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RESUMO: A prematuridade configura-se como uma importante condigio de vulnerabilidade neonatal,
exigindo cuidados intensivos e especializados, especialmente no contexto da Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal. Nesse cenirio, a assisténcia de enfermagem desempenha papel fundamental na
manutencdo da estabilidade clinica, na preven¢io de complicacdes e na promocio da recuperagio do
recém-nascido prematuro. O presente estudo tem como objetivo geral analisar a assisténcia de
enfermagem prestada ao recém-nascido prematuro na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. Trata-
se de uma revisdo narrativa da literatura, realizada nas bases de dados SciELO, PubMed e Biblioteca
Virtual em Satde, considerando publica¢ées no periodo de 2020 a 2026, nos idiomas portugués e inglés.
Foram utilizados descritores relacionados & temdtica, combinados por meio de operadores booleanos,
sendo selecionados estudos que abordassem a assisténcia de enfermagem ao recém-nascido prematuro
em contexto de terapia intensiva. Os resultados foram organizados em categorias temiticas,
contemplando as implica¢des da prematuridade, a assisténcia de enfermagem na UTI neonatal e a
atuacdo da enfermagem na prevencio de complicagdes. Verificou-se que a assisténcia de enfermagem é
fundamental para a monitorizacdo clinica, implementacdo de cuidados sistematizados, promogio da
humanizacdo e redugio de agravos, contribuindo diretamente para a melhoria dos desfechos neonatais.
Conclui-se que a atuacdo qualificada, sistematizada e humanizada da enfermagem é determinante para
a estabilidade clinica e recuperacio do recém-nascido prematuro, destacando a necessidade de
fortalecimento das préticas assistenciais e das condi¢ées de trabalho no contexto neonatal.

Palavras-chave: Recém-Nascido Prematuro. Assisténcia de Enfermagem. Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal.

ABSTRACT: Prematurity is a significant condition of neonatal vulnerability, requiring intensive and
specialized care, especially in the context of the Neonatal Intensive Care Unit. In this scenario, nursing
care plays a fundamental role in maintaining clinical stability, preventing complications, and promoting
the recovery of the premature newborn. The general objective of this study is to analyze the nursing
care provided to premature newborns in the Neonatal Intensive Care Unit. This is a narrative literature
review, conducted in the SciELO, PubMed, and Virtual Health Library databases, considering
publications from 2020 to 2026, in Portuguese and English. Descriptors related to the theme were used,
combined using Boolean operators, and studies addressing nursing care for premature newborns in an
intensive care setting were selected. The results were organized into thematic categories, encompassing
the implications of prematurity, nursing care in the neonatal ICU, and the role of nursing in preventing
complications. It was found that nursing care is essential for clinical monitoring, implementation of
systematized care, promotion of humanization, and reduction of complications, directly contributing to
the improvement of neonatal outcomes. It is concluded that qualified, systematized, and humanized
nursing care is crucial for the clinical stability and recovery of premature newborns, highlighting the
need to strengthen care practices and working conditions in the neonatal context.
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INTRODUCAO

A prematuridade configura-se como um importante problema de satde publica, estando
associada a elevados indices de morbimortalidade neonatal e a repercussdes significativas no
desenvolvimento infantil. O recém-nascido prematuro, definido como aquele que nasce antes
de 37 semanas completas de gestacdo, apresenta imaturidade fisiolégica de diversos sistemas, o
que o torna mais suscetivel a complica¢des como disttrbios respiratérios, instabilidade térmica,
infeccdes e dificuldades nutricionais. Diante dessa condi¢io de vulnerabilidade, a internagio
em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) torna-se fundamental para a manutengio
da vida e para a promocio de cuidados especializados, sendo a assisténcia de enfermagem um
dos pilares centrais nesse contexto (Nascimento et al., 2022; Sousa, Bonfim e Olivindo, 2022).

A equipe de enfermagem atua de forma continua e direta na assisténcia ao recém-nascido
prematuro, desempenhando funcSes essenciais como monitorizagio dos sinais vitais,
administragio de terapias, controle de infeccdes e manutencio da homeostase. Além disso, cabe
3 enfermagem a implementacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), que
organiza o cuidado de maneira individualizada, contribuindo para maior seguranca e qualidade
na assisténcia prestada. Estudos apontam que a atuacdo sistematizada da enfermagem estd
diretamente relacionada & melhoria dos desfechos clinicos, & redugio de complicacdes e a
promocdo da recuperacdo do neonato (Silva et al., 2021; Silva et al., 2020).

