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RESUMO: O objetivo principal deste estudo foi descrever a percep¢do materna acerca do
manejo com a ictericia neonatal e trata-se de uma pesquisa de campo, do tipo exploratério-
descritivo, com abordagem qualitativa. Realizado na cidade de Sobral, municipio do Estado do
Cear4, em um hospital de nivel tercidrio reconhecido, com a coleta de informagdes sendo feita
nos meses de dezembro a janeiro dos anos de 2025 e 2026. Foram entrevistadas 10 mies, e o estudo
teve como base a anilise de informacdes proposta por Bardin, com a ajuda do software
IRAMUTEQ, respeitando a resolugio 466/12 do Conselho Nacional de Satide e aprovada pelo
comité de ética com o parecer: 8.008.884. Observou-se que as mies envolvidas na pesquisa
tinham idade entre 21 a 38 anos, tendo a grande maioria o Ensino Médio Completo. Percebeu-
se que a maioria das mies n3o possuia nenhum conhecimento prévio acerca da patologia, o que
contribuiu para que sentimentos como ansiedade e medo se fizessem presentes durante o
processo de hospitalizacdo do recém-nascido. Enfatizou-se a importincia da compreensdo do
manejo com a ictericia neonatal para além do cuidado com o recém-nascido, oferecendo também
a assisténcia para a figura materna.
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ABSTRACT: The main objective of this study was to describe maternal perceptions regarding
the management of neonatal jaundice. This is an exploratory-descriptive field research study
with a qualitative approach. It was conducted in the city of Sobral, in the state of Cear4, at a
recognized tertiary-level hospital. Data collection took place between December and January
of 2025 and 2026. Ten mothers were interviewed, and the study was based on the data analysis
proposed by Bardin, using the IRAMUTEQ software, respecting resolution 466/12 of the
National Health Council and approved by the ethics committee with opinion number
8.008.884. The mothers involved in the research were between 21 and 38 years old, with the vast
majority having completed high school. It was observed that most mothers had no prior
knowledge of the pathology, which contributed to feelings of anxiety and fear during the
newborn's hospitalization process. Emphasis was placed on the importance of understanding
the management of neonatal jaundice beyond just caring for the newborn, also offering support
for the mother.

Keywords: Neonatal jaundice. Mothers. Phototherapy.

RESUMEN: El objetivo principal de este estudio fue describir las percepciones maternas sobre
el manejo de la ictericia neonatal. Se trata de una investigacién de campo exploratoria-
descriptiva con un enfoque cualitativo. Se realizé en la ciudad de Sobral, en el estado de Cear4,
en un reconocido hospital de nivel terciario. La recoleccién de datos tuvo lugar entre diciembre
y enero de 2025 y 2026. Se entrevist6 a diez madres, y el estudio se basé en el anilisis de datos
propuesto por Bardin, utilizando el software IRAMUTEQ, respetando la resolucién 466/12 del
Consejo Nacional de Salud y aprobado por el comité de ética con el nimero de opinién
8.008.884. Las madres involucradas en la investigacién tenian entre 21 y 38 afios, y la gran
mayoria habia completado la escuela secundaria. Se observé que la mayoria de las madres no
tenia conocimiento previo de la patologia, lo que contribuyé a sentimientos de ansiedad y miedo
durante el processo de hospitalizacién del recién nacido. Se enfatizé la importancia de
comprender el manejo de la ictericia neonatal més alld del cuidado del recién nacido, ofreciendo
también apoyo a la madre.

Palabras clave: Ictericia neonatal. Maes. Fototerapia.
INTRODUCAO

A hiperbilirrubinemia neonatal, também denominada ictericia neonatal, estabelece uma
condi¢do clinica de elevada incidéncia entre recém-nascidos (RN), especialmente nos primeiros
dias de vida (Xavier, et al., 2024). De acordo com a Sociedade Brasileira de Pediatria (2021), a
ictericia acomete aproximadamente 60% dos recém-nascidos a termo, ou seja, aqueles com idade
gestacional igual ou superior a 37 semanas, podendo alcangar até 809 dos recém-nascidos pré-
termo, com idade gestacional inferior a esse periodo.

Uma das ferramentas utilizadas para estimar clinicamente a extensio da ictericia é a
Tabela de Kramer, que estabelece correlagdo entre a distribui¢do cutinea da colora¢do amarelada

e os niveis aproximados de bilirrubina sérica. Entre os fatores que podem contribuir para o
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desenvolvimento da hiperbilirrubinemia destacam-se a incompatibilidade sanguinea materno-
fetal, infeccdes neonatais e outras condi¢Ses que aumentam o risco de complicacdes associadas
(Dias, et al., 2020).

