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Resumo

Introducédo: Bebés prematuros, com baixo peso e em estado grave precisam de melhor suporte, uma assisténcia mais
criteriosa e humanizada, por esse motivo, sdo constantemente admitidos em Unidades de Terapia Intensiva Neonatal.
Obijetivo: O objetivo da pesquisa sera identificar através de pesquisas cientificas o processo de humanizacdao realizado
por enfermeiros em Unidades de Terapia Intensiva Neonatais e descrever a importancia dessa pratica. Metodologia:
Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, de cunho descritivo, do tipo revisao integrativa, onde ser abordada a
humanizacdo na Unidades de Terapia Intensiva Neonatal. Foi realizado por meio de busca em base de dados
disponiveis na Biblioteca Virtual de Saude (BVS) utilizando os descritores Unidade de terapia intensiva neonatal;
Enfermagem; Humanizago. Resultados e discussdes: Foram elaboradas duas categorias: Categoria 1: O impacto da
Unidade de Terapia Intensiva nos familiares do recém-nascido; Categoria 2: A importancia do Método Canguru no
processo de humanizacdo da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. Consideragdes Finais: Mediante o estudo foi
possivel identificar a grande importancia do cuidado humanizado nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatal, em
razdo da evolucdo do quadro clinico do neonato em sua integralidade, a participacdo da familia nesse ambiente
adverso mostra efeitos benéficos para si préprios e para todos os profissionais de satde envolvidos.

Palavras-chave: Unidade de Terapia Intensiva Neonatal; Enfermagem; Humanizagéo.

Abstract
Introduction: Premature, low weight and seriously ill babies need better support, more judicious and humanized care,

for this reason, they are constantly admitted to Neonatal Intensive Care Units. Objective: The objective of the research
will be to identify through scientific research the humanization process carried out by nurses in Neonatal Intensive
Care Units and describe the importance of this practice. Methodology: This is a study with a qualitative approach,
descriptive, of the integrative review type, which will address humanization in the Neonatal Intensive Care Units. It
was performed by searching a database available in the Virtual Health Library (VHL) using the descriptors Neonatal
intensive care unit; Nursing; Humanization. Results and discussions: Two categories were created: Category 1: The
impact of the Intensive Care Unit on the newborn's relatives; Category 2: The importance of the Kangaroo Method in
the humanization process of the Neonatal Intensive Care Unit. Final Considerations: Through the study, it was
possible to identify the great importance of humanized care in Neonatal Intensive Care Units, due to the evolution of
the newborn's clinical condition in its entirety, the participation of the family in this adverse environment shows
beneficial effects for themselves and for all health professionals involved.

Keywords: Neonatal Intensive Care Unit; Nursing; Humanization.
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Resumen
Introduccion: Los bebés prematuros, de bajo peso y gravemente enfermos necesitan un mejor apoyo, una atencion

mas juiciosa y humanizada, por ello son ingresados constantemente en las Unidades de Cuidados Intensivos
Neonatales. Objetivo: El objetivo de la investigacion serd identificar a través de la investigacion cientifica el proceso
de humanizacion que realizan los enfermeros en las Unidades de Cuidados Intensivos Neonatales y describir la
importancia de esta practica. Metodologia: Se trata de un estudio con abordaje cualitativo, descriptivo, de tipo revision
integradora, que abordara la humanizacion en las Unidades de Cuidados Intensivos Neonatales. Se realizd mediante la
busqueda de una base de datos disponible en la Biblioteca Virtual en Salud (BVS) utilizando los descriptores Unidad
de cuidados intensivos neonatales; Enfermeria; Humanizacion. Resultados y discusiones: Se crearon dos categorias:
Categoria 1: El impacto de la Unidad de Cuidados Intensivos en los familiares del recién nacido; Categoria 2: La
importancia del Método Canguro en el proceso de humanizacién de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales.
Consideraciones finales: A través del estudio se pudo identificar la gran importancia del cuidado humanizado en las
Unidades de Cuidados Intensivos Neonatales, debido a la evolucion de la condicion clinica del recién nacido en su
totalidad, la participacion de la familia en este entorno adverso muestra efectos beneficiosos para ellos mismos y para
todos los profesionales sanitarios implicados.