Para além dos aspectos técnicos, destaca-se a importincia da humanizaco na assisténcia
neonatal, considerando que o ambiente da UTIN pode ser estressante tanto para o recém-
nascido quanto para seus familiares. Nesse sentido, priticas como o Método Canguru tém sido
amplamente recomendadas por favorecerem a estabilidade térmica, o ganho de peso e o
fortalecimento do vinculo afetivo entre o neonato e a familia. A humanizacio do cuidado,
associada & competéncia técnica da equipe de enfermagem, contribui de forma significativa para
a qualidade da assisténcia e para a recuperagdo do recém-nascido prematuro (Moraes, Moura e
Freitas, 2023; Reis et al., 2021; Silva et al., 2022).

Apesar dos avancos na assisténcia neonatal, ainda existem desafios que impactam
diretamente a qualidade do cuidado prestado, como a sobrecarga de trabalho dos profissionais,
limitagGes estruturais e dificuldades na implementacdo efetiva de protocolos assistenciais. Tais
fatores podem comprometer a assisténcia ao recém-nascido prematuro, evidenciando a
necessidade de constante aprimoramento das praticas de enfermagem nesse cenério (Silva et al.,

2020).
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Diante desse contexto, emerge a necessidade de compreender de forma mais
aprofundada a atuagio da enfermagem na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal,
especialmente no que se refere as estratégias e cuidados direcionados ao recém-nascido
prematuro. Assim, questiona-se: quais sio as principais estratégias e cuidados de enfermagem
voltados ao recém-nascido prematuro na UTIN e de que forma a atuacdo sistematizada da
equipe de enfermagem contribui para a estabilidade clinica, a prevencio de complicagdes e a
melhoria dos desfechos neonatais durante o periodo de internagdo? A relevincia deste estudo
estd fundamentada na necessidade de fortalecer praticas assistenciais baseadas em evidéncias,
que garantam maior seguranca, qualidade do cuidado e melhores resultados clinicos.

O presente estudo tem como objetivo geral analisar a assisténcia de enfermagem
prestada ao recém-nascido prematuro na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. Como
objetivos especificos, busca-se identificar os principais cuidados de enfermagem realizados com
o recém-nascido prematuro, descrever o papel da equipe de enfermagem no monitoramento e
na assisténcia ao neonato internado e analisar a importincia dessas priticas na prevengio de

complicacdes e na promogio da recuperacdo neonatal.

METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisio narrativa da literatura, abordagem
que possibilita a andlise, sintese e discussdo de produgdes cientificas j4 publicadas sobre uma
determinada temitica, permitindo uma compreensio ampla e contextualizada do conhecimento
existente. Esse tipo de revisio é especialmente util na 4rea da satde, por favorecer a
interpretacdo critica dos achados e a identificacdo de lacunas na producgio cientifica, sem a
necessidade de critérios rigidos de sele¢do, como ocorre em revisdes sistematicas.

A busca dos estudos foi realizada nas bases de dados Scientific Electronic Library Online
(SciELO), PubMed (National Library of Medicine) e Biblioteca Virtual em Sadde (BVS),
selecionadas por sua relevincia e abrangéncia na 4rea da satde, contemplando publica¢des
nacionais e internacionais. A coleta dos dados ocorreu no periodo de janeiro a marco de 2026.

Para a busca dos artigos, foram utilizados descritores controlados e nio controlados
relacionados ao tema, obtidos por meio dos Descritores em Ciéncias da Sadde (DeCS) e

» «

Medical Subject Headings (MeSH), tais como: “recém-nascido prematuro”, “unidade de terapia

intensiva neonatal”, “assisténcia de enfermagem” e “cuidados de enfermagem”. Esses termos
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foram combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR, a fim de ampliar e refinar
os resultados da busca, conforme a necessidade.

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo: artigos cientificos disponiveis na
integra, publicados no periodo de 2020 a 2026, nos idiomas portugués e inglés, que abordassem
a assisténcia de enfermagem ao recém-nascido prematuro em Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal. Como critérios de exclusdo, foram considerados: estudos duplicados, artigos
incompletos, resumos, dissertacdes, teses e trabalhos que n3o apresentassem relagio direta com
O tema proposto.

A selegio dos estudos ocorreu em etapas. Inicialmente, foi realizada a leitura dos titulos
e resumos para identificagio da relevancia dos trabalhos. Em seguida, os artigos potencialmente
elegiveis foram lidos na integra, sendo selecionados aqueles que atenderam aos critérios
previamente estabelecidos. Apds a sele¢do final, os estudos foram organizados e analisados de
forma descritiva, permitindo a identificagio dos principais cuidados de enfermagem, das
estratégias assistenciais e dos impactos dessas préiticas na recuperacio do recém-nascido
prematuro.

