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RESUMO: Introducao: O parto prematuro &
definido como o nascimento precocemente,
no periodo de 22 e 36 semanas. Para o
RN prematuro é necessario um ambiente
adequado para o tratamento, sendo
necessaria a permanéncia no meio
hospitalar. Compete aequipe deenfermagem
ofertar um ambiente favoravél com recursos
necessario aos cuidados da crianga em
quanto seu internamento  hospitalar.
Objetivo: Sintetizar através da literatura o
cuidado de enfermagem ao recém-nascido
prematuro e de baixo peso, na unidade
hospitalar.Materiais e Métodos: Trata-se
de uma revisdo de literatura realizada em
sites de credibilidade, resgatando artigos
que contemplem a teméatica, posteriormente
foram analisados e interpretados a luz da
literatura. Resultados e Discussao: A
equipe de enfermagem possui um papel
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muito importante no cuidado com a crianca
prematura, principalmente pelo grande
desafio que é atender as particularidades
e cuidados que este precisa, evitando
intercorréncias que possa causar danos
ao seu desenvolvimento e ao tardiamento
da alta. O método canguru tem o intuito
de assegurar ao recém-nascido de
baixo peso um contato pele a pele com
a mae de meneira segura, favorecendo
uma assisténcia perinatal humanizada.
Consideracoes Finais: A equipe de
enfermagem devera oferta um cuidado
integral ao recém-nascido prematuro e
com baixo peso ao nascer, dessa forma,
€ necessario que o profissional de saude
fornega informagbes e apoio de maneira
individualizada, respeitando a histéria e
necessidades de cada um.

PALAVRAS-CHAVE: Recém-Nascido.

Prematuro. Assisténcia a Saude.
Enfermagem neonatal.
INTRODUCAO

Em tempos remotos, as

investigacbes em salde, o incremento
da tecnologia e a queda nos indices de
contribuiram para

mortalidade infantil
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0 avango da assisténcia a saude de recém-nascidos. Pois tem sido uma preocupacgéao
constante dos 6rgaos de salde sobre as condi¢gdes de nascimento das criangas prematuras,
as denominadas criancas pré-temo e de baixo peso, as quais tem sido estudadas em
diferentes perspectivas na busca por reducdo dos fatores de riscos para os problemas
neonatais (Brasil, 2021).

O parto prematuro é definido como o nascimento antes do tempo, ou seja, criangas
nascidas antes do tempo necessario. A caracteristica mais utilizada para classifica-lo € de
acordo com o nascimento a partir de 22 semanas até 36 semanas de idade gestacional
(Silva, 2018). Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS, 2016) o Brasil esta entre
0s dez paises com taxas mais elevadas da prematuridade, sendo responséaveis por 60%
dos nascimentos prematuros do mundo. Dentre as causas apontadas na literatura, a
primiparidade e a idade materna, seja menor que 16 anos, ou maior que 40, tem sido os
principais fatores para a elevacao desse indice (Silva, 2019).

Em conformidade com Santos et al., (2021), ressalta que o atendimento prematuro
necessita de uma equipe multiprofissional treinada, tendo como importancia a avaliacao
dos pacientes internados e se irdo necessitar de uso de ventilador mecéanico para auxiliar
na respiracdo. A equipe é composta por médico, enfermeiros, técnicos de enfermagem e
fisioterapeutas especialistas na area.

Portanto, Carvalho et al., (2021) defende que o recém-nascido (RN), devido
suas condicbes permaneca no ambiente hospitalar, pois € o lugar adequado para que
se desenvolva e receba a assisténcia e tratamento condizente com suas condigdes,
favorecendo seu crescimento. Assim, o enfermeiro promove essa adaptagcéo que é feita
através da observacao do quadro clinico, manutengéo do equilibrio térmico luz, umidade,
na monitoragé@o dos sinais vitais, som e estimulos cuténeos e analisando a evolucdo desse
RN.

Neste sentido, o enfermeiro, através de suas praticas tem um papel fundamental
no processo de cuidado para a saude da populagéo. Seu trabalho envolve conhecimentos
técnicos e cientificos que possibilitam ofertar ao publico cuidados necesséarios para a
prevencédo, promocao e manutengdo da saude. Por isso, a assisténcia de enfermagem é
essencial em todos os ambitos da satde, bem como em todas as fases da vida do individuo
(Gomes, 2021).

No que se refere a assisténcia pediatrica aos recém-nascidos prematuros, a
enfermagem tem como principal finalidade eliminar os fatores que podem causar estresse e
dor, bem como sequelas biolégicas, psiquicas e sociais, além de favorecer os aspectos que
auxiliem no desenvolvimento da crianca, realizando o acompanhamento, as orientacbes
e realizando os procedimentos necessarios para o crescimento saudavel, com base nas
necessidades clinicas extremamente importantes da crianca (Santos, et al., 2021).