Segundo Raposo, Gomes e Nunes (2020), a avaliagdo por meio da escala de Kramer pode
ser classificada em cinco zonas: Zona 1: cabeca e pescoco (aproximadamente 6 mg/dL de
bilirrubina total); Zona 2: da cabeca até a regido umbilical (cerca de 9 mg/dL); Zona 3: da cabega
até joelhos e cotovelos (aproximadamente 12 mg/dL); Zona 4: da cabega até tornozelos e
antebragos (cerca de 15 mg/dL); Zona s5: envolvendo mios e pés, incluindo palmas e plantas
(aproximadamente 18 mg/dL).

Além da avaliagio clinica, o diagnéstico também pode ser confirmado por exames
laboratoriais, especialmente pela dosagem de bilirrubina total e fragdes (BTF), a qual
corresponde & soma das fragdes direta (conjugada) e indireta (nfo conjugada). Outro fator
associado ao desenvolvimento da hiperbilirrubinemia é o aleitamento materno inadequado,
frequentemente relacionado a dificuldade de suc¢do do recém-nascido ou a baixa producio de
leite (Carvalho; Almeida, 2020).

Entre as abordagens terapéuticas disponiveis, a fototerapia constitui o tratamento mais
utilizado e menos invasivo para a redu¢io da hiperbilirrubinemia neonatal. Popularmente
conhecida como “banho de luz”, essa técnica baseia-se na exposi¢do do recém-nascido a luz de
alta intensidade, capaz de converter a bilirrubina indireta lipossolivel em formas
hidrossoluveis, facilitando sua excre¢io pelo organismo e prevenindo a deposi¢io no sistema
nervoso central. A luz azul é considerada a mais eficaz nesse processo terapéutico (Ferreira, et
al., 2021).

Apesar de sua eficécia, a fototerapia pode ocasionar alguns efeitos adversos, entre eles
erupcdes cutdneas, hipertermia, desidratacdo, alteracdes eletroliticas, hipocalemia e sindrome
do bebé bronzeado. A longo prazo, ha discussGes na literatura acerca de possiveis impactos na
funcio enddcrina e no mecanismo de reparagio do DNA das células epiteliais, com potencial
aumento do risco de neoplasias cutineas (Goudarz, et al., 2019).

Uma das complica¢es mais graves da hiperbilirrubinemia neonatal é o kernicterus,
também denominado encefalopatia bilirrubinica, condi¢do resultante da deposicio de
bilirrubina n3o conjugada no sistema nervoso central (Ullah, et al., 2016).

O quadro clinico agudo do kernicterus pode ser dividido em trés fases evolutivas. Na

primeira fase observam-se sinais como hipotonia, letargia, suc¢io fraca e choro agudo. Na
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segunda fase predominam hipertonia, febre e tendéncia a espasticidade. J4 na terceira fase pode
ocorrer aparente melhora clinica com redugio dos espasmos (Bomfim, et al., 2021).

Diante desse cenério, a detec¢do precoce da ictericia neonatal e a implementacdo de
tratamento adequado s3o fundamentais para prevenir complicacdes graves, como
comprometimento neurolégico, paralisia cerebral e déficits auditivos e visuais (Iglezias, et al.,
2021). Estimativas globais indicam que cerca de 481.000 neonatos desenvolvem anualmente
formas graves da doenca, dos quais 63.000 apresentam comprometimento neuroldgico
moderado ou grave, além de aproximadamente 114.000 ébitos (Olusanya, et al., 2018). No Brasil,
foram registrados 3.011 6bitos infantis relacionados 2 ictericia, hemdlise ou kernicterus nos
tltimos quinze anos (Sociedade Brasileira de Pediatria, 2021).

Além das repercussdes clinicas, a hospitalizacio do recém-nascido para tratamento da
ictericia pode gerar impactos emocionais significativos na familia, especialmente na mie, que
frequentemente vivencia sentimentos de medo, ansiedade e frustracio diante do adiamento da
alta hospitalar do bebé (Carrasco et al., 2020). Muitas gestantes idealizam um parto seguido de
retorno precoce ao lar, e a necessidade de internagio neonatal pode representar uma ruptura
dessa expectativa (Pinto, et al., 2022).

A falta de conhecimento acerca da doenga e das intervengdes terapéuticas também pode
intensificar a inseguranca materna, tornando essencial o papel da equipe de sadde no
fornecimento de orientacdes claras e no acolhimento das ddvidas e preocupacdes familiares
(Silva, et al,, 2021). A hospitalizagio neonatal frequentemente desperta sentimentos
ambivalentes, como culpa, esperanca e tristeza, uma vez que o ambiente hospitalar e os
equipamentos utilizados podem ser percebidos como intimidadores (Zaleski, et al., 2018).

Diante dessas consideracdes, emerge a necessidade de compreender os conhecimentos e
percepcdes maternas acerca da ictericia neonatal, uma vez que a compreensdo da experiéncia
vivenciada pelas mies pode contribuir para a qualificagio da assisténcia em neonatologia.
Assim, formula-se a seguinte questdo norteadora: qual é a percep¢do materna sobre o manejo da

ictericia neonatal?