Palabras clave: Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales; Enfermeria; Humanizacion.

1. Introducéo

No contexto da industrializacdo observa-se uma coletividade fortemente técnica e habil, a primordialidade de debater
sobre a humanizacdo e efetivar processos politicos para conduzir a assisténcia humanizada. Refere-se o vocébulo
“humanizagdo” quando se compreende que a pratica de saude se transformou em uma soma de acdes e condutas banais e
insensiveis, provocando, assim, as ideias de mudanca no cuidado. (Costa et al., 2019)

Considera-se que a humanizacéo é atravessada pela integralidade da assisténcia, objetivando a um cuidado a saude
voltado para os vinculos entre pacientes, profissionais e organizagdes, assim como por respeito, elo e acolhimento. Identifica-
se que a condicdo da assisténcia necessita por parte do profissional, comprometimento, tempo, seriedade e sensibilidade, além
de compreensdo, afeto e a aceitacdo do estado do paciente, livre de julgamentos. (Brasil, 2010)

Bebés prematuros, com baixo peso e em estado grave precisam de um suporte melhor e uma assisténcia mais
criteriosa e por esse motivo sdo constantemente admitidos em Unidades de Terapia Intensiva Neonatal. Desta maneira, a
primeira inteiragdo dos responsaveis com o neonato escapa do que foi idealizado e aguardado. (Noda et al., 2018)

A sensacdo de apreensdo, receio, remorso, angustia e incerteza sobre o quadro do recém-nascido adentra a vida dos
familiares. Além disso, os progenitores se deparam com o filho em situacéo critica, instavel e impossibilitado de permanecer
sem assisténcia intensiva e sofrem com a obrigacdo de seguir os protocolos e a rotina do hospital. (Klein et al., 2011)

Pesquisas apontam a o descontentamento dos familiares a respeito da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, que é
descrita por eles como um espago desagradavel, restrito, desconfortavel, responsavel por sensagdes e habitos indelicados e que
afasta a participacdo dos responsaveis. Por conta disso, torna-se fundamental mudar esse entendimento social, que relaciona a
palavra UTI a definicdo de sofrimento e até mesmo a 6Obito e apoiar a assisténcia de uma forma em que os pais tenham
liberdade para exercerem seus papéis mesmo em um ambiente hospitalar. (Noda et al., 2018)

Constata-se que, no ambiente hospitalar neonatal, ainda que muito se fale sobre a humanizagdo do cuidado, os
processos para coordenar de maneira formal a ajuda as mulheres e familiares ainda sdo iniciais e irregulares, sendo, em sua
maioria, executadas de modo especifico e comecando por alguns profissionais que se comovem em relacdo a questdo. (Costa et
al., 2019)

Julga-se, assim, a importancia do enfermeiro qualificado para determinar problemas subjetivos, reconhecer eventos
comuns na Enfermagem e sugerir a¢des, permanecendo, também, aberto a clarificar as dividas individuais das puérperas, além

da assisténcia a ser prestada ao recém-nascido. (Brasil, 2006)
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Enfatiza-se que, nesse contexto, todo o quadro de Enfermagem deve estar apto para ofertar um cuidado humanizado
ao usuario e familiares. Considera-se, a partir destas alegagdes e da escassez de contelido sobre a tematica, a Unidade de
Terapia Intensiva Neonatal como um espaco favoravel para verificagdes sobre a introducdo da humanizagéo nas condutas de
Enfermagem. (Costa et al., 2019)