E de grande importancia o papel da enfermagem pediatrica no desenvolvimento
e cuidado com a crianga. O médico pediatra Carlos Arthur Moncorvo de Figueiredo foi
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considerado o “pai da pediatria”, no qual institucionalizou um espaco especifico para o
atendimento das criancas, além de ter formulado um plano de ensino para uma area que
ainda néo existia, ou seja, além dele ter desenvolvido a assisténcia infantil, ele criou a
primeira gerag¢ao de pediatras no Brasil (Venancio, 2023).

Santos et al., (2021), expde que a assisténcia ao recém-nascido tem um papel
crucial, pois a partir desse cuidado é possivel perceber as condi¢des clinicas e algumas
patologias, que quando observada precocemente podera favorece o cuidado a saude,
promovendo uma vida mais saudavel. Um bom atendimento para o bebé pode ajudar a
reduzir a taxa de mortalidade e diminuir riscos de doencas futuras, como a Diabete Melittus.

O método Canguru trata-se de cuidados ofertados ao recém-nascido, realizando
manejo com base nas necessidades do bebé, como a redugéo do tempo de internacéo,
cuidados voltados a redugéo de dor e estresse, além de assisténcia as familias promovendo
vinculos entre bebé/mae/pai, orientar e estimular o aleitamento materno e apoio mesmo
apds a alta hospitalar (Nunes, 2022).

Considerando a fragilidade do recém-nascido prematuro, é fundamental iniciar o
processo de assisténcia o mais rapido possivel, e além de cuidados com a redugéo de dor,
estresse e demais problemas que podem ocorrer, introduzir a alimentacéo é necessario
para o desenvolvimento do bebé. Neste sentido, o aleitamento materno é ideal, visto que
contém todos os nutrientes que o RN precisa para se desenvolver, e ainda contribue para a
reducao de risco de desenvolver algum problema gastrointestinal decorrente de intolerancia
a alguma substancia da formula (Dias; Hoffmann; Cunha, 2023).

De acordo com Silva, (2019), o profissional enfermeiro consegue atender algumas
particularidades do recém-nascido prematuro na assisténcia prestada, como apnéia, a
alimentacdo de acordo com a especificidade, fragilidade da pele, ossos e sistemas do
corpo, como o imunoldgico, respiratorio, gastrointestinal e nervoso.

O interesse pela temética partiu da necessidade de oferecer mais dados cientificos
acerca da assisténcia do enfermeiro ao recém-nascido prematuro, que € de baixo peso.
Embora seja bastante difundido e implementado esta temética,é necessario atualizagao
constante devido a amplitude do tema.

Neste sentido, o objetivo deste estudo implica, em sintetizar através da literatura
o cuidado de enfermagem ao recém-nascido prematuro e de baixo peso, na unidade
hospitalar.

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo, trata-se de uma revisao de literatura, sendo esse tipo de pesquisa
elaborado utilizando material ja publicado, com base em fontes literarias, retirados de
materiais digitais ou impressos. Esse tipo de pesquisa possibilita 0 acesso do investigador
uma ampla gama de informagdes que irdo contribuir para a realizagéo do estudo (Gil, 2022).
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Arevisao da literatura, foi realizada a partir de publicagées cientificas de enfermagem
indexadas na base de dados do Scientific Eletronic Library Online (SCIELO) e Biblioteca
Virtual em Salde (BVS) entre 2020 e 2024. Ultilizou-se para a pesquisa 0s seguintes
DESCs, Recém-Nascido prematuro, Assisténcia a Saude e Enfermagem neonatal.

Como critérios de incluséo, foram aceitos os documentos completos, que tenham
em seu titulo pelos menos dois descritores, e que contemple o contetdo estudado. Foram
excluidos os documentos anteriores a 2020, incompletos e que ndo contemplaram a
temética deste estudo.

Posteriormente os dados foram coletados, analisados e interpretados a luz da
literatura para compor o estudo em tela.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O parto prematuro, é aquele que acontece entre 20 e 37 semanas e pode ocorrer
por dois fatores, de forma espontanea ou por indicagdo médica. O espontaneo ocorre
decorrente da ruptura da membrana anterior ao término da gestagéo, e eletivas quando
€ necessario e por causa de alguma intercorréncias com a mée e/ou com o feto. Além
disso, dependendo da idade gestacional, é classificada como prematuridade extrema, se
acontecer entre as 22 e até 28 semanas, severa é aquela que ocorre apds 28 e menos de
32 semanas, por fim a moderada, que acontece entre 32 e menos de 37 semanas (Turbano
et al., 2024).

