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RESUMO: A pressdo positiva continua
nas vias aéreas (CEPAP) é uma técnica
ventilatéria ndo inasiva aplicada na
assisténcia ventilatéria ao recém-nascido
(RN) prematuros, oferecido a partir de
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prongas nasas, em que a sua utilizagdo
inapropriada e prolongada desse dispositivo
pode ocasionar lesbes e desconforto.
Objetivo: Descrever os cuidados de
enfermagem na utilizagcdo de prongas
neonatos prematuros em uso de CPAP
nasal. Metodologia: O presente estudo
trata-se de ma reviséo de literatura através
da exploragdo de artigos indexados em
Lilacs, Scielo e Pub med com énfase nos
ultimos dez anos, nos idiomas portugués e
inglés. Resultados: O método precoce do
CPAP nasal, um procedimento alternativo
mecanico seguro que tém grande eficacia
para diversos neonatos prematuros,
baseado nas evidéncias encontradas e
esta sendo disseminada pelo mundo, em
comparagéo a ventilagdo mecénica, porém,
seu uso inadequado pode produzir diversos
problemas para a saude do recém-nascido.
Conclusdes: A equipe de enfermagem
deve compreender a necessidade do uso
ventilatério e suas contribuicdes para o
RN, faz-se essencial a sensibilizacdo da
equipe sobre os cuidados necessarios.
Deste modo, é indispensavel que o
enfermeiro tenha cuidado no que se refere
as ferramentas preventivas existentes e ao
posicionamento do dispositivo, para reduzir
complicagdes motivas pelo CPAP.
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NURSING CARE FOR THE PREMATURE ICU WITH THE NASAL PRONGA

ABSTRACT: Continuous positive airway pressure (CEPAP) is a non-invasive ventilatory
technique applied in ventilatory assistance to premature newborns (NB), offered from nasal
prongs, in which its inappropriate and prolonged use of this device can cause injuries and
discomfort. Objective: To describe nursing care in the use of premature newborn prongs using
nasal CPAP. Methodology: This study is a literature review through the exploration of articles
indexed in Lilacs, Scielo and Pub med, with emphasis on the last ten years, in Portuguese and
English. Results: The early method of nasal CPAP, a safe mechanical alternative procedure
that is highly effective for several premature neonates, based on the evidence found and is
being disseminated around the world, in comparison to mechanical ventilation, however, it's
inappropriate use can produce several problems for the health of the newborn. Conclusion:
The nursing team must understand the need for ventilatory use and its contributions to the
NB, it is essential to raise the team’s awareness about the necessary care. Thus, it is essential
for nurses to be careful with regard to the existing preventive tools and the positioning of the
device, in order to reduce complications caused by CPAP.

KEYWORDS: Newborn, Nursing Care, CPAP

INTRODUCAO

Ao nascer o individuo passa por varias adequacdes fisiolégicas para adequacdes
fisiologicas consideraveis para a preservagédo apropriada da respiragdo, e toda falta de
fornecimento de oxigénio, que apesar de em poucos instantes, podera ocasionar prejuizos
cerebrais irreversiveis. Para neonatos prematuros em que, em que a finalidade pulmonar,
mesmo que imatura, cresce a probabilidade de dificuldades respiratérias (GUEDES, et al
2019).

O prematuro é classificado como o recém- nascido (RN), a partir do nascimento
depois a 20 e antes a 37 semana de gravidez. A prematuridade, ou estados e ele ligados,
€ apontada como uma tematica de saude publica pela quantidade de neonatos prematuros
que nascem atualmente no mundo e pelas elevadas taxas de morbidades e mortalidades
durante o neonatal (NASCIMENTO, et al 2022).

Segundo Leal e at al, (2016), nos Gltimos anos ocorreu um crescimento na ocorréncia
mundial, em que 15 milhdes de RN nasceram de forma prematura, correspondendo uma
ocorréncia mundial de 11,1 % de dois nascimentos. No Brasil, as informagbes do nascer
no Brasil, informam que ocorreram, cerca de 11,5 % partos de neonatos prematuros, dados
superiores ao compara-los em paises europeus.