O objetivo da pesquisa serd identificar através de pesquisas cientificas o processo de humanizacdo realizado por
enfermeiros em Unidades de Terapia Intensiva Neonatais e descrever a importancia dessa pratica. A relevancia para 0s
académicos de enfermagem se faz com a intencdo de informar e buscar uma reflexdo sobre a tematica, uma vez que sera de
grande importancia para a assisténcia realizada por eles no futuro; social por levar a sociedade o conhecimento cientifico ao
qual, de costume, ela néo teria acesso, e para fins de pesquisa, ja que outros poderédo entdo fazer uso dos dados encontrados e

aqui reunidos e analisados.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, de cunho descritivo, do tipo revisdo integrativa, onde sera abordada a
humanizagdo na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. Foi realizado por meio de busca em base de dados disponiveis na
Biblioteca Virtual de Saide (BVS).

A pesquisa qualitativa pode ser definida como a que se fundamenta principalmente em analises qualitativas,
caracterizando-se, em principio, pela ndo utilizacdo de instrumental estatistico na analise dos dados. (Bardin, 2011)

Deste modo, ndo ¢ apenas a “pesquisa ndo quantitativa”, tendo desenvolvido sua propria identidade. Assim, visa
entender, descrever e explicar os fendmenos sociais de modos diferentes, através da andlise de experiéncias individuais e
grupais, exame de interagdes e comunicagdes que estejam se desenvolvendo, assim como da investigacdo de documentos
(textos, imagens, filmes ou musicas) ou tragos semelhantes de experiéncias e integracdes. (Flick, 2009)

Também possui carater descritivo, cujo foco ndo consiste na abordagem, mas sim no processo e seu significado, ou
seja, o principal objetivo € a interpretacdo do fendmeno objeto de estudo. (Silva & Menezes, 2005)

A revisdo integrativa visa fazer uma interse¢do de estudos da mesma linha de conhecimento, com o objetivo de
analisar e sintetizar os mesmos, para que se obtenha uma informagdo mais abrangente de um fendmeno especifico.
(Cooper,1984)

A revisdo integrativa foi realizada seguindo seis fases, a saber: primeira fase - elabora¢do da pergunta norteadora;
segunda fase — busca ou amostragem; terceira fase — coleta de dados; quarta fase — anlise critica dos estudos incluidos;
quinta fase: discussdo dos resultados; sexta fase — apresentacéo da revisdo integrativa e sintese dos resultados. (Souza et al.,
2010)

Segundo Santos (2007), a pratica baseada em evidéncia sugere que as dificuldades apresentadas no ensino, pesquisa
ou na pratica assistencial sejam transformados e em seguida organizados utilizando a estratégia PICo. Que é o acrénimo para

Paciente, Problema ou Populagdo, Intervencéo e Contexto Outcomes (desfecho).
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Quadro 1: Componentes da pergunta de pesquisa, seguindo-se o anagrama de PICo.

Acrbnimo Descrigédo Componentes da questdo

P Populacdo Recém-nascidos

I Interesse Area neonatal

Co Contexto Cuidados humanizados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal

Fonte: Autores.

O estudo ira se basear em publicac@es cientificas que explorem a questdo abordada na introducéo.

Para a selecdo dos artigos, fez-se buscas a partir dos descritores: “Unidade de terapia intensiva neonatal”,
“Enfermagem” e “Humanizagdo”. Empregou-se o operador booleano “AND” entre os descritores para obter os resultados dos
artigos.

A pesquisa foi realizada entre 0os meses de marco e maio de 2021, onde durante este periodo ocorreu o estudo das
informagdes presentes nos artigos para serem anexados nesta revisao integrativa e a constru¢do de um banco de dados com
informagdes importantes. Desta forma, foram encontrados artigos, manuais da Anvisa, Manuais do Ministério da Saude, entre
outros, por fim foram destacados os topicos pertinentes a leitura realizada.

