra, exposicdo maxima do bebé a luz ”. (TES3).
“ Com a luz nos olhos do bebé (porque causa cegueira), as partes intimas”. (TE4).
“Visdo e as partes intimas do bebé (protetor ocular e a fralda) ”. (TE5).

“Protec&o dos olhos com 6culos fotossensivel, fralda para proteger os 6rgdos genitais,
evitar por muito tempo a retirada da fototerapia do bb”. (TE6).

“Protecéo ocular e genital adequada, cuidado com o aquecimento do aparelho (berco ou
bilitron) para evitar queimaduras”. (TE7).

“Protec&o ocular negra constante, protec&o genital durante todo o tratamento”. (TE8).

De acordo com as falas das entrevistadas, todas fazem destaquem para alguns
cuidados e suas respostas coincidem com a observacéo das autoras no que se refere a
certos cuidados, no entanto, protecao ocular e genital sdo as respostas que mais tiveram
durante a entrevista.

Cuidar de um neonato requer conhecimento técnico cientifico para vivenciar a
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experiéncia junto a familia que também participa do processo de cuidado, com sobre carga
fisica e psicolégica em veem o recém-nascido em sofrimento e risco. Designado o papel
de cuidador a puérpera que vivencia desafios quando o RN se encontra em fototerapia
como: manter o uso do protetor ocular e permanecer por mais tempo sobre irradiacéo e
entre outras orientacdes repassado pela equipe de enfermagem. Essa participacdo nos
cuidados contribui para vigilancia constante no monitoramento da alteracao da coloragao
da pele e integralidade da visdo do neonato (NASCIMENTO et al., 2018)

Com intuito de analise, o neonato é assistido pela equipe de enfermagem em tempo
integral, com vistas a manutencdo da saude ocular do recém-nascido exposto a essa
terapia, recomenda-se o uso de protetor radiopaco apropriado para prevenir a exposi¢cao
a luz, o monitoramento constante do seu posicionamento, a realizacao de higiene ocular
(visando a prevencao de infec¢cbes oculares), a retirada do protetor nos momentos
pertinentes (quando a terapéutica pode ser descontinuada) e a monitorizagado da saude
ocular (MOREIRA et al., 2010).

Segundo Oliveira et al. (2011) a protecdo das gbnadas masculinas como o uso de
fraldas é considerada suficiente, no qual justifica que os aparelhos de irradiancia possuem
filtros que permitem a passagem da luz a apenas 2 mm da pele, ndo atingindo assim a
gbnadas, observando dessa forma a relevancia da atencao ao Recém Nascido, visto que
€ dependente de cuidados e que essas praticas do cuidado permeiam a assisténcia da
equipe. Conforme Goncalves et al (2016) ac¢des simples de custo e beneficio se tornam
instrumentos favoraveis capazes de promover beneficios a saude do recém-nascido
possibilitando interveng¢des necessarias afim de, diminuir o tempo de internagcéo e adequar
as praticas diarias que permeiam esse cuidado.

Categoria 4 — Quais as Dificuldades encontradas no cuidado ao RN em fototerapia?

A categoria 4, faz referéncia as dificuldades encontradas durante o tratamento de
fototerapia, a maioria das entrevistadas relataram que tem dificuldade, como mostra as
falas a seguir:

“N&o tem fralda no tamanho adequada, que ndo atrapalha a exposicdo do abddédmen

do bebé na fototerapia. Ficarem hipotérmicos quando se encontram em berco de calor
irradiado”. (TE1).

“Falta de o6culos adequado (eficaz e confortavel). Perda de calor do RN (por ficar
descoberto) ” (TE2).

“RN fica choroso (por néo ficar coberto). Se estiver em biliberco o RN sente o desconforto
do colchdo do equipamento. ” (TE3).

“Ansiedade dos pais (principalmente da mée) ”. (TE4).

“Conseguir que o RN fique com a protecéo ocular. Mais orientacdo aos pais sobre o
tratamento e a importancia ”. (TE5).
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“A falta de aparelhos na unidade”. (TE®6).
“Protetor ocular adequado. Ambiente adequado”. (TE7).

“Manter conforto. Manter o aquecimento do RN (por ter que ficar descoberto) ” (TES8).

Segundo Moreiraetal. (2010) a Enfermagem precisaconhecertodos os procedimentos
e tratamentos aos quais 0 RN esta sendo submetido, parainteragir de forma satisfatéria com
a mae durante o processo, no intuito de minimizar as tensdées que podem ser vivenciadas
pela mesma. Essa interacdo dar-se-4 de forma mais eficiente caso os profissionais
trabalhem com a habilidade de ouvir e aprender, utilizando a comunicacéo n&o-verbal util
(linguagem corporal), visto que a mae percebe por meio de nossa expresséo corporal e
essa pode ser uma barreira ou um aspecto facilitador, na comunicacéao terapéutica.

A linguagem corporal pode incentivar a comunicacdo ou desinteresse e também
transmitir ansiedade para a mae, de forma que a resolugcdo adequada da méae dependera
de como o profissional a ouve e a entende, desenvolvendo a confian¢a e 0 apoio e sempre
moldando o cuidado do profissional na humanizacéo, para ndo quebrar o vinculo que é
criado (MASCARENHAS; RODRIGUES, 2017).

As alteracbes oculares decorrentes da fototerapia podem ser ocasionadas tanto
por uma exposi¢cdo acidental a energia luminosa, devido ao uso e/ou posicionamento
inadequado do protetor ocular, quanto pela n&o dispensacdo dos cuidados oculares
recomendados durante a terapéutica. Com o contato direto, ocorre um ressecamento das
cérneas, podendo favorecer o descolamento da retina. Desse modo,

CONSIDERACOES FINAIS

A partir da realizacéo desta pesquisa, compreendemos a importancia do conhecimento
dos profissionais que atuam no tratamento com fototerapia. A equipe reconhece os
cuidados basicos ao RN em fototerapia, dentre os efeitos indesejaveis da fototerapia,
as alteracbes oculares sdo um dos que mais prejuizos podem trazer ao paciente. Dessa
forma, podemos aprimorar os conhecimentos ja existentes e também descobrir novos
olhares e maneiras de cuidar. S&o0 muitas as agdes necessarias a serem realizadas neste
contexto, tais como o treinamento da equipe de enfermagem em relacdo a importancia da
fototerapia e dos cuidados obtidos durante o tratamento com o recém-nascido, para que
todo o cuidado referente ao recém-nascido seja de qualidade e eficaz. Podemos entao
concluir que o estudo se tornou benéfico para a comunidade cientifica e que é preciso
envolve-los com esses conhecimentos para assim, haver implicagcdes positivas no cuidar
e essa experiéncia ser enriquecedora para a equipe que o assiste e com a familia que
também participa dessa experiéncia.
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