Deste modo, surge a relevancia de melhor assistir os neonatos estao totalmente
ligadas a reducdo de morbidades e mortalidade relacionadas (BRASIL, 2020). Os recém-
nascidos prematuros, ndo tem papel pulmonar apropriado, o que eleve as probabilidades de
dificuldades respiratérias. Na atualidade, uma das principais dificuldades dos profissionais
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da saude é diminuir esses desafios determinados pelas disfungdes pulmonares, utilizando a
recomendacao da pressao positiva continua nas vias aéreas (CPAP nasal) e da ventilacao
nao invasiva (WAGNER, 2021).

E relevante enfatizar que a utilizagdo precoce positiva diminui o risco de disfungées
ligadas a entubacdo como debilidades nas vias aéreas. Apresenta-se como opgao de
oxigenoterapia a presséo positiva das vias aérea (CPAP), por pronga nasal, que reestabelece
a perfusao e ventilagéo, protegendo o surfactante, normalizando a respira¢ao, reduzindo
a acao respiratoria e prevenindo o colapso alveolar(SANTOS, COSTA , GOMES, 2015).

Atualmente, existem diversos modelos de interfases, entre os quais a mais comum
€ a pronga nasal com duplo tubo curto, ligado nas narinas do recém- nascido (AZEVEDO
, et al, 2022). A escolha inapropriada da proporcdo da pronga ou falta de monitoramento
continuo do suporte ventilatério podem representar ameagas como o aparecimento de
danos nasais (FERRAZ et al, 2020).

Surge desta forma a seguinte pergunta, problema: qual a importancia da assisténcia
de enfermagem prestada ao recém- nascido em uso de CPAP nasal em uma UTIN?

Este estudo se justifica em pesquisar como a ventilagdo néo invasiva pode contribuir
para a melhora da situagdo de recém-nascidos na UTI neonatal. Neste contexto, esta o
papel do enfermeiro promover as melhores formas de utilizar as tecnologias no tratamento
de neonatos. Devido a necessidade de novos estudos sobre essa tematica, torna-se
indispensavel entender a eficacia da pressao positiva das vias aéreas (CPAP), em recém-
nascidos como tratamento de expanséo pulmonar.

E essencial a dedicagdo continua da equipe de enfermagem na instalagdo,
adaptacdo e manutencao do sistema e cuidado do RN. Séo indispensaveis capacitacoes,
treinamentos e aperfeicoamento. S&o estratégias que podem desenvolver a assisténcia ao
neonato em CPAP com pronga, fazendo essa atividade segura e impedindo complicagdes
recorrentes de seu uso em curto ou longo prazo (SANTOS, COSTA, GOMES, 2015).

Desse modo, este estudo teve como objetivo descrever os cuidados de enfermagem
na utilizacdo de prongas em neonatos prematuros em uso de CPAP nasal.

METODOLOGIA

Este estudo é de carater bibliografico, pois compreende a Revisdo de Literatura
e objetivou possibilitar maior relacdo com o problema, visando torna-lo evidente para
desenvolver hipbteses. Percorre toda elaboragéo desse trabalho na busca de informacéo e
selecédo de materiais a serem posteriormente utilizados.

A pesquisa utilizou como fonte de informacgéo artigos cientificos que se encontravam
em plataforma de pesquisas e nas buscas na biblioteca virtual Scientific Electronic Library
On Line (SCIELO) e Literatura Latino- Americana e do Caribe em Ciéncia em Saude
(LILACS) e PUB MED que apresentava a proposta da tematica: Cuidados de Enfermagem
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ao Prematuro na UTI com a Pronga Nasal.