Os dados obtidos foram interpretados de forma qualitativa, com base na anilise critica
da literatura, possibilitando a discussio dos achados 4 luz do objetivo do estudo. Por se tratar de
uma pesquisa de natureza bibliografica, nio houve necessidade de submissio ao Comité de Etica

em Pesquisa, conforme as diretrizes vigentes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados e a discussdo deste estudo foram organizados em categorias temiticas, com
o objetivo de facilitar a compreensio e a anélise dos achados identificados na literatura. Essa
organiza¢io permitiu agrupar os estudos de acordo com aspectos centrais relacionados a
prematuridade, a assisténcia de enfermagem na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal e a
atuacio da enfermagem na prevencio de complicacSes, possibilitando uma anélise mais

sistematizada, critica e coerente com os objetivos propostos na pesquisa.

PREMATURIDADE E SUAS IMPLICAGOES PARA O RECEM-NASCIDO

A prematuridade constitui uma das condi¢des mais sensiveis e desafiadoras no campo
da neonatologia, uma vez que o nascimento antes do termo interrompe etapas importantes da

maturacdo orginica e funcional do recém-nascido, expondo-o a maior risco de instabilidade
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clinica e de complica¢des imediatas e tardias. Os estudos analisados demonstram que o recém-
nascido prematuro apresenta necessidades assistenciais complexas, decorrentes da imaturidade
dos sistemas respiratério, neurolégico, gastrointestinal, imunolégico e tegumentar, o que exige
vigilincia continua e intervengdes especializadas desde o momento da admissio na Unidade de
Terapia Intensiva Neonatal. Nesse contexto, a prematuridade n3o pode ser compreendida
apenas como uma condi¢io biolégica, mas como um evento que repercute amplamente sobre o
prognéstico neonatal, sobre a dinidmica do cuidado intensivo e sobre a experiéncia da familia
durante a hospitalizagio (Klumb et al., 2022; Firmino et al., 2025).

Conforme evidenciado por Klumb et al. (2022), o perfil do recém-nascido internado em
UTIN est4 frequentemente associado a baixa idade gestacional, ao baixo peso ao nascer e 2
necessidade de suporte intensivo nas primeiras horas e dias de vida. Esses elementos reforcam
que a vulnerabilidade do prematuro n3o decorre unicamente da antecipacio do nascimento, mas
do conjunto de limitagGes fisiolégicas que acompanham essa condi¢do. Assim, quanto menor a
idade gestacional, maior tende a ser a dependéncia de tecnologias duras, de monitorizagio
continua e de cuidados especializados. Tal realidade impde 4 equipe de enfermagem uma
atuacio técnica precisa, uma vez que pequenas alteragdes no estado clinico do prematuro podem
evoluir rapidamente para agravamentos importantes.

A literatura também evidencia que a permanéncia do recém-nascido prematuro na
UTIN est4 relacionada a multiplos fatores estressantes. Oliveira et al. (2023) destacam que
ruidos, luminosidade intensa, manipula¢io excessiva e procedimentos repetitivos interferem
diretamente na estabilidade do neonato, podendo repercutir em alteragdes fisioldgicas e
comportamentais. Esse achado é relevante porque demonstra que o risco para o prematuro nio
se restringe a sua condi¢do clinica inicial, mas também ao préprio ambiente intensivo, que,
embora fundamental para a sobrevivéncia, pode gerar sobrecarga sensorial e fisiolégica. Dessa
forma, discutir prematuridade implica também discutir o ambiente de cuidado e a necessidade
de torné-lo mais protetivo, controlado e compativel com a fragilidade do recém-nascido.

Sob outra perspectiva, Santos et al. (2021), ao abordarem as experiéncias durante a
internacdo de um recém-nascido prematuro em terapia intensiva, permitem compreender que a
prematuridade repercute também na dimensio subjetiva do cuidado. A hospitalizacio
prolongada, a separacdo inicial entre mie e bebé, a incerteza clinica e a necessidade de
intervengdes invasivas transformam a prematuridade em uma experiéncia marcada por tensio,

medo e adaptacdo constante. Embora o foco da UTIN esteja, muitas vezes, na estabilizagio
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fisiolégica, os estudos sugerem que o impacto emocional sobre a familia e a necessidade de
acolhimento devem ser reconhecidos como parte integrante da assisténcia. Isso amplia o
entendimento da prematuridade para além dos parimetros biomédicos, inserindo-a em um
contexto de cuidado integral.