METODOS

O estudo desenvolvido foi realizado em campo de forma exploratério-descritivo, com

abordagem qualitativa. Sob esse prisma, a pesquisa exploratéria tem como principal objetivo
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desenvolver, esclarecer e modificar conceitos j4 existentes, para que haja a criagio de
problemaiticas e hipdteses para a abordagem do assunto e estudos futuros.

Assim, este tipo de metodologia se torna ideal principalmente quando h4 uma caréncia
do contetido abordando o que serd pesquisado, buscando o descobrimento de praticas que podem
ser melhoradas, buscando novos principios que contribuam de forma benéfica com as teorias
atuais com a coleta de dados que servirdo como informacio acerca de um fendmeno (Da Silva;
Tavares, 2025).

O Estudo foi desenvolvido nos anos de 2025 e 2026, e a coleta de dados ocorreu nos meses
de dezembro a janeiro, cumprindo prazos pré-estabelecidos pelo cronograma da pesquisadora.

Participaram do estudo dez mies que tinham filhos hospitalizados em decorréncia da
Ictericia Neonatal que estavam em uso da fototerapia no momento das entrevistas, os bebés
foram identificados a partir dos prontudrios disponiveis nas unidades para facilitar o processo
de chegada até s mies.

E necessario enfatizar que a pesquisa seguiu a Resolugdo 466/12, do Conselho Nacional
de Satide (CNS) em todas as suas fases, sobre as pesquisas que envolvem seres humanos, sendo

aprovado pelo parecer nimero 8.008.884, e CAAE 91168225.2.0000.8109.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Serd apresentado em seguida um quadro com todas as informacdes acerca do perfil
socioecondmico e cultural das mies que tinham filhos hospitalizados com o diagnéstico de
ictericia e estavam realizando tratamento com a fototerapia, dados importantes como:
identificacdo, idade, estado civil, grau de escolaridade, ocupagio atual, quantidade de filhos, bem

como idade dos filhos.

Quadro 1 - Perfil socioecondmico e cultural das mies envolvidas na pesquisa, na cidade de Sobral/CE em
dezembro de 2025 e janeiro de 2026.

ID | Idade | Estado Escolaridade Ocupagdo Quant. Idade dos filhos
Civil atual de filhos

Mot 37 Uniio Ensino Téc. de 1 filho 2 dias de vida
Anos Estavel Superior Enfermagem

Moz 30 Unido Ensino Médio Do lar 4 filhos 15 anos, 10 anos, 4 anos e 3
anos Estavel Completo dias de vida

Mos 21 Solteira | Ensino Médio Do lar 1 filho s dias de vida
anos Completo

Moy 24 Unizo Ensino Médio Do lar 3 filhos 3 anos, 2 anos e 5 dias de
anos Estavel Completo vida
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Mos 23 Unizo Ensino Médio Do lar 1 filho 3 dias de vida
anos Estdvel Completo

Moé6 38 Unizo Ensino Do lar 1 filho 3 dias de vida
anos Estével Fundamental

completo

Moy 30 Uniio Ensino Médio Auxiliar de 1 filho 4 dias de vida
anos Estavel Completo cozinha

Mo8 24 Casada Ensino Médio Do lar 2 filhos 5 anos e 5 dias de vida
anos Completo

Mog 21 Unido Ensino Médio Vendedora 1 filho s dias de vida
anos Estavel Completo

Mio 27 Casada Ensino Médio Téc. de 1 filho 3 dias de vida
anos Completo Enfermagem

Fonte: Autoria Prépria.

Foram entrevistadas 10 mies de filhos que estavam internados em decorréncia da
Ictericia Neonatal e fazendo uso da fototerapia como tratamento. Sobre a idade das mies tem-
se uma classificacio de vinte e um anos até trinta e oito anos.

Nos dltimos anos a populagio estd tendo filhos mais tarde, apés a maioridade, e isso
acontece por conta das mudancas dos fatores sociais, da educacdo em sadde oferecida pela
Atencdo Bisica, orientacSes sobre os métodos contraceptivos e forma de usa-los,
acompanhamento das mulheres e seus parceiros, para que seja facilitada a tomada de decisdo
livre, esclarecida e compartilhada, visando garantir direitos iguais a todos previstos por lei

(Oliveira, et al., 2025).

Conhecimento prévio acerca da Ictericia Neonatal

Ao serem perguntadas sobre a Ictericia Neonatal, muitas mies nio possuiam o
conhecimento sobre a patologia, seus riscos e cuidados necessérios. Isso ficou claro apés as

seguintes falas:

Nio tinha nenhum conhecimento, depois que ele nasceu disseram que ia precisar de
banho de luz. (Moz2)

Soube sé depois do nascimento do bebé, ninguém me deu nenhuma informacio. (Mo3)
N3o sabia nada, s soube quando nasceu. (Mo4)

Nio me falaram nada, eu nio conhecia. (Mos)

Eu nio sabia de nada. (Mo6)
Ninguém nunca me falou nada”. (Mo8)

Na verdade, eu ainda n3o sei nem o que ele tem, queria que alguém me explicasse”.