Foram definidos como critérios de inclusdo artigos que possuiam relagédo direta com
os descritores:” UTI Neonatal”, “ Recém- Nascido,” “Assisténcia de Enfermagem”e “CPAP”.
Deste modo, a pesquisa teve um recorte tempo de 10 anos. Fizeram parte da pesquisa
literaturas das linguas portuguesa e inglesa. E como critérios de exclusdo artigos nao
cientificos e que nao estavam dentro dos descritores.

O processo de selecdo e demonstracdo dos resultados ocorreu a partir das
seguintes fases: 1° fase exclusdo nas buscas nos materiais escolhidos, 2° fase excluséo
das duplicatas, 3° fase consulta dos titulos, excluséo das bases de dados que ndo se
adequavam a proposta da tematica, 4° fase leitura do resumo e exclusao dos materiais sem
direcéo ao assunto central, 5° fase pesquisa ativa e 6° fase apresentacdo dos resultados
dos temas incluidos.

RESULTADO E DISCUSSAO

Conceitos de Neonatologia e os Servicos na UTIN:

A neonatologia comegou sua primeira manifestacdo na Franga a partir do obstetra
Dr Pierre Budin. Em 1914, foi criado pelo Dr. Julius Hess o primeiro centro de recém-
nascidos prematuros em Chicago. Quando tudo se criou, foram construidos outros centros
com a finalidade de garantir aos recém- nascidos profissionais treinados e equipamentos
proprios. Martin, Fanaroff e Walsh (1992), apontam que nos anos 1940 e 1950 nos centros
urbanos dos EUA, ocorreram as primeiras instalacdes de unidades para o cuidados de
prematuros vizando reduzir as taxas de mortalidade perinatal, (INACIO et al, 2022).

No decorrer dos anos, foram alcancadas mudancas positivas a respeito dos
instrumentos utilizados no cuidado do recém- nascido prematuro com tecnologias mais
sofisticadas, envolvendo a qualificagdo na assisténcia aos bebés. E importante a participagéo
da equipe multidisciplinar sendo alcancada ao longo dos anos devido a quantidade de
Obitos de criangas visando sempre promover um ambiente com condi¢cdes adequadas e
recursos terapéuticos. Ocorrendo a necessidade de aprimoramento dos conhecimentos e
habilidades profissionais para assisténcia (MENDONCA et al, 2019).

O profissional que objetiva diagnosticar e desenvolver a técnica terapéutica
adequada precisa presenciar o primeiro cuidado ap6s o nascimento do bebé, para prevenir
oscilagbes de temperatura, ou seja, a termorregulagdo e umidificacdo. Os profissionais
de saude devem aplicar estratégias para ndo ocorrer desequilibrio térmico. E necessario
utilizar capuz de algodéo na cabega do RN, para reduzir perdas de calor na regido cefalica,
utilizando cobertura oclusiva na pele com filme de poliuretano, para reduzir a perda de calor
por evaporacao (TAVAREZ et al., 2019).

A atencdo ao recém-nascido comecga a se aprimorar com o0 advento da medicina
neonatal com as melhorias de cuidados disponiveis para o recém- nascido ( RN) prematuros.
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De certa forma com o desenvolvimento das ciéncias da saude e logo, ampliacao de recursos
e novas tecnologias que aconteceram os cuidados ofertados comecaram a evoluirem com
0 aumento das taxas de sobrevida desse grupo de pacientes (SLVA, SILVA, SILVA, 2019).

Nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatal existe uma preocupacéo da familia
devido ao contexto de prognéstico dificil e oportunidade iminente de 6bito. E um assunto
totalmente discutido e estimulado. No processo de ampliacdo da UTIN se preocupou
bastante com os cuidados paliativos em neonatologia pois aliviar a dor e sofrimento
do recém-nascido e simultaneamente assegurar que as necessidades dos pais sejam
atendidas (KAIN; CHIN, 2019).

