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RESUMO

A Unidade de Terapia Intensiva Neonatal ¢ um servico hospitalar que oferece
tecnologia avancada para o cuidado de recém-nascidos criticamente doentes, podendo
causar grande impacto sobre as necessidades fisicas e psicoldgicas dos neonatos, de suas
familias e da equipe de enfermagem. Os pais, ao visitarem, tocarem e falarem com seus
filhos internados nessa unidade hospitalar assumem um papel de suma importancia na
evolugdo terapéutica dos mesmos. Este trabalho tem como objetivo refletir sobre a
assisténcia de enfermagem ao bindmio mae e recém-nascido de risco em uma unidade de
terapia intensiva neonatal. Trata-se de uma pesquisa descritiva de abordagem quanti-
qualitativa. Os sujeitos foram 4 enfermeiros que trabalham no cendrio escolhido a UTI
Neonatal Maria Clara, situada na Casa de Satde Dix-Sept Rosado/Maternidade Almeida
Castro. Os dados foram coletados através de entrevista semi-estrututurada, dessa forma, os
dados qualitativos foram analisados a partir do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC) de
Lefreve e os dados quantitativos tabulados e organizados em graficos e analisados a partir
do referencial tedrico estudado. Ao analisarmos a concep¢do dos enfermeiros sobre a
importancia do relacionamento mae/recém-nascido de risco percebemos que por
unanimidade eles acreditam que a presenca dos pais apoiando seus pequeninos € de
fundamental importancia, pois esses reagem de forma satisfatoria e apresentam uma
melhora terapéutica mais rédpida, facilitando, assim, a alta da UTI Neonatal e,
consequentemente, a alta hospitalar. Foi verificado que a assisténcia de enfermagem € de
grande relevancia para o bom funcionamento desse setor hospitalar, pois os enfermeiros
sdo os profissionais que mais se aproximam dos pais e filhos, estimulando o vinculo entre
ambos. A presenca da mae na UTI Neonatal € necessaria para o fortalecimento do vinculo
mae-filho, fazendo com que ambos se sintam seguros, ndo s6 durante o periodo de
internacdo, mas por toda a vida. Diante do que foi exposto, acreditamos ser fundamental
um ambiente receptivo e acolhedor, promovido pelos profissionais de saide do setor de
Neonatologia, com o objetivo de minimizar a0 maximo a separacao e fortalecer os lacos
afetivos. Podendo nesse ambiente ser instituidas reunides com os pais € equipe
multidisciplinar, compartilhando experiéncias e fornecendo apoio psicolégico. Podem
também, ser utilizadas medidas de relaxamento como a musicoterapia no momento que
precede a visita, onde a miusica € considerada uma forma de o individuo expressar o que
estd passando em seu intimo.

Palavras Chave: Unidade de Terapia Intensiva Neonatal; assisténcia de enfermagem;
recém-nascido; mae.



ABSTRACT

The Neonatal Intensive Care Unit is a hospital service that offers advanced
technology for the care of critically ill newborn babies and can cause great impact on the
physical and psychological needs of newborn babies, their families and nursing staff.
Parents, when they visit, touch and talk with their children hospitalized in the NICU they
assume a function of great importance in the evolution of such therapy. This research aims
to reflect on the nursing care of both mother and newborn baby at risk in a neonatal
intensive care unit. This is a descriptive approach of quantitative and qualitative. The
subjects were four nurses working at NICU Maria Clara in the Casa de Saide Dix Sept
Rosado/Maternidade Almeida Castro. Qualitative data were analysed from Collective
Subject Discourse (CSD) of Lefreve and the quantitative data were been tabulated and
organized into charts and analyzed from the theoretical study. By analyzing the
conception of the nurses about the importance of the mother/newborn risk realized that
they unanimity believe that the presence of parents supporting their child is the great
importance, as they react and have a satisfactory therapeutic improvement more quickly
thus facilitating discharge from the NICU and therefore discharge of the hospital. We
found that nursing care is of great importance for the good work of the NICU, because
nurses are the professionals most often talk with parents and children encouraging the
bond between them. The presence of the mother in the NICU is needed to strengthen the
mother-child bond, making them both feel safe not only during hospitalization, but for
every life. In the face to the research we believe that is a fundamental receptive and
welcoming environment promoted by health professionals from the NICU, with the aim of
minimizing the separation and to fortify the bond between parents and children. This
environment can be established for meetings with parents and multidisciplinary team
sharing experiences and providing psychological support. They can also be used as
measures of relaxation music therapy at the time before the visit, because the music is
considered a form of a person to express what is going on inside.

Keywords: Neonatal Intensive Care Unit, nursing care, newborn, mother.
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Os que esperam no SENHOR renovam as suas forgas,
sobem com asas como aguias, correm e ndo se cansam,

caminham e ndo se fatigam (Isaias 40: 31).
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