Os fatores que podem influenciar no crescimento do feto nascido prematuro,
podem ser caracterizados pelo peso ao nascer, idade gestacional, patologias, fatores
hereditarios e ambientais, ingestéo de calorias. Esses fatores irdo impactar no crescimento
e desenvolvimento do bebé, e podem ocasionar complicacdes a curto e longo prazo. A
exemplo disso, & que os prematuros ainda nao tém todas as condi¢cdes necessarias para
a vida fora do utero, e todos os 6rgéos estdo sujeitos a complicagbes, como o sistema
respiratérios, gastrico, cardiovascular, renais, neuroldgicos, cerebrais, entre outros. Os
0ssos, denticdo e face também sdo afetados necessitando muitas vezes de intervencgées.
Por isso, esses pacientes precisam de uma atenc&o especial para que consigam se
desenvolver adequadamente até conseguir alcancar a autonomia (Spezzia, 2020).

Considerando que mesmo as maes realizando as consultas de pré-natal e todas
as orientacdes, o parto prematuro pode acontecer, observado esse evento, torna-se
necessario a criagéo de rede de apoio para auxiliar o desenvolvimento do bebé, evitando a
mortalidade por falta de cuidado especifico.

O Método Canguru surgiu na Colédmbia, no final da década de 70, e tinha por
finalidade colocar méae e bebé em contato direto, através da pele de ambos, para melhorar
a assisténcia oferecida. Foi no Estado de Pernambuco-Brasil, que este método passou
a ser reconhecido através do Instituto de Medicina Integral Professor Fernando Figueira

O Cuidado integral em Enfermagem para a Saude e o bem-estar humano Capitulo 3

22



(IMIP), na época, denominado “Enfermaria Mae Canguru”. Este método subdivide-se em
acompanhamento do recém-nascido (RN) na Unidade de cuidado Intermediario Neonatal,
depois vem a participagdo dos genitores no cuidado na unidade de cuidado neonatal e por
ultimo, 0 acompanhamento domiciliar onde 0 acompanhamento acontece tanto no hospital
quanto na Atengéo basica, intercaladamente (Matozo, 2021).
Segundo Konstantyner et al.,, (2022), o método canguru possui etapas em sua
realizagdo sendo elas:
. 12 etapa - Pré-natal da gestante de alto-risco, com orientacdes, parto e inter-
nacao na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, onde ocorre o contato inicial

entre a familia e o recém-nascido para que conhegam as praticas assistenciais
€ 0s servicos neonatais que serao realizados.

+ 2% etapa — Transferéncia do recém-nascido para a Unidade de Cuidado Inter-
mediaria Neonatal, Método Canguru, nesta fase o RN precisa estar clinicamen-
te estavel, pesando no minimo 1.250 gr., nutricdo enteral plena e mée com
disponibilidade de realizar os cuidados diarios, e o aleitamento materno sera
priorizado.

+  3%etapa— Nesta fase, onde o recém-nascido recebe a alta, serd acompanhado
de forma compartilhada entre a equipe especializada e a equipe da atengéo
bésica, até atingir 2.500 gr. Contudo, a méae e a familia precisam ter confianca,
seguranca e as informacgdes necessérias quanto aos cuidados para que pos-
sam seguir com os cuidados de forma adequada. E importante que o RN tenha
ganho de peso diario e seja priorizado o aleitamento materno ou com substituto
do leite humano.

Diante do exposto sobre a importédncia do método canguru, vale salientar que o
profissional de enfermagem tem um papel muito singular nesse processo, visto que é ele
quem estara em contato direto, oferecendo cuidado e atencao tanto ao RN quanto a familia,
promovendo momento de interagéo e vinculo entre os dois (Brito et al., 2020)

Para que, consiga promover essa relagéo, o profissional precisa ter conhecimento
acerca das Portarias do Ministério da Saude perinatal: N° 569/2000, N° 1.0667/2005 e a
N° 1.459/ 2011, que trata da redugé@o do tempo de separacao entre o recém-nascido e a
mae, com o intuito de promover o controle térmico necessario, com a diminuigédo do risco
de contrair infecgdes hospitalares, estresse e dor no RN, incentivar o aleitamento materno,
beneficiar o desenvolvimento psicoafetivo e neurocomportamental, além de estreitar os
lacos entre a familia e os profissional, e a diminuicdo de reincidéncias de internagbes
(Moraes; Moura; Freitas, 2023).