Marques (2020), explicita que segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
€ neonato com baixo peso o recém- nascido com peso inferior a 2.500 gramas e a
prematuridade como o nascimento que ocorrem antes da 37° semana de gestagcéo. Todo
esse acontecimento exige atencdo e cuidado dos profissionais que atuam na UTIN,
a partir de uma assisténcia qualificada utilizando métodos e técnicas para diminuir a
morbimortalidade no tempo neonatal.

Atualmente umas das areas que conquistou eixo tematico no ambito da ciéncia da
informacdo se desenvolve segundo a demanda da area da salude sobre uma troca de
informacdes relevantes. Isso porque a rotina da assisténcia na UTIN submete o recém-
nascido a diversos momentos de riscos para a ruptura da integridade da pele, desde as
acoes simples como manipulagéo e posicionamento, banho, fixacdo, remocgéo de fitas e
dispositivos até a efetivacdo de procedimentos invasivos, tais como pungdes venosas e
arteriais (SILVA, MELO, SILVA, 2022).

Relacionado a muitos fatores a UTIN representa um ambito complexo que relaciona
niveis elevados de risco ao paciente, pela instabilidade fisiologica e hemodindmica do
recém-nascido, das definicdes e das diversidades de procedimentos executados o que
exige monitoramento constante dos profissionais que estao ofertando atencéo ao paciente,
e isso é justamente para evitar ruptura da seguranca assistencial (TAVARES et al, 2019).

CLASSIFICACAO DA UTI NEONATAL

A Unidade de Terapia Intensiva Neonatal — UTIN é o setor em que sdo desenvolvidos
os cuidados intensivos ao recém- nascido (RN), de alto risco de grande relevancia para
a recuperacdo. Na UTI neonatal a prestacdo da assisténcia € um processo continuo
que envolve diversas disciplinas e pessoas, isso porque na metade da década de 60 no
Brasil, o grupo de profissionais eram médicos, enfermeiros e auxiliares de enfermagem,
porém com o passar dos anos, ocorreu 0 aumento da complexidade da assisténcia, da
tecnologia, promovendo a necessidade de acrescentar outros profissionais, um deles € o
neonatologista dentre outros(MACDONALD, SHESHIA, 2018).

A UTIN se classifica como a unidade hospitalar voltada assisténcia de pacientes
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graves ou de riscos pelos quais prestam assisténcia médica com as demais equipes
multidisciplinares ininterruptas usando equipamentos proprios, farmacos e recursos
humanos altamente habilitados. E indispensavel o acompanhamento aos recém- nascidos
sobre alta observacado, assim como, a presenca de seus familiares em UTI neonatal se
voltando para o olhar mais humanizado (INACIO et al, 2022).

Na UTIN os recém-nascidos prematuros recebem os cuidados necessarios
quando internados por longos periodos de tempo, além de passar por procedimentos
invasivos e diversas ac¢des pela equipe multidisciplinar de forma que todos esses fatores
contribuem para uma segurancga fragilizada. Esse setor por ter instrumentos modernos
precisa constantemente dos cuidados dos profissionais capacitados para atuar neste setor
(NOLEDO CAMPOS, 2020).

Portanto quando se trata de responsabilidade na UTIN por areas de assisténcia ao
recém- nascido criticamente ao enfermo, a atencao deve se voltar para sua necessidade
pelo importante fato de serem vulneraveis precisando dos cuidados especiais e continuo.
As UTINs devem estar localizadas em hospitais cujas estruturas disponibilizem de recursos
para o diagnéstico e terapéutico de qualquer tipo de doenga neonatal (ARRUDA et al,
2019).

Necessitando estar mais proximo do centro cirdrgico e da sala de parto envolvendo
procedimentos especializados para o caso de urgéncia. Devido aos RNs pré- termos
moderados e extremos, aqueles com problemas sérios identificados antes ou no periodo
do nascimento devem receber cuidados especificos como reanimagéo quando indicada,
assisténcia intensiva ou intermediaria, estabilizacdo e transporte a unidade neonatal, entre
outros (DAFIOR, OGRADOWISK et al, 2022).