Outro ponto importante refere-se ao risco aumentado de infec¢des, considerando a
imaturidade imunolégica dos prematuros e a frequente necessidade de procedimentos
invasivos. Cruz et al. (2020) discutem fatores de risco relacionados a infeccio em UTI neonatal,
demonstrando que a vulnerabilidade do prematuro é potencializada pela presenca de cateteres,
manipulacio frequente, tempo prolongado de internagio e condi¢Ses inerentes ao ambiente
intensivo. Tal aspecto reforca que a prematuridade estd diretamente ligada & maior
suscetibilidade a eventos adversos evitiveis, o que exige préticas rigorosas de prevengio,
monitoramento e controle.

A fragilidade da pele do recém-nascido prematuro representa outra implica¢do clinica
relevante. Silva, Jodo Felipe Tinto, et al. (2021) destacam que a pele do prematuro, por apresentar
estrutura ainda imatura, torna-se mais suscetivel a lesdes decorrentes de adesivos, dispositivos,
puncdes e da prépria manipulagio cotidiana. Isso significa que o cuidado intensivo com o
prematuro precisa considerar minuciosamente a preservagio da integridade cutinea, uma vez
que lesdes de pele nio sio eventos isolados, mas complicacdes que podem ampliar dor, risco de
infec¢do e tempo de recuperagio.

A dor, inclusive, desponta como uma dimensio central nas implicagdes da
prematuridade. Moura e Souza (2021) e Carvalho et al. (2021) apontam que o recém-nascido
prematuro é submetido a diversos procedimentos potencialmente dolorosos durante a
internacdo, o que requer da equipe conhecimento para reconhecer, avaliar e manejar
adequadamente esse sofrimento. Historicamente, a dor neonatal foi subestimada, mas os
estudos atuais reforcam que o prematuro sente dor e que a exposi¢do repetida a experiéncias
dolorosas pode repercutir negativamente em sua estabilidade e desenvolvimento. Portanto,
compreender a prematuridade implica reconhecer a dor como componente real da experiéncia
neonatal intensiva.

Os estudos analisados convergem ao demonstrar que a prematuridade é uma condigio
clinica complexa, marcada por elevada vulnerabilidade orginica, necessidade de cuidados
intensivos continuos e exposi¢io ampliada a riscos biolégicos, ambientais e emocionais. Tal

cendrio exige uma assisténcia de enfermagem altamente qualificada, ndo apenas para responder
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as instabilidades ji instaladas, mas para antecipar riscos, reduzir agravos e promover um
cuidado verdadeiramente integral. Assim, as implica¢des da prematuridade para o recém-
nascido evidenciam a necessidade de intervencdes assistenciais planejadas, sensiveis e
fundamentadas em conhecimento técnico-cientifico (Klumb et al., 2022; Oliveira et al., 2023;

Cruz et al., 2020).

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO RECEM-NASCIDO PREMATURO NA UTI
NEONATAL

A assisténcia de enfermagem ao recém-nascido prematuro na UTI neonatal constitui
eixo central na manutencio da vida, na promogio da estabilidade clinica e na construgio de um
cuidado continuo e individualizado. Diferentemente de uma atuacdo limitada a execucio de
procedimentos, a enfermagem se insere no cotidiano da UTIN como a categoria profissional
que permanece em contato mais constante com o recém-nascido, sendo responsivel por
observar alteracdes sutis, executar intervencdes imediatas e articular praticas voltadas a
integralidade do cuidado. Nascimento et al. (2022) e Sousa, Bonfim e Olivindo (2022)
evidenciam que a assisténcia de enfermagem ao prematuro envolve monitorizagio rigorosa,
suporte as funcdes vitais, manutencio do conforto, controle térmico, administragio
medicamentosa, higiene, posicionamento e prevencido de complicacdes, demonstrando a
amplitude e a complexidade dessa atuacio.

No contexto da UTI neonatal, a observagio clinica sistemética constitui uma das bases
mais relevantes do trabalho da enfermagem. O prematuro pode apresentar alteragdes répidas
em frequéncia respiratéria, saturagio, temperatura, perfusio e comportamento, de modo que a
deteccdo precoce dessas mudancas é determinante para intervencdes oportunas. Sob esse
aspecto, o papel da equipe de enfermagem extrapola o cumprimento de rotinas e se aproxima
de uma prética clinica fundamentada no julgamento técnico continuo. Padilha et al. (2026)
reforcam o papel do enfermeiro nos cuidados e na assisténcia ao recém-nascido prematuro,
destacando sua importincia na coordenagio do cuidado e na tomada de decisdo diante das
demandas complexas do ambiente intensivo.