Para filtrar os artigos, foram utilizados os seguintes filtros de pesquisa como critérios de inclusdo: recorte temporal de
5 anos (2016-2021), textos disponiveis na integra e, por fim, o Gltimo critério para o refinamento da busca foi o idioma,
totalizando 113 artigos. Além disso, foram estabelecidos como critérios de exclusédo: textos repetidos, que ndo estavam na
integra ou que ndo atendiam & proposta pelo presente estudo, sendo excluido um total de 104 artigos, desta forma ficam
definidos 09 artigos para serem utilizados neste estudo.

3. Resultados e Discussao

Diante das buscas realizadas com os Descritores de Ciéncias em Salude (DeCS) através da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), encontramos um nimero especifico de artigos que se encaixavam ao tema proposto. Desta forma, foram selecionados 9
artigos que abordavam sobre a tematica. Esses serdo utilizados ao decorrer desta revisao integrativa.
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Quadro 2: Artigos encontrados através dos descritores.

N° Titulo Autores Tipo de Estudo Ano de
Publicacéo

01 Estratégias do | Carlos Cezar; Marcos | Revisdo integrativa 2019
enfermeiro Davilson;  Josielson
intensivista Costa.
neonatal frente a
humanizacéo do
cuidado

02 Praticas Neri Eleika; Estudo quantitativo e | 2019
assistenciais de | Jocelly de Araujo; descritivo.
enfermagem ao | Ana Carolina Dantas;
recém-nascido IrysKarla Cosmo;
com Luana Carla Santana.
hidrocefalia

03 Acolhimento Beatriz Dutra; Estudo qualitativo,
materno no | Mirna Isicawa; exploratério e descritivo. | 2018
contexto da | Débora Faleiros;
prematuridade MonikaWernet;

Ana Beatriz;
Adriana Moraes.

04 O valor | Alessandra Patricia; Estudo  qualitativo e | 2017
atribuido pelos | Veronica de Azevedo; | descritivo.
profissionais de | Marcia Helena.
enfermagem aos
cuidados
preconizados
pelo método
canguru

05 A humanizagdo | Larissa Midori; Estudo  descritivo e | 2018
em unidade de | Maria Virginia; exploratdrio.
terapia intensiva | Mariana Faria;
neonatal sob a | Fernanda Sotrate;
otica dos pais Suzimar de Fatima;

Marla Andréia.

06 Humanizagédo Pamela lasmine; Estudo descritivo, | 2020
da assisténcia de | Fabricio da Gama; exploratério e qualitativo.
enfermagem em | Rafael Fernandes;
unidade de | Thalise Yuri;
terapia intensiva | Vagner Ferreira;
neonatal Ana Claudia.

07 Fortalecimento Silvelene Carneiro; Estudo descritivo e | 2019
do vinculo entre | Yvana Marilia; qualitativo.

a familia e o | KaioGiordan;
neonato Alinne de Sousg;
prematuro Karine de Magalhées.

08 Humanizagédo Juliana Vanessa; Estudo descritivo, | 2019
da assisténcia | Clara Froes; exploratorio e qualitativo.
neonatal na | Elenice Valentim.
otima dos
profissionais da
enfermagem

09 Banho enrolado | Hisabela Marinheiro; | Pesquisa qualitativa 2020
em bebés | Laura Johanson;
prematuros em | Fernanda Garcia;
unidade Ana Carolina
neonatal: a | Nacimento;
pratica na | Barbara Bertolossi;
perspectiva de | Inés Maria Meses.
enfermeiros

Fonte: Autores.
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Quadro 3: Titulo e resumo dos artigos selecionados para compor a pesquisa.

