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APRESENTACAO

Inovagé@o e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem Volume 2 retne trabalhos
voltados para a tematica materno-infantil, uma area de grande atuagcédo e pesquisa por
parte dos profissionais de Enfermagem.

Esta tematica esta em constante inovagdo, gracas aos esforcbes e dedicacao
dos pesquisadores. Os artigos presentes neste volume abordam os temas do cotidiano
dos profissionais da linha materno-infantil, mas como uma vertente inovadora, através
de atualizagdes e pesquisas recentes sobre amamentagéo, alteracdes biopsicossociais
na gestacdo, humanizagéo, cuidados com recém-nascido, prematuridade, entre outros
assuntos importantes na pratica dos Enfermeiros.

O conhecimento estd em constante atualizacdo, os profissionais precisam estar
inseridos em um processo diario de capacitacdo. Os pesquisadores responsaveis pelos
artigos deste livro e a Atena Editora compartilham desse pensamento e desta forma, os
trabalhos foram organizados de forma a proporcionar aos Enfermeiros inovag¢des que
possam ser aplicados em suas praticas profissionais.

Desejamos a todos uma agradavel leitura e esperamos contribuir para aprimorar o
conhecimento aplicado a Enfermagem e toda a area da Saude.

Rafael Henrique Silva
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RESUMO: A neonatologia € um campo recente
e em constante desenvolvimento na area da
salde, seja pelo desempenho de atividades
assistenciais ou de pesquisa, possuindo como
foco o cuidado ao recém-nascido (RN). Durante
a assisténcia ao recém-nascido internado em
unidade de terapia intensiva, todo o cuidado
diario deve ocorrer de forma integral, com toda
a equipe multiprofissional. A pesquisa teve como
objetivo principal analisar os cuidados imediatos
realizados pelos os profissionais de Enfermagem
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aos recém-nascidos prematuros em uma maternidade publica de Caxias - MA. Tratou-se
de uma pesquisa de campo, com abordagem qualitativa, realizada com 35 profissionais de
enfermagem da UTI neonatal de uma maternidade de Caxias — MA. Como instrumento de
coleta de dados, foi utilizada a entrevistas semiestruturada. A anéalise dos depoimentos foi
fundamentada na Analise de Conteudo de Bardin, modalidade Temética. Emergiu apenas
uma categoria: as praticas de enfermagem na assisténcia ao RN em relagcéo aos primeiros
cuidados da admissdo na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. A segunda categoria
Desafios enfrentados pelas enfermeiras durante a admissao do prematuro na UTIN. Obteve-
se duas subcategorias: a deficiéncia de recursos humanos, escassez de recursos materiais
e equipamento. Os resultados mostraram que as entrevistadas descreveram os cuidados
prestados ao prematuro durante a admissao: termorregulagéo, aquecimento, monitorizagéo,
acesso venoso, oxigénio, manipulacdo e o conforto. Apontaram como desafios a deficiéncia
de recursos humanos e materiais e principalmente a ndo adesé@o dos profissionais em
capacitagdo, ocasionando praticas retrogradas, uso somente da experiéncia. Conclui-se que
o cuidado ao recém-nascido prematuro deve ser dado por profissionais com conhecimento
especifico sobre as suas peculiaridades, garantindo-lhe atendimento integral para que possa
desenvolve-se plenamente seus potenciais afetivo, cognitivo e produtivo perdurando até a
vida adulta sem casualidades e com qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Prematuro, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, Cuidados de
enfermagem.