(Mog)
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A auséncia de conhecimento acerca da Ictericia Neonatal pode intensificar sentimentos
negativos, como medo, angtstia e inseguranca materna, especialmente diante da possibilidade
de hospitalizagio e da necessidade de intervengdes para o tratamento como a fototerapia,
impactando negativamente na adesio ao tratamento e no cuidado domiciliar apés a alta
hospitalar.

A hospitalizacdo infantil é um momento dificil para os familiares, pois desencadeia
sentimentos e percep¢des diversas no dmbito familiar e para os profissionais, por isso é
necessirio que haja uma comunicacio efetiva entre as partes. E necessario que seja esclarecido
e informado aos responséveis acerca do quadro clinico e riscos envolvidos no cuidado da crianca
(Ferreira, et al., 2021).

A luz do entendimento, compreender a importincia da comunicacdo é essencial para
promover o cuidado integral, humanizado e centrado na familia, considerando que o sofrimento
familiar impacta diretamente na qualidade de assisténcia ofertada e também nas decisdes
terapéuticas (Da Silva, Tavares, 2025).

Outras mies quando questionadas, j4 tinham algum conhecimento acerca do diagnédstico
dos seus filhos, bem como das formas de tratamento e beneficios e maleficios envolvidos no
cuidado.

Eu ja sabia que é uma coisa muito comum em bebés. (Mor)

Eu j4 tinha ouvido falar, mas nada especificamente, sé sabia que podia acontecer.

(Moy7).

O conhecimento prévio acerca da temitica torna-se essencial para que as mies ndo se
sintam desamparadas, é importante que as mesmas disponham de informacdes acerca do
diagnéstico de seus filhos. H4 a discussdo da necessidade de materiais educativos baseados em
informagdes com credibilidade, claras e acessiveis, com intuito de orientar a responsavel acerca
dos riscos, sinais de alerta e as condutas adequadas para o tratamento da Ictericia Neonatal,

assim evitando possiveis complicagdes associadas a esta condicio clinica (Ferreira, et al., 2021).

Sentimentos acerca da hospitalizagdo neonatal

Quando questionadas acerca dos sentimentos vivenciados diante da hospitalizagio
neonatal e do recebimento da noticia, as maes relataram predominantemente tristeza, medo,
preocupacio e, em alguns casos, sentimento de culpa:

Foi muito ruim e eu me senti muito mal. (Mor)

Eu fiquei muito preocupada e nervosa, porque nio conhecia. (Mo3)
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Eu fiquei sem chio porque fui pega de surpresa e n3o sabia o que era. (Mo8)

E doloroso né, mas temos que ser fortes. (Mog)

A quebra da idealizacdo do parto perfeito e do retorno imediato ao domicilio representa
uma ruptura significativa no imaginirio materno, gerando frustragio, sofrimento psiquico e
dificuldade de adaptagdo ao novo papel materno, conforme apontam Pinto, et al. (2022), isso

torna-se explicito na seguinte resposta:

Eu senti e continuo sentindo, porque pra mim meu sonho era ser mie, entdo tudo é
novidade ndo é uma coisa que eu j4 tive experiéncia e est4 sendo muito novo. (...) Acaba
afetando mais a mim do que a ele, me sinto estressada e chorona”. (Mo6)

Foi possivel observar também que o sofrimento emocional das mies estd diretamente
atrelado 4 auséncia de informacdes claras e prévias sobre a ictericia neonatal e seu tratamento
evidenciando que o desconhecido potencializa sentimentos negativos diante da hospitalizagio
(Oliveira; Oliveira, 2022).

Tem-se que ser afastado de casa e do seu convivio familiar torna o processo de

hospitalizagdo ainda mais dificil como é possivel perceber na seguinte fala:

Fiquei muito triste, porque a gente mora longe e ji estamos trés dias aqui e ter que
passar mais é dificil demais”. (Mos)

A distincia entre as unidades de internacio e seus lares torna-se outro motivo de
preocupacio, pois muitas mulheres sio mies de mais de um filho e a distincia de casa e de suas
rotinas acabam as afetando psicologicamente nesse periodo de vulnerabilidade (Bezerra, et al.,

2021).

S3o um milhdo de sentimentos, ver nosso filho desconfortavel, de éculos e com aquela

luz ¢ dificil”. (Mo7)
Porém, outras falas demonstram que, quando hd comunicacio efetiva por parte da equipe
de satide, a hospitalizagdo passa a ser compreendida como uma estratégia de cuidado e protegio,
reduzindo o sofrimento materno e tornando a experiéncia menos traumatica:

Eu achei melhor que ele j4 vai pra casa com tudo certo. (Moz2)

Foi normal, me explicaram que era melhor, ele nio nasceu com isso né, no segundo dia
P q ) g
que ele comegou a ficar amarelado. (Mo4)

Me explicaram que ele precisava ficar internado porque estava amarelinho e a luz ia
fazer com que ele melhorasse antes de ir pra casa. (Mro)

Tal achado corrobora com a Politica Nacional de Humanizag¢io (2013), onde a

comunica¢do é o elemento central da humanizacio da assisténcia, capaz de transformar a
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percepcdo da internacdo neonatal gerando o fortalecimento do vinculo entre equipe, mie e

recém-nascido.