A organizacio da assisténcia por meio da Sistematizacio da Assisténcia de Enfermagem
também aparece, na literatura revisada, como elemento fundamental para qualificar o cuidado.
Silva, Gabrielle do Nascimento, et al. (2021) demonstram que a percep¢io dos enfermeiros sobre

a SAE estd relacionada a sua capacidade de tornar a assisténcia mais organizada, individualizada
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e coerente com as necessidades especificas do recém-nascido prematuro. A sistematizagio
favorece o raciocinio clinico, a continuidade do cuidado, o registro adequado e a defini¢io de
intervengdes compativeis com o quadro de cada neonato. Em uma unidade onde o tempo, a
precisdo e a comunicagio sio decisivos, a SAE nio representa apenas exigéncia metodoldgica
da profissio, mas recurso concreto de seguranca assistencial.

Querido et al. (2022) contribuem ao abordar a terminologia especializada de enfermagem
para recém-nascidos prematuros em unidades de terapia intensiva neonatal. O estudo reforca
que a padronizagio da linguagem profissional contribui para maior clareza na comunicagio,
melhor registro das condi¢des clinicas e maior coeréncia na formulacio dos diagndsticos,
resultados e interven¢des de enfermagem. Esse aspecto é particularmente importante em um
cenirio em que o cuidado é compartilhado por diversos profissionais e turnos, exigindo
continuidade e precisio. Assim, o uso de terminologia especializada fortalece o cuidado
cientifico, o raciocinio clinico e a visibilidade do trabalho da enfermagem na assisténcia
neonatal intensiva.

A literatura também destaca que a assisténcia de enfermagem ao prematuro deve ser
compreendida em articulagio com os principios da humanizacdo. Reis et al. (2021) e Silva,
Christine Dimigue Ferreira Honério, et al. (2022) ressaltam que o cuidado ao recém-nascido
prematuro n3o pode ser reduzido & dimens3o técnica, pois envolve a necessidade de minimizar
o sofrimento, respeitar a singularidade do neonato e incluir a familia no processo assistencial.
Na pratica, a humanizagio se expressa em agdes como controle de ruidos e luminosidade,
reducdo da manipulagio desnecessdria, acolhimento dos pais, escuta sensivel e incentivo ao
vinculo precoce. Essa perspectiva é particularmente importante na UTI neonatal porque a
tecnologia, embora indispensidvel, nio pode obscurecer a dimens3o relacional do cuidado.

O Método Canguru surge, nesse contexto, como uma das estratégias mais expressivas
de humanizagio e qualificagio da assisténcia. Moraes, Moura e Freitas (2023) destacam a
importincia do cuidado de enfermagem ao recém-nascido prematuro acolhido no método
canguru, evidenciando seus beneficios para a estabilidade térmica, fortalecimento do vinculo,
conforto e recuperacdo do neonato. Mais do que uma pratica complementar, o Método Canguru
representa uma abordagem que aproxima tecnologia e sensibilidade, ao inserir os pais de forma
mais ativa no cuidado e ao reconhecer o contato pele a pele como um recurso terapéutico. A
enfermagem, nesse processo, assume funcio educativa, assistencial e mediadora entre o cuidado

intensivo e a participagio familiar.
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Outra dimensio relevante da assisténcia refere-se ao apoio a alimentagio e ao
aleitamento materno. Souza Diogo et al. (2024) apontam praticas favorecedoras ao aleitamento
materno no recém-nascido prematuro na UTI neonatal, demonstrando que a equipe de
enfermagem tem papel fundamental tanto no incentivo & manuten¢io da lactagio quanto na
orientagio as mdes e no apoio i oferta segura do leite materno. Trata-se de uma atuagio
estratégica, pois o aleitamento materno contribui para protecio imunoldgica, maturagio
gastrointestinal, vinculo materno-infantil e melhora do prognéstico do prematuro. Assim, a
assisténcia de enfermagem nio se limita a técnica de alimentacdo, mas se estende 4 educagio
em sadde e ao fortalecimento da mie como participante ativa do cuidado.

Também merece destaque a integragio da enfermagem com a equipe multiprofissional.
Rocha et al. (2023) discutem o papel da equipe multidisciplinar na UTI neonatal, evidenciando
que o cuidado ao prematuro requer acdes articuladas entre diferentes profissionais. Nesse
cendrio, a enfermagem ocupa posicdo estratégica por acompanhar continuamente o recém-
nascido e por funcionar, muitas vezes, como elo entre a equipe, o neonato e a familia. Essa
centralidade faz com que o enfermeiro tenha responsabilidade nio apenas assistencial, mas
também comunicacional, organizacional e educativa.