NURSING CARE WITH PREMATURE NEWBORN IN THE NEONATAL
INTENSIVE CARE UNIT

ABSTRACT: The neonatology is a recent field and in constant development in the area of
the health, was by the exert of assistance activities or of investigation, possessing like focus
the care to the recently-born (RN). During the assistance to the recently-born hospitalized
in unit of intensive therapy, all the daily care has to occur of integral form, with all the team
multi-professional. The investigation had like main aim analyse the immediate cares made
by the the professionals of Infirmary to the recently-born premature in a public motherhood
of Caxias — MA. Treated of an investigation of field, with qualitative boarding, made with 35
professionals of infirmary of the NICU of a motherhood of Caxias-Ma. Like instrument of
recoleccion of data, was used the interviews semi-structured. The analysis of the testimonies
was based in the Analysis of Content of Bardin, Thematic modality. surfaced only a category:
the practices of infirmary in the assistance to RN in relation to the first cares of the admission
in the neonatal intensive care unit. The second category challenges confronted by the
nurses during the admission of the premature in the NICU. Obtained two subcategories:
the deficiency of human resources, shortage of material resources and equipment. The
results showed that the interviewed described the cares loaned to the premature during the
admission: thermoregulation, warming, monitoring, venous access, oxigeny, manipulation
and the comfort. They aimed like challenges the deficiency of human and material resources
and mainly to no adhesion of the professionals in qualification, causing practise retrograde
use only the experience. It is concluded that the care to the recently-born premature has to be
given by professionals with specific knowledge on his peculiarities, guaranteeing him attention
integral attention so that can develops fully his potentials affective, cognitive and productive
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lasting until the life adult without casualties and with quality of life.
KEYWORDS: Prematurity, Neonatal Intensive Care Unit, Nursing Care.

11 INTRODUGAO

Os cuidados ao recém-nascido (RN), imediatamente ap6s seu nascimento e nas
primeiras horas de vida, tém importancia prioritaria para a sua sobrevivéncia e para o seu
desenvolvimento saudavel e harmonioso.

Para Rugollo (2015), os avancos cientificos e tecnoldgicos, das Ultimas décadas,
tém contribuido para melhoria na assisténcia a saude obstétrica e neonatal. A introdugcéo
de novas intervencbes, em especial nos bercarios, trouxe beneficios para a sobrevivéncia
de prematuros, tanto em paises desenvolvidos como em desenvolvimento.

Oambiente da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) propiciaumaexperiéncia
ao recém-nascido bastante diferente daquela do ambiente uterino, uma vez que este é o
ideal para o crescimento e desenvolvimento fetal, pois possuem caracteristicas distintas,
como temperatura agradavel e constante, maciez, aconchego e os sons extrauterinos séo
filtrados e diminuidos (REICHERT, 2017).

O cuidado ao RN Neonatal deve ser de forma integral, ou seja, ndo somente com
a equipe multiprofissional, a familia também em especial a méae deve ser inserida nesse
processo assistencial do cuidado diario e continuo com fins de manter o vinculo materno, e
ao mesmo tempo ajudar no quadro do processo doenga/saude e recuperagdo do RN sem
maiores danos (DUARTE et al., 2013).

Conforme Tamez (2016), a proposta de uma atengcdo humanizada ao recém-
nascido prematuro ou de baixo peso, tem consigo muitos ganhos e beneficios, entre eles
a melhora no aleitamento materno; ganho de peso adequado; beneficia vinculo mae com
o bebé; melhora nos sinais vitais, na homeostase, na resposta fisiolégica, psicoafetiva e
neurocomportamental; no desenvolvimento motor e cognitivo; na redugédo dos niveis de
infecg@o e reinternagdes; além de diminuir a morbimortalidade e os custos da saude publica
se comparado com outros métodos.

Tendo em vista os varios procedimentos que o RNPT é submetido dentro da UTIN
e a relevancia dos cuidados de enfermagem ao recém-nascido prematuro dentro deste
setor, questiona-se: Quais as condutas dos profissionais de enfermagem nos cuidados das
primeiras horas de vida do recém-nascido prematuro?

O presente estudo teve como objetivo geral analisar os cuidados imediatos realizados
pelos os profissionais de Enfermagem aos recém-nascidos prematuros na unidade
neonatal. Especificamente, objetivou-se descrever os cuidados de enfermagem para evitar
possiveis complicagbes neonatais; avaliar as condutas da equipe de enfermagem quanto
ao atendimento ao RN prematuro e identificar os desafios vivenciados pelas enfermeiras

durante a admissao.
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21 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de campo, descritiva, com abordagem qualitativa dos
dados, cujo os procedimentos adotados para o levantamento dos dados aconteceram por
meio de entrevistas diretamente com a equipe da UTI de neonatologia, da maternidade
em estudo, onde foram observados e analisados os cuidados imediatos realizados pelos
os profissionais de Enfermagem aos recém-nascidos prematuros na unidade neonatal,
descrevendo como a equipe de profissionais da UTI realizam suas condutas afim de
minimizar as complica¢des do neonato, além de identificar os desafios vividos pela equipe
durante os procedimentos com o RN.