Dentre as condi¢bes de saude que favorece o recém-nascido de baixo peso e
prematuro é o incentivo ao aleitamento materno, que implica em ofertar uma alimentagéo
capaz de favorecer o desenvolvimento integral do recém-nascido sem causar problemas

gastrointestinais, é importante orientar as maes sobre o aleitamento ndo apenas por que
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contém todos os nutrientes que o RN precisa, mas também contribue para a recuperagéao
da mée no po6s-parto (Dias, Hoffmann, Cunha, 2023).

Os estudos de Santos e Azevedo (2016) abordam que o ganho de peso € um fator
importante na melhora da crianca, dessa forma o aleitamento é imprescindivel, pois as
mées de bebés prematuros realizam a produgédo de um leite especial, com maior teor
proteico, referente a calorias, de s6dio e menos lactose, para o bebé pré-termo, segue
sendo primordial pelas propriedades imunolégicas e nutritivas, bem como proporciona a
melhora da coordenacéo, degluticdo e sucg¢do por meio de movimentos que envolvem a
boca e a lingua.

O desenvolvimento e crescimento dos recém-nascidos prematuros depende dos
cuidados ofertados, mas também de fatores peculiares, como a capacidade de sucgéo que
influencia na condigcéo nutricional como no neurodesenvolvimento, demonstrando que o
bebé esta se desenvolvendo adequadamente. Percebe-se quando a maturagéo, o treino e
experiéncias sado fundamentais para uma succ¢éao eficaz, sabendo que ela ira influenciando
no sucesso da alimentagdo e consequentemente no ganho de peso, necessarios para o
desenvolvimento integral do RN (Cunha; Diniz; Barreiros, 2021).

No que se refere as tecnologias utilizadas pelos profissionais de saide para a
assisténcia aos recém-nascidos prematuros e seus familiares, a tecnologia leve engloba
a forma da assisténcia, que tem trazido grandes beneficios no modo como séo realizados
os atendimentos. Com a tecnologia leve, os profissionais tem oferecido um atendimento
mais humanizado, individualizado e pensando nos sujeitos de forma holistica, com um
acolhimento, gerenciamento das agdes e a criagdo de um relacionamento interpessoal de
respeito e confianga, fundamentais para a qualidade dos servigos prestados (Campagnoli
et al., 2023).

Os progressos cientificos tém desempenhado um papel crucial na diminuicao da taxa
de mortalidade neonatal. Nesse contexto, o papel do profissional de enfermagem é crucial,
pois ele orienta as familias, esclarece duvidas, estimula a participagdo no processo de
atencéo e cuidado ao recém-nascido, analisa e debate sobre o progndéstico, proporcionando
um cuidado humanizado e respeitoso. Este suporte visa o desenvolvimento do neonato e a
compreensao e envolvimento da familia nesse processo, garantindo que os objetivos sejam
alcancados de maneira segura e sem intervengdes (Nascimento et al., 2022).

Conforme o Ministério da Saude, para iniciar a adaptagdo do recém-nascido a
vida fora do Utero, a equipe de enfermagem deve realizar procedimentos de lavagem,
aquecimento, avaliacao e oportunizagao precoce.

CONSIDERAGCOES FINAIS

A prematuridade consiste no nascimento anterior as 37 semanas de gestacdo e

traz consigo grandes desafios para o recém-nascido, a mée e a equipe médica. O método
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canguru tem apresentando excelente resultado e tem sido usado em varios lugares como
forma de favorecer o desenvolvimento integral do recém-nascido prematuro, além de
estabelecer vinculo com a mée e com o meio ambiente.

Nesta perspectiva, a atuacéo de enfermagem é crucial, visto que este profissional
que tem contato com a méae e os familiares devera orienta-los sobre a importancia desse
método, e como a familia deve proceder para contribuir com a evolu¢do do RN prematuro. A
assisténcia de enfermagem perpassa do cuidar técnico, conforme preconizado nas portarias
do Ministério da Saude, o profissional precisa cuidar de todos de forma humanizada,
afetuosa e oferecendo as informacgdes e orientacdes necessarias para que todos possam
contribuir com o desenvolvimento do recém-nascido prematuro, desde o0 nascimento até
a alta hospitalar, visto que o prematuro precisara de cuidados mesmo depois da saida do
hospital.

Neste sentido, é possivel afirmar que cada vez mais a assisténcia de enfermagem
tem assumido um papel mais amplo e importante no cuidar das pessoas. E para que a
assisténcia seja adequada, torna-se imprescindivel que o profissional esteja sempre

atualizado das normativas sobre as questées que envolvem seu ambiente laboral.
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