Comunicagio entre profissionais da satide e mies sobre o quadro de satide e tratamento neonatal

A comunica¢io torna-se ferramenta do cuidado durante o periodo de internacio,
principalmente quando se trata de neonatos, onde as mies ji se encontram sensiveis devido ao
puerpério associado & quebra de expectativas quanto a alta precoce e a satide do recém-nascido.

As falas a seguir expressam como as informacdes foram transmitidas pelas equipes de satde:

Me disseram que ela precisava ficar internada por conta da foto, porque o exame deu

alterado”. (Mor)

Eu entendi que precisava de foto por causa da diferenca do nosso sangue”. (Moz2)

Eles me disseram que ia precisar da luz por conta da ictericia, pra evitar no futuro
alguma doenca, tipo cegueira”. (Mos)

Me disseram que ele ta no antibidtico e precisada de exames porque nasceu prematuro,
que ele ia fica na luz porque nasceu amarelo”. (Mo6)

Me explicaram que por ela estar amarela, precisava ficar na luz pra melhorar a cor da
pele e diminuir o risco de outras doengas”. (M10)

As falas evidenciam que embora algumas mies tenham recebido informacdes sobre o
tratamento e diagnostico da crianga, estas ocorreram de forma pontual, fragmentada e de dificil
entendimento, muitas vezes restritas apenas a indicacdo de fototerapia, sem explicagdes
detalhadas sobre os riscos envolvidos e cuidados necessérios.

Desta forma, devem ser explicados para as mies os beneficios da fototerapia, o
tratamento ao quais seus filhos estardo submetidos de forma que as facam compreender também
os riscos envolvidos e o motivo da sua necessidade, nio somente de forma informal como “luz”,
mas em uma linguagem que as englobem no tratamento como um todo (Silva, et al., 2021).

Algumas mies podem se sentir desamparadas e inseguras perante a falta de

conhecimento e dificuldade de comunicacdo da equipe como na seguinte fala:

Eu nio sei de nada” (Mo3)
Sé me falaram que ele ia pra luz”. (Mo7)
Me disseram que por estar amarelinha precisava da luz e s6”. (Mo8)

Por enquanto nio me deram nenhuma informacio, t6 esperando”. (Mog)
Em tal conformidade, evidencia-se que a comunicagdo entre profissionais de satde e
mies durante a internagio neonatal apresenta fragilidades que comprometem a compreensio

do tratamento e o enfrentamento emocional desse periodo (Dos Santos; Oliveira, 2023).
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Importincia do tratamento percebida para o restabelecimento da satide neonatal

Conforme citado anteriormente, o periodo neonatal é marcado por extrema
vulnerabilidade, exigindo intervencdes oportunas e eficazes para o restabelecimento da satde
do recém-nascido (Oliveira, et al., 2024). Sob esse enfoque, a percep¢io materna acerca da
importincia do tratamento mostrou-se diretamente relacionada a4 compreensio do processo

, . ~ . , .
satde-doenca, informagdes repassadas pela equipe com o vinculo criado, como mostram as

respostas abaixo:
Eu j4 sabia que o tratamento era importante para ele melhorar”. (Mor)
Eu acho que vai ser importante para ele ndo ter nenhum outro problema” (Mo2).
Pra ele ficar melhor e irmos para casa” (Mo3)
Importante pra nio piorar” (Mog)
Eu vi que ela t4 menos amarela, entdo estd sendo o melhor pra ela” (Mos)

Achei importante pra tirar o amarelo, ndo piorar né, voltar a cor de um ser humano

normal” (Mo6)
Me disseram que tem que ser tratada pra nio gerar nenhum dano na crianga” (Mo7)

Eu vi que estd tendo melhora, espero que fique bem logo” (M10)

A exposi¢io do recém-nascido a luz adequada durante o tratamento de fototerapia ajuda
a reduzir os niveis de bilirrubina e previne a progressdo da ictericia para um quadro mais grave.
Ressalta-se a importincia de seguir as orientacdes dos profissionais de satide em relacdo a
duracdo do tratamento e sobre a intensidade da fototerapia oferecida (Martin; Cloherty;
Eichenwald, 2019). Ainda assim, por se tratar de um assunto que nem todos os pais detém
conhecimento, é importante sempre reafirmar que a equipe de satide atuard como educadores,

para que nio haja desinformagio como no caso da seguinte fala:

Eu nem sei dizer, porque eu nio t6 sabendo de nada, perguntei se tinham feito exames
e s6 me disseram que sim”. (Mog)

Nesse cenério, destaca-se a atuagdo da equipe de enfermagem, que se encontra em
contato direto com o recém-nascido e sua familia, constituindo um elo fundamental no cuidado.
Cabe a esses profissionais fornecer suporte emocional as mies que se encontram abaladas
emocionalmente ajudando-as a lidar com sentimentos como ansiedade em relagio 2 ictericia,
além de acompanhar o progresso do bebé, coordenando o cuidado com outros profissionais de
satide (Santos; Oliveira, 2023).