N° Titulo Autores Objetivo Resultado Concluséo

01 Estratégias do | Carlos Cezar; Descrever as estratégias | A busca pela | As  abordagens
enfermeiro Marcos Davilson; usadas por enfermeiros na | assisténcia séio de facil
intensivista Josielson Costa. UTI neonatal. humanizada é | entendimento e
neonatal frente a imprescindivel para a | ndo requerem alto
humaniza¢do do atuacédo da equipe. custo.
cuidado

02 Praticas Neri Eleika; Analisar a assisténcia de | Revela-se a escassez | H4 uma deficiéncia
assistenciais de | Jocelly de Aradjo; enfermagem ao recém- |da especializagdo por [ em conhecimento
enfermagem ao | Ana Carolina Dantas; | nascido em UTI. parte dos profissionais | sobre os cuidados
recém-nascido com | IrysKarla Cosmo; atuantes no setor. aos neonatos
hidrocefalia Luana Carla Santana. nessas condicoes.

03 Acolhimento Beatriz Dutra; Analisar o acolhimento das | Nota-se 0 impacto da | Necessario
materno no | Mirna Isicawa; maes que estdo internadas | separacdo do bindmio | repensar e
contexto da | Débora Faleiros; com RNPT. mée-bebé devido a|reorganizar o]
prematuridade MonikaWernet; internacao. cotidiano das acles

Ana Beatriz; de salde nesses
Adriana Moraes. ambientes
hospitalares.

04 O valor atribuido | Alessandra Patricia; | Compreender o valor do | Foram elaboradas | A equipe considera
pelos profissionais | Ver6nica de | método canguru. cinco categorias para |0 método
de enfermagem aos | Azevedo; discutir sobre a | importante para 0s
cuidados Mércia Helena. tematica. cuidados do recem-
preconizados pelo nascido.
método canguru.

05 A humanizacéo em | Larissa Midori; Compreender os | Foram elaboradas trés | Consideram a
unidade de terapia | Maria Virginia; significados da | categorias para discutir | forma como a
intensiva neonatal | Mariana Faria; humanizagdo da assisténcia | sobre a temética. equipe cuida de
sob a Gtica dos pais | Fernanda Sotrate; na perspectiva dos pais. seus filhos durante

Suzimar de Fatima; 0 periodo de
Marla Andréia. internacao.

06 Humanizacdo da | Pamela lasmine; Compreender a|Os profissionais | Nota-se a
assisténcia de | Fabricio da Gama; humanizacdo em unidade | demonstraram grande | preocupacgdo da
enfermagem  em | Rafael Fernandes; de terapia intensiva. conhecimento e | equipe em relacdo
unidade de terapia | Thalise Yuri; compreensdo sobre a|a importancia do
intensiva neonatal | VVagner Ferreira; tematica. envolvimento

Ana Claudia. familiar.

07 Fortalecimento do | Silvelene Carneiro; | Identificar as intervencdes | Observou-se a|A equipe procura
vinculo entre a| Yvana Marilia; de enfermagem realizadas | oportunidade da | estar atenta para
familia e o neonato | KaioGiordan; na UTIN que favorecem o | entrada dos pais de | desenvolver ages
prematuro Alinne de Sousa; vinculo familiar com o RN. | forma livre no setor e | que fortalecam o

Karine de auxilio dos mesmos | vinculo da melhor
Magalhaes. nos cuidados com seus | forma.
filhos.

08 Humanizacdo  da | Juliana VVanessa; Identificar a percepcdo da | Revelaram-se  quatro | Evidenciou-se  a
assisténcia Clara Froes; equipe de enfermagem | categorias para discutir | necessidade de
neonatal na otima | Elenice Valentim. sobre a humanizacdo da | sobre a temética. treinamentos para
dos  profissionais assisténcia. gue 0S mMesmos
da enfermagem realizem melhor as

praticas
humanizadas.

09 Banho enrolado em | Hisabela Marinheiro; | Compreender a pratica do | Os enfermeiros | O uso da préatica

bebés prematuros
em unidade
neonatal: a pratica
na perspectiva de
enfermeiros

Laura Johanson;
Fernanda Garcia;
Ana Carolina
Nacimento;

Béarbara Bertolossi;
Inés Maria Meses.

banho enrolado
perspectiva
enfermeiros.

na
dos

consideram a pratica
benéfica que
proporciona  conforto
ao RN.

possui pontos
positivos para o0
desenvolvimento
dos bebés
prematuros.