Por conseguinte o uso desse ambiente para os recém- nascidos é fundamental, pois,
se trata de um cenario em que a vida esta em risco e 0 mesmo precisa de cuidados que
promovam uma melhora no quadro da saude. A UTIN possui estrutura fisica e tecnologica
para suprir e receber e amparar os pacientes que se encontram em situagdo vulneravel
com sua satde (INACIO et al, 2022).

Os profissionais que atuam nesse setor sdo capacitados para qualquer emergéncia,
pois se trata de uma equipe multiprofissional. No que se refere a seguranca neonatal,
embora, O conhecimento e as discussdes tedricas ainda sejam escassos é importante
sempre priorizar as mesmas medidas ja preconizadas para os pacientes acompanhados
nesse setor, tais como :ldentificacdo, acompanhamento, prevencéo e notificacdo de erros
e eventos variados (DUARTE, 2020).

O parto prematuro se destaca como causa de morte neonatal. Mais ainda vale
ressaltar que os neonatos podem apresentar maior risco pelos fatores especificos desses
pacientes como extrema vulnerabilidade fisica e sistema em desenvolvimento. Deste modo,
proximo ao nascimento os neonatos podem precisar de intervengéo terapéutica e utilizar
dispositivos invasivos e medicamentos nem sempre apropriado para eles (AMARANTE et
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al, 2021).

Na UTIN mesmo com varios aparelhos tecnolégicos, a seguranca do paciente deve
estar relacionada a fatores individuais e coletivos, tanto na forma de pensar quanto na forma
de ofertar um cuidado seguro e deve ser produzida por uma equipe que tenha experiéncia
e conhecimento, isso porque promove um beneficio da seguranca aos pacientes. Uma
boa gestédo pode se relacionar com os membros de equipe multidisciplinar para prestar
assisténcia de alta qualidade se voltando para a seguranca do paciente (NOLETO,
CAMPOS, 2020).

E importante complementar que existem diversos problemas que dificultam a
realizagdo completa da seguranga do paciente, pois ao se tratar da UTI neonatais ha
muitos obstaculos que impedem uma assisténcia segura como quadros clinicos dos
neonatos, precariedade dos sistemas de saude, suscetibilidade o ser humano ao erro, falta
de equipamentos, deficiéncia de comunicagéo entre a equipe e diversas tarefas que a UTI
neonatal demanda ( ALVES et al 2020).

Pressao Positivas nas Vias Aéreas (CPAP)

A utilizacdo da pressédo positiva se encontra nas vias aéreas (CPAP) vem sendo
um dos suportes ventilatorios utilizados em recém-nascido prematuros que se encontram
com dificuldades respiratérias por se tratar de uma técnica nao invasiva. Logo esta técnica
€ capaz de reduzir os riscos ocasionados pelo uso da ventilagdo mecanica invasiva. A
utilizacéo do suporte ventilatério invasivo pode conduzir a lesées da estrutura dos alvéolos
com relagéo do edema pulmonar, fibrose e inflamagéo ( VIEIRA, 2020).

Segundo Santos (2019), o dispositivo de press@o positiva continua das vias aéreas
( CPAP) possibilita o aumento da taxa pulmonar, engajamento alveolar, determinando a
caixa torécica, vias aéreas superiores, reduzindo as alteragbes toracicas utilizadas como
auxilio primario da respiragéo e ainda no periodo pos extubagcédo no cuidado de colapso
alveolar. Diversas pesquisas destacam as diferentes técnicas de recurso terapéuticos
como um dos principais, o CPAP pressao positiva continua, com esse recurso é possivel
reverter as mudangas seguindo uma melhora da capacidade funcional do exercicio (CEF).