A pesquisa foi realizada no periodo que correspondeu entre 0os meses de setembro
e outubro de 2017, em uma Maternidade, da cidade de Caxias — Maranhao, a cerca de
361,2 km de distancia da capital. Localizada na regi&o leste do estado. E a quarta maior
cidade do estado, possui uma populacdo estimada em 2016 de 161.926 habitantes, com
area de 5.196,771 km2. Densidade demografica (hab/Km?2) de 30,12, bioma predominante
do cerrado de acordo com Instituto Brasileiro e estatistica no levantamento populacional
(BRASIL, 2016).

Aordenacgéo dos dados ocorreu apés a transcricdo das entrevistas e posteriormente,
com a leitura do material, parte dos resultados foram dispostos em tabela, utilizando sistema
EXCEL 2010 em seguida, realizou-se a selegcdo dos trechos das falas das participantes
determinando as categorias empiricas que s&o as classes que reunem um grupo de
elementos (unidades de registros), agrupadas segundo os caracteres comuns entre eles.

O projeto de pesquisa foi submetido a Plataforma Brasil, e, em seguida, ao Comité
de Etica em Pesquisa (CEP) da Faculdade de Ciéncias e Tecnologia do Maranhao
— FACEMA, com o Certificado de Apresentagdo para Apreciagdo Etica (CAAE) de n°
73597717.3.0000.8007.0 estudo deu-se de acordo com os principios delineados na
Resolugéo 466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS), onde foi considerado o respeito
pela dignidade humana e em especial a protecdo devida aos participantes das pesquisas
cientificas, na qual esta envolvendo seres humanos.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Caracterizacao dos participantes (enfermeiras e técnicas de enfermagem)

A caracterizagdo das enfermeiras foi fundamentada nos dados de identificacdo
contidos no instrumento de coleta de dados. Foram entrevistadas 06 enfermeiras e 18
técnicas em enfermagem, todas do sexo feminino, porém as enfermeiras possuiam uma
predominancia na variavel idade e tempo de formagéo de 50%, onde a idade variou de 31 a
40 anos e o tempo de formagéo predominou entre 1 e 5 anos, enquanto que as técnicas de
enfermagem tiveram uma predominancia de 44% nas faixas etarias de idade que variaram
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entre 41 e 50 anos e o tempo de formacéo no curso técnico em enfermagem predominou
de 56% entre 11 e 20 anos.

No que se refere a realizagdo de Curso de Pés-Graduacédo, 83% das enfermeiras
realizaram especializagdo na area de Neonatologia e realizaram também cursos em UTl e
Obstetricia. Ja entre as técnicas entrevistadas no que se refere a realizagéo de Curso de
capacitacéo em uti e neonatologia apenas 28% realizaram cursos de aperfeicoamento, as
demais possuem apenas o técnico de enfermagem e uma vasta experiéncia como técnica

na area.

Ne % N° %
MASCULINO 0 0% 0 0%
FEMININO 18 100% 6 100%
1. 20 A 30 ANOS 1 6% 1 17%
2. 31 A 40 ANOS 4 22% 3 50%
3. 41 A 50 ANOS 8 44% 2 33%
4. 51 A 60 ANOS 5 28% 0 0%

1. 1 A5 ANOS 3 17% 3 50%
2.6 A 10 ANOS 1 6% 2 33%
3. 11 A 20 ANOS 10 56% 1 17%
4. 21 A 30 ANOS 3 17% 0 0%
5. 31 A 40 ANOS 1 6% 0 0%

1.0 A6 MESES 0 0% 0 0%
2.7 MESES A 1 ANO 2 11% 0 0%

3. 1 ANO A 3 ANOS 1 6% 5 83%
4. MAIS DE 3 ANOS 15 83% 1 17%
CURSOS DE APERFEICOAMENTO
1. UTI 5 28%

2. NEONATOLOGIA 5 28%

3. NAO POSSUI CURSO¢ 8 44%

POS:GRADUACAO
1. UTI NEONATAL 5 83%
2. UTI 2 33%
3. OBSTETRIICIA 2 33%

Tabela 1: Anélise do perfil das enfermeiras e técnicas de enfermagem entrevistados em uma
maternidade publica de Caxias/MA, 2017. (N=24).