Fonte: Autores.

Apos analise dos artigos elencados foram construidas as categorias do estudo.
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Categoria 1: O impacto da Unidade de Terapia Intensiva nos familiares do recém-nascido

Alguns neonatos precisam fazer uso da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, local que os assiste integralmente de
acordo com a singularidade e necessidade de cada um. Mesmo que a internagdo seja uma medida necessaria, a mesma também
gera maleficios devido ao prdéprio ambiente ou estresse provocado ao recém-nascido (RN) pelo uso de tecnologia dura.
(Silveira et al., 2019)

Com a internacdo desse recém-nascido, ha descontinuidade do binémio-mae-bebé, o que é impactante para ambos.
Por essa razdo, € preciso ouvir e orientar a puérpera para ndo desacreditar no aleitamento materno, ensina-la como realizar os
cuidados com seu filho e dizer que a inseguranca € algo comum nesse momento. (Silva et al., 2019)

E preciso ter muita cautela a realizar abordagens com a mée da crianca que esta internada, deve-se lembrar de que ela
ainda encontra-se no puerpério e muitas ficam frustradas, angustiadas, além de acharem que a culpa do que esta acontecendo
com seu filho é dela. (Lelis et al., 2018)

O enfermeiro exerce um papel fundamental com essas familias, desde passar informag&es sobre o estado de saide dos
recém-nascidos a realizar uma escuta ativa sobre 0 medo e anseios dos pais, proporcionando o acolhimento necessario para
sentirem-se seguros em confiar no que esta sendo feito pela equipe. (Silva et al., 2019)

Esse é um forte cenario para o desenvolvimento de patologias psiquicas, por esse motivo, os profissionais de salde
precisam estar atentos ao comportamento, gestos e falas dessa mae, se é apenas um desabafo pela situagdo vivenciada ou
possui caracteristicas patolégicas. (Lelis et al., 2018)

E preciso que a familia compreenda a importancia da equipe de enfermagem que cuida do seu filho, pois sdo esses
profissionais que estardo na assisténcia desenvolvendo cuidados 24 horas para auxiliar o RN na luta pela estabilidade clinica.
(Stelmak et al., 2017)

Por saber desse pensamento familiar, a humanizacdo dos processos e a comunicacdo efetiva com os pais séo
fundamentais para uma boa assisténcia. O enfermeiro possui a fungo de orientar e inserir os pais nos cuidados com seu filho.
(Noda et al., 2018)

Incluir a familia no processo de cuidado ao RN internado € permitir um tratamento de éxito quanto as politicas de
humanizagdo. O acolhimento pela equipe é fundamental para o estabelecimento de vinculo entre a familia e os profissionais de
salde. (Noda et al., 2018)

Uma préatica humanizada que os responsaveis precisam ser inseridos ¢ no momento do banho de imerséo, onde o bebé
é colocado em uma banheira com agua morna para estimular o relaxamento e reduzir o estresse. Algumas unidades utilizam o
banho enrolado, sendo utilizado tecido macio que gera maior conforto no momento do procedimento. (Santos et al., 2020)

Essa pratica tem similaridade com o Gtero materno, por ter 4gua morna e espaco limitado. E perceptivel quando o
bebé se acalma e possui a sensacdo de seguranca. E uma técnica muito saudéavel e prazerosa para ser dividida com os
responsaveis, sendo uma possibilidade de estabelecimento de vinculo. (Santos et al., 2020)

Os familiares percebem quando os profissionais cuidam bem de seus filhos, a forma como tratam as criangas diz
muito sobre a postura de cada um. Relatos citam sobre observar o carinho, a forma como vestem os bebés e até mesmo sobre
conversarem quando estdo fazendo algum procedimento. (Noda et al., 2018)