O CPAP aplicado com pronga nasal, sendo assim se destaca como a VNI mais usada
em neonatologia o recurso prolongado desse dispositivo pode provocar eventos variados
como lesdes na regido nasal. A CPAP nasal ainda é um recurso ventilatério recomendado
para os neonatos e a utilizagcdo da pronga posicionada de forma adequada pode melhorar
a dindmica respiratéria prevenindo lesdo do septo, demandando atencgéo dos profissionais
inseridos nesse ambiente (GOMES, REIS, GOMES, 2017).

A partir dessa realidade o sistema respiratério do recém- nascido recebe suporte
ventilatério via circuito introduzido por interfaces permitindo ao paciente respirar de forma
espontanea. Sobre os cuidados neonatais se considera a importancia do monitoramento
frequente e inspecao da integridade da pele do RN no periodo o uso de CPAP (AZEVEDO,
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MORAIS, BATISTA, 2022).

Segundo luz (2020), a CPAP nasal com pronga € percebida como uma tecnologia
para o recurso terapéutico respiratério de prematuros. Contudo se afirma que o cuidado dos
profissionais na instalacdo e na manutencéo do CPAP nasal € indispensavel com o objetivo
de evitar risco a integridade da pele do neonatal. A dimenséao e a fixagcdo inadequada da
pronga podem provocar a friccdo ou pressdo desse dispositivo nas narinas ocorrendo o
desconforto neonatal por longos periodos.

A CPAP permite o aumento do volume pulmonar e é importante ter esse
conhecimento devido a esse procedimento ser realizado de forma errada, pode apresentar
falha na extubacédo com o aparelho CPAP com proporcao de 25%, por isso € importante
a realizacéo de medidas para reduzir essa taxa elevada de falhas da extubacao de RNs.
Logo, esse mecanismo de CPAP é indicado para estimular a expansao pulmonar reduzindo
os sintomas de atelectasias (MUNOZ, 2021).

O processo de CPAP cuja definicdo é a pressao positiva continua nas vias aéreas
representa uma técnica aplicada através de pronga dispositivo nasal ajustado a narina do
neonato visando oferecer oxigenoterapia por pressao positiva nas vias aérea no recurso
terapéutico respiratério e na imaturidade pulmonar potencializando o padrédo respiratério.
Mesmo com beneficios sobre os problemas respiratérios o CPAP nasal com pronga
se desloca e provoca riscos a integridade cutanea reforcando a ocorréncia de lesédo
ocasionando a dor (CHAQ, 2017).

Todo cuidado é importante para a prevengdo dos riscos, se pode afirmar que
um dos cuidados ao instalar o CPAP nasal é utilizar a o pronga em formato anatémico
corretamente sem curvatura na direcdo do centro da narina garantindo a baixa insercao
desse aparelho, cerca de 2 mm para possibilitar a pressdo desejada e a efetividade do
sistema ventilatorio. Sempre pensando na protegdo da mucosa aliando o escape de ar nas
narinas, se recomenda ainda usar placa de hidrocolbdide detalhada sobre caracteristica das
narinas (SNOWDEN, 2017).

Ao utilizar o CPAP ¢ preciso observar uma pressdo continua mantida tanto na
gravidade inspiratoria quanto na gravidade expiratoria. Podendo ainda identificar como se
encontra o quadro de componentes basicos para atuar corretamente, como esta a interface
que esta o circuito, a via aérea do bebé a fonte de gas que fornece o ar e / ou oxigénio
aquecido e umidificado, um circuito dentre outros (SHAYANI, 2019).

O CPAP disponibiliza diversos beneficios como manutencdo das vias aéreas
aumento da expansibilidade pulmonar, volume pulmonar residual apés o nascimento com
mais probabilidade de equilibrio VQ (ventilagdo sobre perfusédo), redugéo das vias aéreas
de atelectasias no periodo da expiragdo, conservagdo do surfactante endégeno com
intensidade da oxigenacéo, melhora da complacéncia pulmonar, reducdo da resisténcia
das vias aéreas, dentre outros ( LEBRET, et al, 2017).