Fonte: pesquisa direta.
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3.2 As classes e suas descricoes

Classe 1: As praticas nos primeiros cuidados da enfermagem prestados ao
RN na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal

Ao analisar as respostas recebidas dos sujeitos a respeito dos primeiros cuidados,
observou-se nos questionarios aplicados, que alguns profissionais estabeleceram conceitos
simples como citar pardmetros de normalidade que indicariam a auséncia de determinadas
complicagdes, todavia, ndo houve a citagdo dos valores de normalidade, o que ficou claro
conforme alguns relatos em relagdo a hipotermia e hipoglicemia, porém, percebeu-se que
nos primeiros cuidados com o RN na UTIN a maioria dos profissionais estavam de acordo,
e todas realizam os procedimentos necessarios que evitariam possiveis complicacbes

durante a admissao do RN, tal como cita abaixo:

Cuidados no aguecimento; cuidados respiratorios, verificagdo de glicemia e
punc¢ao de acesso e sondagem (E02).

Como a maioria chega com problemas respiratérios o primeiro passo O,
glicemia, aquecer, regular temperatura, em seguida hidratacdo venosa e
passagem de sonda e acesso, quando ndo vem com cateter umbilical (E04).

Controle de temperatura, monitoragédo, oxigénio terapia e controle de glicemia
(E08).

Aquecimento em incubadora se for necesséario em saco plastico e touca,
verificar a temperatura e glicemia, acesso venoso, monitorizagdo geral e
sonda aberta (EQ7).

Uma das acdes mais importantes na admissdao do prematuro € o preparo do
aquecimento do leito, ou seja, da incubadora, do material para aspiracdo, oxigenagao,
monitoriza¢cdo, material de intubacdo, material para cateterismo umbilical, sondagem
orogastrica e identificagcéo do leito (OLIVEIRA, 2015).

Os leitos, ou melhor, as incubadoras séo utilizadas amplamente para fornecer
ambiente aquecido com controle de temperatura e umidade em UTIN, a utilizagdo
deste recurso contribui com a termorregulacdo do RN e consequentemente diminui as
complicagdes da hipotermia, gastos metabdlicos e sequelas neurolégicas.

No momento da admisséo, o controle térmico foi o cuidado mais citado pelas

entrevistas a seguir:

O,, temperatura (aquecer), glicemia, preparar acesso para fazer medicacéo
(TO1).

O, sonda, temperatura, glicemia e oximetria (T04).
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Peso, aquecimento, verificar sinais vitais (temperatura, glicemia) [...] (T05)
Temperatura, monitoragdo e aquecimento (T06).
Aquecimento, oxigénio, temperatura e glicemia capilar (T07).

Oxigénio, aquecer na incubadora, monitorar, sonda, acesso venoso e glicemia
capilar (TQ9).

Aquecimento, oxigenagéo e identificagdo do mesmo (T12).
Aferir, temperatura, batimentos, glicemia e aquecimento (T15).
Peso, temperatura, sinais vitais e glicemia [...] (T16).

O,, soroterapia de acordo com a prescri¢gdo do médico T17.

O, temperatura, glicemia, fazer a hidratagéo (T18).

Observou-se que dentre os cuidados abordados no momento da admissao,
a termorregulacdo foi identificada como primordial, pois, esta é compreendida como
capacidade de manutencdo da temperatura corporal estavel para uma adaptagéo
extrauterina bem-sucedida.

Enfim, compreende-se que a organizacdo a adequagdo da unidade para receber
0 bebé é fundamental para a manutencéo do quadro clinico do RN admitido e influencia
diretamente na sua sobrevida.
Classe 2: Desafios enfrentados pelas enfermeiras durante a admissédo do
prematuro na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal

Quanto a categoria desafios enfrentados na admissdo do prematuro obteve-se
duas subcategorias: a deficiéncia de recursos humanos, escassez de recursos materiais e

equipamento.