Ademais, crencgas populares e opinides podem impactar negativamente para o cuidado

neonatal como mostra a seguinte fala:
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No comego eu me recusei, nio vou mentir, o pessoal fala muita coisa, mas agora eu sei
a importincia, até pela agilidade, por ser o tratamento mais rapido”. (Mo8)

Em razdo disso, foi possivel perceber que quanto mais inseridas no cuidado e mais
informac&es acerca do quadro de satide e eficicia do tratamento sio repassadas, hd maior

seguranga e cooperacdo para o bem estar neonatal (Alencar, 2024).

Experiéncia com o tratamento da fototerapia

Quando abordadas sobre a experiéncia quanto ao tratamento com a fototerapia e
processo de internacdo neonatal, foi relatada a dificuldade de precisar manter a distincia do

recém-nascido para o processo de tratamento com a fototerapia:

,
E dificil porque ndo posso ficar com ela direto no colo, tenho que deixar ela 14 e sair”.

(Mor)

A fototerapia impde restri¢cdes ao contato pele a pele do binémio mie e filho, fazendo
com que as mies possam desenvolver um sentimento de perda, desta forma é comum que elas
expressem insatisfacdo relativas a restri¢io do contato (Nascimento, 2016).

Diante disso, revela-se a importincia de orienta¢do da equipe de satide, para fazer com
que a mie se sinta inserida no processo de cuidado ao filho durante toda hospitalizacdo (Ferreira,
et al., 2021).

E um pouco complicado porque ela fica inquieta, tira muito o éculos”. (Mos)
E muito dificil pra mim”. (Mog)

Mulher, a Gnica coisa que eu posso dizer era que eu queria que acabasse logo, mas tudo
,
a gente precisa ter paciéncia e calma. (...) E tudo um processo né”. (Mo6)

Est4 sendo dificil, mas ao mesmo tempo eu sei que é para o bem dele, entdo a gente
tende a entender e aceitar.” (Mo7)

Tudo muito novo, mas t tendo paciéncia e fé de que vai dar tudo certo”. (Mo8)

Na verdade eu acho que todo esse tempo aqui no hospital estd sendo um grande
aprendizado, meu filho vem passando por muita coisa”. (Mog)

Estd sendo bem complicado, eu gostaria de levar ela pra casa logo, mas entendo que

precisa de cuidados”. (Mr1o)

O processo de hospitalizagio neonatal configura-se como uma experiéncia complexa e
emocionalmente intensa, marcado por exaustio fisica e emocional, além de possiveis
sentimentos como culpa e soliddo, sobretudo quando vivenciado em um periodo de grande
vulnerabilidade materna como o puerpério (Nascimento, 2016).

Com base no apresentado, percebeu-se que a experiéncia com a fototerapia é repleta de
sentimentos ambivalentes, oscilando entre sofrimento e compreensio acerca da necessidade do

tratamento (Fernandes, et al., 2018).
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Por outro lado, existem mies que conseguem enfrentar o momento de interna¢io com

tranquilidade, como apontado nas seguintes respostas:

Até que est4 sendo tranquilo”. (Mo2)
T4 sendo bom”. (Mo3)

O conhecimento acerca do tratamento fototerdpico pode gerar tranquilidade nesta fase,
pois as mies compreendem os beneficios para a satde do neonato e a melhora no quadro da
ictericia (Xavier, et al., 2024). Por isso, h4 a necessidade de reforgar priticas comunicacionais,
educativas e humanizadas por parte da equipe de satde, visando minimizar impactos
emocionais e proporcionando o fortalecimento do vinculo mie-bebé durante a hospitalizagio

neonatal (Fernandes et al., 2018).

Manejo da Ictericia para a melhora do neonato

A ictericia neonatal apresenta sinais visiveis, e a regressio da coloracio amarelada na
pele do RN, é frequentemente associada como melhora clinica. Isto ocorre porque embora os
niveis séricos de bilirrubina sejam o melhor indicativo para avaliacdo do quadro de ictericia, a
observacio clinica impacta diretamente na confianga materna no tratamento (Ferreira, et al.,
2021).

Acho que ela t4 melhorando, tava muito amarelinha, agora ela t4 melhor”. (Mo2)
Acho que ele t4 melhor”. (Mo3)

Eu nio sei ainda porque comegou ontem”. (Mos)

O cuidado foi adequado desde o comeco, j4 melhorou muito”. (Mo6)

Ele ainda t4 na luz né, mas acho que ele t4 melhorando”. (Mo7)

Eu acho que o cuidado foi bom, eu percebo a pele menos amarela”. (Mr1o)

Apesar da melhora clinica observada é essencial que sejam realizados exames
laboratoriais para que os niveis de bilirrubina sejam avaliados mantendo o controle da eficiéncia
do tratamento com a fototerapia, ou seja, tendo uma base de quando continuar ou finalizar o
tratamento, evitando a hiperbilirrubenemia rebote caso o tratamento seja suspenso de forma

antecipada e nio resulte no atraso da melhora do recém-nascido (Moraes, et al., 2023).