O mecanismo CPAP nasal por ser um modelo de instrumento ventilatorio aceito em
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neonatologia que administra o oxigénio relacionado ao ar comprimido através do pronga
nasal liberado para o trabalho com presséao e fluxo continuos, com VM. Processo terapéutico
invasivo indicado em procedimento de faléncia ou insuficiéncia respiratéria severa, dentre
outros ( LUZ, 2020).

Cuidados de Enfermagem na Utilizacao de Prongas em Neonatos

Segundo Silveira et al (2020),0s comportamentos frente aos fatores estressores
dos profissionais de enfermagem se caracterizam em determinadas formas de enfrentar e
transpor os momentos de sofrimentos dos pacientes internados. Desta forma, os cuidados
acabam se tornando estratégias para o enfrentamento diario das doengas dos pacientes,
afirma-se que um dia pode ser esse enfermeiro precisando dos cuidados de seus colegas
de trabalho.

Nesse seguimento o cuidado hospitalar da equipe de saude conduz a uma
preparacéo psicologica, devido ao processo de morte de criangas de unidade de internagéo
hospitalar conduzindo aos diferentes modos de enfrentamento dessas situacdes limites.
Se compreende que as unidades neonatais se apresentam como locais de grande suporte
tecnoldgico, ventilatorio, pronga nasal, estes trazem um desconforto para o bebé por ser
adaptado a narina do recém- nascido (VENTURA et al, 2019).

Os profissionais da enfermagem se apresentam como fundamentais as
necessidades de competéncia principalmente quando o assunto sdo os equipamentos da
UTIN,sendo que todo o cuidado profissional promove mais seguranca. Profissionais da
area da saude precisam realizar constantimente estudos das “ agdes humanas”formando
um arcabouco teérico para o uso da pratica com a finalidade de ampliar a relacao desses
comportamentos a assisténcia no processo de doencgas, morte e do morrer, na dor e no
sofrimento (POVEDANO - JIMENEZ et al, 2020).

No cuidado da enfermagem junto a UTIN é responsabilidade dos profissionais
prestarem assisténcia ininterrupta aos pacientes no periodo de 24 horas, principalmente
no acompanhamento dos instrumentos como uso dos prongas nasais na pratica da UTIN,
mesmo sendo fabricadas para uso descartavel ainda que exista a reutilizagéo. Por isso,
0 conhecimento e técnica € importante para promover seguranca aos pacientes e seus
familiares (AZEVEDO; MORAES; BATISTA, 2022).

Quando se trata de enfermeiro neonatologista cabe de modo exclusivo organizar e
definir as intervengdes da equipe de enfermagem na UTIN, assumindo de forma integral os
cuidados aos pacientes mais graves sistematizando a assisténcia aos RNs realizando os
procedimentos complexos,dentre outros (SANTOS et al, 2022).

Segundo Duarte et al (2020), Os profissionais de enfermagem séo preparados para
qualquer obstaculo que venha suceder em seu campo de atuagéo, certo que existem e
permanecem algumas dificuldades ligadas ao ambiente que promovem a assisténcia ao
paciente. Os enfermeiros estdo aptos para identificar os riscos com frequéncia imediata
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além de ofertar recomendacgdes de melhorias das agbes de seguranca e logo de diminuicoes
de erros.

A equipe de enfermagem demonstra que a permanéncia familiar em uma UTI
neonatal é benéfica a criangas e aos pais contribuindo com a dindmica multiprofissional.
Ainda é possivel identificar que os profissionais possui um bom vinculo com os pais, pois
€ um fator que traz resultados positivos na rapida recuperac¢do da crianga (KOLACHE;
BECKER; CREPALDI, 2020).