A) Deficiéncia de recursos humanos:

Em relacdo aos recursos humanos na UTIN alguns aspectos foram destacados
tais como: a qualificagcdo dos profissionais que atuam nas unidades neonatais, nimero
insuficiente de profissionais, vicios e condutas da equipe de trabalho.

Sobre a qualificagéo profissional, algumas entrevistadas afirmam e descrevem
sobre a qualificacéo dos profissionais (cursos ofertados) pela maternidade em parceria com
uma instituicdo, porém a maioria enfatizou os motivos pelo qual as mesmas néo participam:

Sim, o hospital tem um vinculo com uma instituicao, e esse oferece muitos
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cursos de capacitacédo; reanimacédo, método canguru, aleitamento materno
[...]1(EQ2).

Com frequéncia, [...], projeto do governo para melhoria da instituicdo publica,
assim recebem profissionais que ajudam no aperfeicoamento de toda equipe
(EO05).

Sim, séo realizados cursos periodicamente que nos acompanha no processo
de reestruturagdo dos hospitais publicos (E06).

Sim, mais ndo tenho tempo para fazer o treinamento, est4d com 05 anos que
néo fago (T02).

Sim, porém muitos perdem devido a equipe nédo querer participar [...] as
colegas mais antigas, mais velhas (idosas) dizem néo precisar mais (T13).

Sim, como resido em outra cidade néo participo (T14).

Sim, reanimacé&o do RN; seguranca do paciente [...] (T18).

As prestacbes dos servicos de terapia intensiva ocupam areas hospitalares
destinadas a atender o paciente critico que necessitam de uma equipe com capacitacéo
técnica cientifica, pois estes pacientes exigem assisténcia permanente além da utilizacéo
de recursos tecnoldgicos apropriados para observacédo e monitorizagdo continua das suas
condigdes clinicas (LEITE, 2013).

A qualificacdo do profissional que atua na unidade neonatal estd atrelada ao
conhecimento cientifico, habilidade técnica e treinamento. No Brasil, a partir da década
de 80, novas concepcdes pedagogicas de ensino e aprendizagem passaram a influenciar
os cursos de graduacdo e poés-graduacédo no pais. Os cursos de especializagdo sob a
modalidade de residéncia possibilitam a enfermeira a aquisi¢do de conhecimento tedrico
e cientifico e o desenvolvimento de suas habilidades pratica nas unidades neonatais
(FERECINI, 2014).

Esse desafio é citado nas falas a seguir:

[...] poucos funcionarios [...] (E04).
[...] maior adesé&o de profissionais (E05).

[...] Precisa de mais profissionais, a falta de um profissional de fisioterapia,
quando nao tem enfermeiro e aparece dois RN ao mesmo tempo, e 0 médico
esta ocupado, fica dificil, sobrecarrega [...] (T10).

[...], mais funcionarios (T12).
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A administracdo dos recursos humanos é dificil tanto nos servigos privados como
nos publicos. A enfermagem, inserida neste contexto, sofre um impacto ainda maior do
que os outros profissionais, nos aspectos quantitativos e qualitativos, visto que em uma
instituicdo hospitalar ela tem que ter o nUmero mais bem representativo do quadro de
pessoal. Essa inadequacéo de recursos humanos expde o paciente a situagéo de risco e
comprometi a qualidade da assisténcia (PUGGINA, 2014).

Outros aspectos mencionados pelas entrevistadas foram os vicios e as condutas

antigas realizadas durante a admisséo do neonato:

[...] revisdo de algumas praticas na assisténcia ao RN [...] (E05).

O n&o cumprimento adequado dos protocolos ja implantados para o
atendimento [...] (EQ6).

[...] por em pratica o que foi visto nas capacitacdes [...] Pois estes servem
muito para melhorar o atendimento (T03).

[...] préticas antigas, funcionarios mais antigos, ndo busca conhecimento e
aperfeigoamento (T13).

O perfil dos funcionarios, principalmente da equipe de enfermagem, é um fator
importante, pois a maioria s&o profissionais antigos, ja com vicios e condutas que ndo sao
modificadas. Além é claro, do perfil e identificacdo de cada profissional, pois para cuidar de
pacientes de neonatologia € necessario ter vocacao e gostar do que faz. E muitos estédo
trabalhando simplesmente por ser seu emprego e por ter sido locado nesta unidade, até
pela necessidade do servico desde a sua implantacéo até os dias de hoje (LEITE, 2013).