E importante frisar que existem empecilhos no ambito hospitalar para que a equipe de enfermagem consiga
desenvolver as préaticas assistenciais de forma humanizada, como a falta de insumos, quadro profissional incompleto e
condigdes criticas de trabalho. (Costa et al., 2019)

Mesmo com as condi¢Bes desfavoraveis, a equipe procura exercer 0os protocolos institucionais com exceléncia,

tratando os pacientes com empatia, ética, sensibilidade, carinho, amor e respeito. (Costa et al., 2019)
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N&o ha davidas que os avangos tecnolégicos colaboram com a assisténcia, porém, € necessario observar sobre a
questdo da humanizagdo e qualidade do tratamento, para ndo ser apenas um cuidado mecanicista. (Stelmak et al., 2017)

Em alguns casos a internagdo interfere no vinculo afetivo da familia, por esse motivo é fundamental que o enfermeiro
tenha essa percepcao e insira os pais durante os cuidados com o RN para que se sintam mais seguros na hora que forem para
casa. (Stelmak et al., 2017)

Categoria 2: A importancia do Método Canguru no processo de humanizacdo da UTI neonatal

A prematuridade é a principal causa de 6bitos neonatais, tornando-se um problema de salde publica no Brasil, o que
significa que muitos bebés nascem com idade gestacional inferior a 37 semanas e normalmente, seu peso é menor que 2.500
gramas. (Sousa et al., 2019)

A Unidade de Terapia Intensiva Neonatal é o local mais apropriado para os recém-nascidos prematuros (RNPT), pois
possui diversas tecnologias, profissionais capacitados, 0 que favorece para o cuidado adequado desse RNPT. (Stelmak et al.,
2017)

N&o ha ddvidas que os avangos tecnoldgicos colaboram com a assisténcia, porém, é necessario observar sobre a
questdo da humanizag&o e qualidade do tratamento, para ndo ser apenas um cuidado mecanicista. (Stelmak et al., 2017)

Para desenvolver um bom trabalho nesse setor, o profissional precisa estar treinado e capacitado de acordo com a
Politica Nacional de Humanizacdo (PNH), a qual foi desenvolvida para auxiliar na redugdo de impactos no cuidado do RN
com préticas simples, como: siléncio, pouca luz; temperatura estavel. (Silveira et al., 2019)

O Programa Nacional de Humanizagdo Hospitalar (PNHAH) teve inicio em 2001 com a proposta de que a
humanizagdo fosse universal, em todos os setores de saude, reduzindo a precariedade da assisténcia e transformando a rotina
de cuidados. (Leite et al., 2020)

Além dos processos humanizados serem benéficos tratando-se da salde do recém-nascido, auxilia na redugdo de
custos com insumos desnecessarios, exemplo disso é o0 método canguru, técnica desenvolvida que proporciona o contato pele a
pele do bebé com a mée ou pai. (Silveira et al., 2019)

O Método Canguru foi desenvolvido na Colémbia para a humanizacdo da assisténcia em 1979, pelos doutores Reys
Sanabria e Hector Martinez. Essa prética consiste em promover vinculo do familiar com o RN, incentiva o aleitamento
materno, gera estabilidade de temperatura e auxilia na reducdo dos niveis de infeccdo na Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal. (Lelis et al., 2018)

Esse método ¢ dividido em partes de acordo com a estabilidade clinica do recém-nascido, peso, preparo e desejo dos
pais de realizarem a técnica, pois é preciso se comprometer a executa-la de forma adequada, cumprindo com as orientacfes
profissionais fornecidas. (Lelis et al., 2018)

Cabe ressaltar que a politica ndo é voltada apenas ao RN, mas também para os familiares que estdo o acompanhando.
E de extrema importancia que a equipe se comunique com o0s responsaveis, informando e orientando sobre o quadro do
paciente, sobretudo, que tentem realizar a aproximacgdo dos mesmos, estimulando, dessa forma, a criagdo de vinculo. (Silveira
etal., 2019)