De acordo com Castro (2020), o cuidado e 0 acolhimento possui intuito de construir
uma postura correta e de responsabilidade dos profissionais da saude, atrelada a seus
papéis, um acolhimento humanizado para transformar o cuidado voltando somente para
a doenca em cuidado sensivel que traz novamente o protagonismo familiar. O cuidado do
enfermeiro promove segurancga para os familiares do paciente, pois durante a internacéo
de um RN em UTIN sempre vém a esperanga de melhora do quadro da crianga dispondo
de sentimentos e necessidade.

No contexto da UTIN o enfermeiro consegue desenvolver uma metodologia de
trabalho que seja agradavel ao ambiente que o mesmo atua a partir de um arcabouco teérico
especifico que pode embasar suas habilidades técnicas e criticas. Desta forma é agradavel
que se tenha uma prevencéo de possiveis ocorréncias de riscos, sempre contribuindo
padrées de cuidados por terminologia especializada que permite o reconhecimento e
registro de sua linguagem pratica profissional (MENEZES et al, 2020).

O enfermeiro, contudo o enfermeiro obstetra possui fungéo central na assisténcia
podendo direcionar e sensibilizar a equipe como forma de transformar o local promovendo
uma assisténcia mais humanizada. Toda essa intervencao para prevenir a insegurancga da
equipe e dos familiares dos pacientes da UTIN ( NETO, FERRONATO, 2018).

A assisténcia de enfermagem no cuidado neonatal junto aos equipamentos envolve
a preservacgao da integridade da pele e recurso terapéutico de lesdes ja estabelecidas. Por
esses cuidados o profissional precisa estar apto para os procedimentos necessarios, pois
a utilizacédo de dispositivos como ventiladores mecénicos , traz desconforto para o recém
-nascido, porém o profissional possui competéncia para prevenir lesdes e desconfortos
(COELHO, 2018).

A frequente vivéncia dos enfermeiros em UTI neonatal, ainda ndo supre toda
necessidade, € preciso sempre estar preparados para lidar com as mas noticias que
envolver um recém- nascido e envia-los aos familiares, j& que pode envolver sentimentos
de culpa, fracasso e impoténcia frente ao caso. Sobre a realidade dessas situagdes, mesmo
que nao se encontre preparado, o profissional tenta demonstrar sua importéncia auxiliando
a familia, assegurando sua privacidade, se colocando a disposicdo da mesma. Fato que
ainda precisa ser investigado na literatura ( KAIN; CHIN, 2020).
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CONSIDERAGCOES FINAIS

A partir da realizacdo deste estudo percebeu-se que o destino da neonatologia
esta distante da ventilagdo mecéanica e, sendo assim é necessaria a transformacédo de
condutas e defini¢gdes, objetivando o crescimento do uso da ventilagdo ndo invasiva em
criangas prematuras sendo o mais recomendado da Presséo Positiva Continua nas vias
aéreas (CPAP). Com essa estratégia deseja- se reduzir o periodo de internagéo e alcangar
reducdo de indicadores de morbidade e mortalidade.

Com a aplicagé@o da ventilagdo néo invasiva no tratamento da expanséo nos neonatos
prematuros, ocorre avanco na manutencdo e oxigenacdo ao decorrer da introdugcédo e
posterior a VM. Percebe-se que a ventilacdo néo invasiva possui eficacia no tratamento
do recém-nascido nas UTIs neonatais, dados a comprovacao nas evidéncias cientificas da
reducao da quantidade de erros de extubacéo de pacientes que utilizaram esse método.

Porém é necessario a utilizagdo adequada do uso da pressao positiva continua nas
vias aéreas carecendo de protocolos institucionais e uma equipe de profissionais habilitada
para essa pratica, destaca-se assim a necessidade de monitoramento criterioso dos recém-
nascidos sujeito a essa forma de suporte. Nesse contexto esta a importancia do cuidado
de enfermagem na prevencao de lesbes nasais em neonatos em uso de pronga na UTI
NEO fazendo-se importante o cuidado no posiocionamento, manuseio e manutencéo dos
equipamentos que formam o circuito.
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