No entanto, os estudos também alertam para obsticulos que fragilizam a qualidade da
assisténcia. Silva, Sthefany Rubislene Pereira da, et al. (2020) analisam as dificuldades
enfrentadas pelos enfermeiros na UTI neonatal e os prejuizos causados aos recém-nascidos,
destacando aspectos como sobrecarga de trabalho, insuficiéncia de recursos, demanda elevada e
limitacdes institucionais. Esses fatores afetam o tempo disponivel para um cuidado mais
individualizado, prejudicam a execugio rigorosa de protocolos e podem comprometer a
seguranga assistencial. Assim, os achados mostram que a qualidade da assisténcia de
enfermagem ao prematuro nio depende apenas da competéncia profissional, mas também de
condic¢des adequadas de trabalho, estrutura e dimensionamento de pessoal.

Firmino et al. (2025), ao revisarem o manejo dos recém-nascidos prematuros na unidade
de terapia intensiva neonatal, reforcam a necessidade de uma assisténcia baseada em evidéncias,
continua e sensivel as particularidades de cada caso. Em sintese, os estudos analisados
demonstram que a assisténcia de enfermagem na UTIN é ampla, complexa e decisiva para o
prognéstico do prematuro. Ela envolve monitoriza¢do clinica, organizagio sistematizada do
cuidado, humanizagio, apoio a familia, incentivo ao aleitamento, comunicacdo interdisciplinar

e atuacgio preventiva. Portanto, a enfermagem nio ocupa papel acessério na UTI neonatal, mas
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posi¢do estruturante na condugio do cuidado intensivo ao recém-nascido prematuro

(Nascimento et al., 2022; Sousa, Bonfim e Olivindo, 2022; Padilha et al., 2026).

ATUAGAO DA ENFERMAGEM NA PREVENCAO DE COMPLICACOES NO
PREMATURO

A prevencio de complicagdes no recém-nascido prematuro constitui uma das expressdes
mais relevantes da atuacio da enfermagem na UTI neonatal, uma vez que grande parte dos
agravos que acometem esse grupo estd relacionada a sua imaturidade biolégica somada a
exposicdo continua a procedimentos, dispositivos e estimulos préprios do ambiente intensivo.
Nesse sentido, a enfermagem assume funcdo estratégica ndo apenas na resposta aos agravos
instalados, mas principalmente na antecipacio de riscos e na implementacio de medidas
preventivas. Os estudos revisados demonstram que essa prevencio envolve acdes multiplas e
interdependentes, incluindo controle de infecgio, protecio da pele, manejo da dor, suporte ao
aleitamento, humanizagio do cuidado e monitoramento clinico rigoroso (Sousa, Bonfim e
Olivindo, 2022; Firmino et al., 2025).

A prevengio de infec¢Ges figura entre os eixos mais importantes dessa atuagio. Cruz et
al. (2020) demonstram que os fatores de risco relacionados 2 infec¢io em UTI neonatal incluem
o uso de dispositivos invasivos, a manipulagio frequente do recém-nascido, o tempo prolongado
de internacdo e a fragilidade imunolégica prépria do prematuro. Diante disso, a enfermagem
desempenha papel determinante ao executar medidas como higieniza¢io adequada das mios,
cuidado rigoroso com cateteres e sondas, observacio de sinais de infec¢io, manutengio de
técnicas assépticas e vigilincia constante sobre a resposta clinica do neonato. A relevincia desse
cuidado é ainda maior quando se considera que a infec¢do, no prematuro, pode ter evolugio
rdpida e repercussdes graves, tornando a preven¢io uma prioridade assistencial.

Outro campo importante de prevencdo refere-se as lesdes de pele. Silva, Jodo Felipe
Tinto, et al. (2021) ressaltam que a atuagio da enfermagem na prevengido de lesdes cutineas em
recém-nascidos prematuros na UTIN exige atencdo especifica as caracteristicas da pele imatura,
ao uso de adesivos, a troca de dispositivos, ao posicionamento e 3 manipulagio. A preservacio
da integridade da pele deve ser compreendida como parte da seguranca do paciente neonatal, e
nio como um cuidado secundério. Isso porque lesdes cutineas aumentam o desconforto,
favorecem portas de entrada para infeccGes e podem prolongar a recuperagdo. Assim, a

enfermagem atua preventivamente quando adapta materiais, reduz agressdes desnecessirias,
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inspeciona frequentemente a pele e estabelece condutas protetivas compativeis com a
fragilidade do prematuro.