Melhorou muito a corzinha dele, estou aguardando os exames pra saber se melhorou
também”. (Mog4)
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Uma mie nio soube responder 4 pergunta, pois o tratamento ainda estava iniciando:

“Ainda nio tenho como diZel‘ que ele melhorou porque fazern poucas horas, mas acho

que foi melhor”. (Mor)

Estudos apontam que a fototerapia, mesmo que a simples, j4 mostra resultados
significativos com 30% de queda da bilirrubina nas primeiras 12 horas, j4 com 24 horas de
tratamento a porcentagem aumenta para 47%, tornando o tratamento a primeira escolha (Faria,

et al., 2021).

Desafios enfrentados durante hospitalizagio neonatal

O momento de hospitalizagio neonatal é um periodo de desafios emocionais intensos,
. . ’ . ~ ~ . A . ~ A
sociais e logisticos para as mies, porque envolve a separacio do bindémio mie-bebé e a
permanéncia no ambiente hospitalar (Almeida, et al., 2018). Algumas entrevistas evidenciam
que o principal desafio estd relacionado ao afastamento fisico e a privagio do contato direto,
além das mudangas abruptas na rotina familia.

Ter que deixar ela e ndo poder ficar direto em contato, ter que ir pra casa da mamade,
ter que deixar aqui na incubadora é a parte mais dificil”. (Mor)

O mais dificil é ficar aqui mesmo”. (Mo2)

E muito estressante deixar aqui”. (Mo3)

Ficar aqui internada, porque eu moro longe né, o ruim pra mim é isso”. (Mos)

Ele ter que ficar 14 dentro, nio é nem pela luz, é por ter que ficar na incubadora”. (Mo6)

Ele ter que ficar internado e eu ter que ficar com ele, porque eu nio sou daqui, sou de
longe”. (Mo7)

A distincia, ter que ficar longe dele”. (Mog)
Pra mim a pior parte é ficar longe, eu queria ir com ele pra casa”. (Mio)
A separagio da familia no periodo de hospitalizagio e pelo uso de dispositivos
desconhecidos que sio essenciais para o cuidado, como incubadoras e vendas oculares,
intensificam os sentimentos de tristeza, angtstia e impoténcia. A distincia e a falta de contato

pele a pele torna o momento doloroso, impactando diretamente no bem estar materno
(Zanfolim; Cerchiari, 2018).

Acho que ver ela de olhos vendados, sem poder sair do berco, isso mexeu muito
comigo”. (Mo8)
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Diante disso, o ambiente hospitalar, associado ao uso de tecnologias assisténcias, pode
ser percebido pelas mies como frio e intimidante. As incubadoras restringem o contato fisico
ocasionando sofrimento emocional e refor¢cando a sensagio de fragilidade neonatal (Dias, 2020).

Apoio emocional e psicolégico durante o periodo de internagio neonatal

Durante o periodo de interna¢io neonatal as mies podem apresentar vulnerabilidade
emocional diante do diagnéstico de seus filhos. A separacdo do recém-nascido, aliada & quebra
de expectativas relacionadas ao nascimento e ao retorno para o domicilio mostram a
importincia do apoio emocional e psicolégico para uma melhor experiéncia.

O pessoal fala que vai dar certo, acho que foi assim”. (Mor)
A enfermeira e meus familiares me deram muito apoio”. (Mo2)

Tive apoio da minha familia”. (Mo3)

Tive o apoio da minha familia e de todo mundo aqui”. (Mos)

Em reflexo disso, foi percebido que o apoio familiar constitui uma importante rede de
suporte emocional, tornando o enfrentamento da hospitalizacdo mais leve e contribuindo para
a reducio do sofrimento psiquico. Além disso, a equipe de enfermagem tem o papel principal
no que se refere ao acolhimento, a escuta qualificada e o repasse de informagdes durante esse
periodo (Nascimento, 2016).

Eu gostei muito das meninas da tarde, (...) durante a internagio dele, tem pessoas que
tratam bem e tratam mal (...). A equipe conversou muito comigo porque eu queria ir
embora, elas me diziam pra ter paciéncia, que seria o melhor para o bebé.” (Mo6)

E notério que uma postura acolhedora e empética dos profissionais de sadde marca a
experiéncia materna positivamente, proporcionando conforto emocional, seguranca e confianca
durante o tratamento. Por isso, hd a necessidade do fortalecimento do cuidado centrado na

familia (Alencar, 2024).

Aqui no bergério eles cuidam muito bem, sio bem atenciosos, isso conforta a gente”.