E necessario que a coordenagéo da UTIN invista em educacéo especifica e continua
para os seus profissionais, haja vista essa unidade ser tdo especifica e peculiar. E preciso
também motivar o grupo de trabalho para a construgdo de uma equipe unida, harmoniosa
e comprometida com a assisténcia (LEITE, 2013).

B) Escassez de recursos materiais e equipamento

Os recursos materiais também foram citados como desafios para a admissao do
prematuro extremo e a prestagdo da assisténcia na unidade neonatal. As entrevistadas
lidam diariamente com a falta de materiais basicos e ha equipamentos com defeitos e com
auséncia de pecas fundamentais para o seu funcionamento.

Afalta de recursos materiais foi relatada por todas as entrevistadas como um desafio
para admisséao do RN.

Equipamentos modernos, porém alguns danificados, e com falta de
manutencéo (E02).
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[....] Sim moderno, quando os equipamentos vao para manutencdo demoram
a voltar, e deixa de receber o RN por falta do equipamento (E03).

[....] Falta muito material (E04).

Precisamos melhorar n&o s6 a aquisicdo de materiais, mas precisa de
manutencéo perioddica e preventiva dos equipamentos (E05).

[....] Quebram e demoram para concertar (T02).

100% nado s&o modernos, e ainda falta material I....] (respirador e bomba
tem[...] eram para ser 10 ventiladores, mas boa parte esta com defeito, ndo
tem material suficiente para todos os leitos (T03).

Falta muito material [...] os ventiladores e monitores e incubadoras séao novos
o que falta € manutengéo (T04).

As vezes falta até material de limpeza! [...] (T10).

Diante da escassez de recursos materiais e humanos, os profissionais acabam
fazendo o melhor que podem, mas isso culmina em prejuizo para a qualidade do cuidar
(LEITE, 2013).

A provisdo do material € de responsabilidade da administracdo do hospital,
especificamente do setor de compras. A administracédo deve estar atenta para que a
falta de materiais ndo traga prejuizo a assisténcia ao paciente. A compra, a distribuicéo
e a manutencdo dos equipamentos sao de responsabilidade da administracdo hospitalar
que deve suprir todas as areas da organizacéo a fim de garantir a prestacao do cuidado
(SOUZA, 2014).

41 CONCLUSAO

Com base nos depoimentos das enfermeiras e técnicas de enfermagem, aprendeu-
se o real vivenciado por elas na UTIN como sendo as praticas mecanizadas e improvisadas,
a falta de materiais bem como manutengcéo dos equipamentos e principalmente a néo
adesdo em qualificacdo (cursos de aperfeicoamento para o setor).

E evidente que na equipe de enfermagem a maioria dos profissionais ndo tem
interesse por capacitacéo, e os poucos que participam acabam n&o aplicando no seu contexto
diario, as vezes por falta de iniciativa prépria, outras vezes por estarem acostumados com
os improvisos devido a falta de materiais e manutengcdo dos equipamentos ou mesmo
achar mais facil a pratica que sempre utilizaram. Acredito que este estudo possa contribuir
para os profissionais de enfermagem, na percepcao do quanto é importante obtencdo da
fundamentacéo tedrica visando a adequacgéo da pratica com eficacia, objetivando uma
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melhor conduta e sintonia das equipes no decorrer da internagéo do recém-nascido na
unidade de terapia intensiva neonatal.

Para a mudanca das praticas e condutas dos profissionais que atuam na unidade
de terapia intensiva neonatal, é necessaria uma continua capacitagéo, contudo sugere-
se a necessidade de implementar programas de educagdo permanente para as equipes,
sendo que o coordenador chefe da enfermagem coloque como um parédmetro para
manter o profissional no setor, na medida que esses programas nao sejam interpretados
como atividades obrigatorias a ser cumpridas, e sim visto como uma oportunidade para

crescimento profissional, mudanga de comportamentos e renovagéao de principios bioéticos.
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