A dor neonatal também precisa ser compreendida como um agravo a ser prevenido e
manejado de forma sistemética. Santos, Kareem Fernanda Mendonga, et al. (2021) destacam a
enfermagem no manejo da dor em recém-nascidos internados em unidade de terapia intensiva
neonatal, enquanto Carvalho et al. (2021) e Moura e Souza (2021) evidenciam a relevancia do
conhecimento da equipe acerca da avaliagio da dor em recém-nascidos prematuros. Em
conjunto, esses estudos indicam que a prevencio de complica¢des nio pode se restringir aos
agravos infecciosos ou respiratdrios, devendo incluir também a prevencio do sofrimento e de
repercussdes associadas & dor mal avaliada ou mal controlada. Isso significa reconhecer que
procedimentos repetidos, puncdes, aspiracdes e manipulacdes exigem estratégias de alivio,
observacdo clinica cuidadosa e incorporacio da dor como sinal vital relevante na prética
assistencial.

A atuagdo preventiva da enfermagem também se expressa nas praticas de humanizacio,
que reduzem estressores ambientais e favorecem maior estabilidade clinica. Reis et al. (2021) e
Silva, Christine Dimigue Ferreira Honério, et al. (2022) mostram que a humanizagio da
assisténcia ao recém-nascido prematuro contribui para a reducio do estresse, para o
fortalecimento do vinculo familiar e para a qualificagio do cuidado. J4 Oliveira et al. (2023)
destacam fatores estressantes e interferéncias na assisténcia ao recém-nascido prematuro,
reforcando que o ambiente intensivo pode agravar a instabilidade quando nio hi controle de
ruidos, luminosidade e manipulacio excessiva. Nesse sentido, a preven¢io de complicaces
inclui também a organizagio de um cuidado menos agressivo, mais sensivel e biologicamente
compativel com a condi¢io do prematuro.

O Método Canguru integra de forma clara essa perspectiva preventiva. Moraes, Moura
e Freitas (2023) evidenciam que o cuidado de enfermagem voltado ao recém-nascido prematuro
acolhido no método canguru favorece beneficios importantes, como melhora da estabilidade
térmica, fortalecimento do vinculo, maior conforto e apoio i recuperagio. Ao aproximar a
familia do cuidado e reduzir a separacdo entre mie e bebé, essa estratégia também repercute
positivamente sobre o bem-estar do neonato. Assim, a prevencdo de complicagdes no prematuro
nio depende apenas de tecnologia e vigilincia intensiva, mas também da incorporagio de

préticas humanizadas e promotoras de vinculo.
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No campo nutricional, Souza Diogo et al. (2024) demonstram que praticas favorecedoras
ao aleitamento materno na UTI neonatal contribuem para a protecdo e recuperagio do
prematuro. O leite materno representa importante fator de prote¢io imunolégica e nutricional,
sendo a enfermagem peca-chave no incentivo i ordenha, no acolhimento materno, na
orientac¢do técnica e no apoio a manutengdo da lactagdo durante a internacdo. Sob essa dtica,
prevenir complicacdes também significa promover condi¢des favordveis ao aleitamento,
considerando seus efeitos sobre imunidade, crescimento e desenvolvimento.

E importante destacar que a prevencio de complicacdes est4 fortemente relacionada a
capacidade de a enfermagem estruturar e sistematizar o cuidado. Silva, Gabrielle do
Nascimento, et al. (2021) e Querido et al. (2022) demonstram que a sistematizagio da assisténcia
e o uso de terminologia especializada favorecem maior organizacio, continuidade e precisio nas
interven¢des. Quando o cuidado é planejado e registrado de forma consistente, hd maior
possibilidade de identificar riscos precocemente, acompanhar respostas clinicas e ajustar
condutas com maior seguranca. Assim, a prevencdo nio depende apenas da boa vontade ou da
experiéncia individual do profissional, mas de uma pratica organizada, respaldada por
linguagem técnica e raciocinio clinico.

A literatura também aponta que dificuldades estruturais e laborais podem comprometer
a atuacgdo preventiva da equipe. Silva, Sthefany Rubislene Pereira da, et al. (2020) evidenciam
que a sobrecarga de trabalho e as condi¢des inadequadas de assisténcia geram prejuizos ao
recém-nascido, uma vez que reduzem a possibilidade de um cuidado minucioso, integral e
preventivo. Esse dado é relevante porque mostra que a prevencio de complica¢ées nio pode ser
analisada apenas como responsabilidade individual da enfermagem, mas também como
resultado das condi¢des institucionais oferecidas para o exercicio profissional.