(Mo7)

Primeiro foi minha mae que me apoiou desde o inicio do parto até agora, meu esposo e
também teve uma enfermeira daqui, ela me apoiou demais em tudo. Sé tenho a
agradecer a Deus, minha familia e a ela”. (Mo8)

Minha familia, senti que alguns profissionais foram a forga e assim vai.” (Mog)

Minha familia me apoiou em tudo, entdo acaba ficando mais fécil, algumas enfermeiras
também foram muito atenciosas e me ajudaram demais.” (M1o)
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Nessa cadéncia, destaca-se que o apoio emocional e psicolégico durante a internagio
neonatal constitui um pilar essencial para a assisténcia, tratando-o também como necessidade

(Froes, et al., 2020).
Melhorias no manejo com a ictericia neonatal

Durante as entrevistas foi possivel perceber que a principal queixa apontada para que
houvesse melhoria do manejo com a ictericia neonatal est4 diretamente relacionada & ampliacio
de informagdes, orientagdes e comunica¢io entre equipe de satide e familia, principalmente

referente ao diagnéstico e tratamento com fototerapia, como mostram as falas:

Eu acho que é orientando sobre os cuidados, agora e depois, porque se eu nio tivesse
conhecimento eu nio teria entendido muito” (Mor)

Eu acho que seria melhor eu saber durante o pré-natal”. (Mo2)
Divulgando informagges”. (Mo3)
Acho que com mais informagées”. (Mog4)

Acho que com mais informacdes, explicarem mais sobre o processo da luz e tudo”.

(Mo7)

Eu acho que na informagio, eu fui pega totalmente de surpresa, nio sabia que existia”.

(Mo8)

Eu acho que com informagio, atengdo, conversa, eu estou vivendo aqui sem saber de
nada, entio sensibilidade também”. (Mog)

Acho que explicarem mais sobre a luz e o tratamento, as vezes deixa dtvidas”. (Mio)

De acordo com o que se demonstrou, é importante que haja a comunicacio efetiva entre
profissionais e familiares, para que os responsaveis conhecam o estado de satide de seus filhos e
sejam incluidos no cuidado. O tratamento nio deve apenas ser técnico, pois precisa incluir
estratégias de educagio em sadde, acolhimento e escuta qualificada (Cunha, 2025).

Corroborando com Rodrigues, Nicodemos e Escoura (2018), a educagdo em satide é uma
estratégia fundamental nos servigos de satde, pois possibilita a disseminacdo de informacdes
para a populagio, assim como o esclarecimento de dividas e a conscientizagio, promovendo
maior autonomia e participa¢do dos familiares no cuidado.

Assim, o aprimoramento do manejo da ictericia neonatal perpassa pela qualificagdo das

praticas comunicacionais e educativas.
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CONCLUSAO

O presente estudo possibilitou a compreensio da percep¢io materna acerca do manejo
com a ictericia neonatal, evidenciando que embora as maes reconhegcam e aceitem o tratamento
instituido, ainda ha lacunas informacionais, inseguranca emocional e fragilidades na
comunicacdo entre os profissionais da satide e a familia do neonato.

Cumpre salientar que os resultados demonstraram que a maior parte das mies
entrevistadas nio tinha nenhum conhecimento prévio sobre a ictericia neonatal, contribuindo
para que sentimentos como ansiedade e medo se fizessem presente diante do diagndstico
recebido e da necessidade de hospitaliza¢do do recém-nascido. Tal achado reforca a necessidade
da abordagem da temdtica durante os pré-natais e salas de espera, favorecendo a preparacio das
mies no enfrentamento de possiveis intercorréncias.

Sob essa ética, notou-se que a percepcio de melhora dos neonatos esteve fortemente aos
sinais clinicos visiveis, como a melhora na coloracio amarelada, indicando que mesmo sem
informacdes técnicas e aprofundadas as mies conseguem construir avaliagcdes a partir da
observacdo. Outro fator importante notado foi a insuficiéncia de suporte emocional e
psicolégico durante o periodo da internacdo neonatal, através das falas foi revelado que as mies
necessitam de acolhimento, escuta qualificada, sensibilidade e didlogo para que haja a
diminui¢io do sofrimento materno e de sentimentos como inseguranga e desamparo.

No que se refere as sugestdes de melhorias no manejo com a ictericia neonatal, destacou-
se de forma considerdvel a demanda por maior oferta de informagdes, explicacdes sobre o
tratamento. Esses achados mostram que a assisténcia nio se restringe apenas ao cuidado em si,
mas envolve estratégias educativas, comunicacionais e humanizadas.

Em sintese, conclui-se que o manejo com a ictericia neonatal deve ser compreendido
para além do cuidado com o recém-nascido, oferecendo também o cuidado integral e
humanizado a mi3e, considerando suas necessidades emocionais e psicolégicas. Investir em
educagio em satide, comunicagio efetiva e priticas humanizadas mostra-se fundamental para

o cuidado.
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