Percebe-se que ao realizar o Método Canguru, as maes demonstram felicidade, pois é possivel segurar o bebé em seu
colo, sentir seus sinais de vida, como respiragdo, temperatura e cada movimento realizado por ele. Segundo relatos, had uma
sensacdo de esperanca para a recuperacao e a alta. (Lelis et al., 2018)

Nem sempre é possivel atender as demandas esperadas ou fazer o que os profissionais desejariam para aquela crianca,
nesses casos, 0 respeito e a educacdo devem ser primordiais para que ndo haja nenhum desconforto e quebra de vinculo ja

existente. (Sousa et al., 2019).
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4. Consideracdes Finais

Mediante o estudo foi possivel identificar a grande importancia do cuidado humanizado nas Unidades de Terapia
Intensiva Neonatal, em razdo da evolucdo do quadro clinico do neonato em sua integralidade, a participacdo da familia nesse
ambiente adverso mostra efeitos benéficos para si proprios e para todos os profissionais de satide envolvidos.

Mesmo entendendo que a caréncia das condi¢des de trabalho para a humanizag8o da assisténcia institui barreiras para
ofertar ao cliente um cuidado entendido pela equipe de saide como humanizado, podemos observar que estresse diario ndo
acaba com o prazer dos profissionais por suas funcdes, especialmente quando estas se mostram-se através de gratidao pelo
servico realizado com éxito.

Os assuntos relacionados a gestdo dos recursos humanos e do espaco fisico sdo reproduzidos como uma condi¢do que
estabelece um grande obstaculo. Em decorréncia da existéncia de poucos profissionais e muitos usuarios, a dedicacdo aos
familiares que participam da internacdo do RN tende a ficar prejudicada por conta da falta de disponibilidade.

Na visdo dos familiares, a assisténcia humanizada baseia-se na forma que se trata os clientes e pelo vinculo com a
equipe de satde. A maneira de agir do profissional, o didlogo efetivo, os cuidados integralizados ao neonato e aos responsaveis
sdo razdes que devem ser consideradas pelo profissional enfermeiro que procura ofertar um cuidado mais humano.

Destaca-se que essa assisténcia ndo deve ser apenas uma conceituagdo, mas uma atividade fundamentada no
reconhecimento do ser humano e da sua individualidade realizada de maneira eficaz no cuidado ao recém-nascido internado
em uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal.

Salienta-se que, ainda que o método de trabalho da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal gere diversos desgastes e
condi¢Bes que representam barreiras para oferecer um cuidado humanizado, entende-se que os profissionais organizam
técnicas para atender as necessidades dos clientes. Sdo trabalhadores que, popularmente dizendo, fazem o possivel e o
impossivel dentro do seu setor.

A partir da pesquisa, concluimos que a humanizacao estd evidente na compreensdo da equipe de enfermagem e dos
familiares. O profissional enfermeiro deve se aperfeicoar-se sobre as competéncias e o tema de humanizacéo. Fica explicita a
importancia da participacdo familiar, assim como a dedicacdo da equipe para a terapéutica humanizada, tranquilizando o
espaco desfavoravel da unidade levando aconchego e a presenca familiar com intuito de possibilitar a alta hospitalar do recéem-
nascido.

Cabe ressaltar que a humanizagéo ndo é apenas nos cuidados com o recém-nascido que esta internado, mas também
com seus familiares, estabelecer esse vinculo durante o periodo de internaco é de grande valia e deve ser uma pratica exercida
por toda a equipe.

E notdria a necessidade da construcio de normas institucionais especificas e elevagio das divulgagdes da Politica
Nacional de Humanizac8o, para que a humanizacdo seja eficiente na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. No entanto, a
pesquisa ressalta a importancia da humanizacéo e as vantagens que ela oferece para a equipe envolvida no cuidado e para os
responsaveis do RN que estd internado, dando significado a humanizagdo e mostrando o quanto é indispensavel para todos que

estdo compreendidos nesse processo.
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