Os estudos de Nascimento et al. (2022), Castro Nascimento et al. (2022), Sousa, Bonfim
e Olivindo (2022), Padilha et al. (2026) e Firmino et al. (2025) convergem ao indicar que a atuagio
da enfermagem na prevencio de complica¢Ses do prematuro exige conhecimento técnico-
cientifico, capacidade de observagio continua, planejamento assistencial e sensibilidade para o
cuidado humanizado. A prevencio, nesse cendrio, deve ser entendida como prética ampla, que
envolve desde o controle de infec¢do e protecdo da pele até o manejo da dor, o incentivo ao
aleitamento, a organiza¢do ambiental e o fortalecimento do vinculo com a familia. Portanto, a
enfermagem ocupa lugar decisivo na reducdo de agravos, na promogio da estabilidade clinica e

na melhoria dos desfechos do recém-nascido prematuro internado em UTI neonatal.

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 5, maio. 2026.
ISSN: 2675-3375

12



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

A anilise dos estudos permite concluir que a assisténcia de enfermagem ao recém-
nascido prematuro na UTI neonatal é complexa, continua e determinante para a seguranca e
recuperacdo do paciente. As categorias temdticas discutidas evidenciam que a prematuridade
e 1 oA o
impd&e multiplas vulnerabilidades, que a assisténcia de enfermagem constitui eixo estruturante
do cuidado intensivo e que a prevencio de complicacdes depende de praticas técnicas,
sistematizadas, humanizadas e articuladas com a familia e com a equipe multiprofissional.
Assim, os achados reforcam a necessidade de valorizagio da enfermagem neonatal, de
qualificacdo profissional permanente e de fortalecimento das condi¢des institucionais que

permitam um cuidado mais seguro, sensivel e baseado em evidéncias.

CONCLUSAO

A prematuridade, por si sb, representa uma condicio de elevada vulnerabilidade,
marcada pela imaturidade dos sistemas orginicos e pela maior suscetibilidade a complicagdes,
o que exige cuidados intensivos continuos, especializados e altamente qualificados.

Os resultados evidenciaram que a atuacio da enfermagem na UTIN ¢é ampla e
multifacetada, envolvendo desde a monitorizagio rigorosa das condi¢des clinicas até a execugio
de intervencdes terapéuticas, prevencdo de agravos e promogio do conforto e bem-estar do
recém-nascido. Nesse contexto, a enfermagem se destaca como a categoria profissional que
mantém contato direto e continuo com o neonato, sendo responséivel pela identificagio precoce
de alteracdes clinicas e pela implementa¢io de condutas imediatas e eficazes, contribuindo
diretamente para a redugio de riscos e para a melhoria dos desfechos neonatais.

Verificou-se que a Sistematizacio da Assisténcia de Enfermagem constitui um
importante instrumento para a organizacdo e qualificacdo do cuidado, possibilitando uma
assisténcia individualizada, segura e baseada nas necessidades especificas de cada recém-nascido
prematuro. A adocdo de priticas sistematizadas favorece o raciocinio clinico, a continuidade do
cuidado e a comunicagdo entre os profissionais, elementos fundamentais em um ambiente de
alta complexidade como a UTI neonatal.

Outro aspecto relevante identificado refere-se & importincia da humanizacio da
assisténcia, que se apresenta como componente indispensdvel no cuidado ao prematuro.
Estratégias como o controle de estimulos ambientais, o acolhimento da familia e a
implementa¢io do Método Canguru contribuem significativamente para a estabilidade do

recém-nascido, para o fortalecimento do vinculo afetivo e para a promogio de um cuidado mais
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integral. Nesse sentido, a assisténcia de enfermagem nfo se restringe a dimensio técnica, mas
incorpora também aspectos emocionais e relacionais que impactam diretamente no processo de
recuperagao.

No que diz respeito & prevencdo de complica¢des, evidenciou-se que a atuacio da
enfermagem ¢é determinante para a reducio de agravos como infec¢des, lesdes de pele e dor
neonatal. A adocdo de priticas seguras, a observacio continua, o manejo adequado de
dispositivos e a implementacio de medidas preventivas demonstram que a qualidade da
assisténcia estd diretamente relacionada a capacidade da equipe em antecipar riscos e intervir
de forma oportuna. Ademais, acdes voltadas ao incentivo ao aleitamento materno e ao cuidado
humanizado reforcam a importincia de uma abordagem integral, que considera nio apenas as
necessidades clinicas, mas também o desenvolvimento e o bem-estar do recém-nascido.

Entretanto, também foram identificados desafios que podem comprometer a qualidade
da assisténcia, como a sobrecarga de trabalho, limita¢Ses estruturais e dificuldades na
implementacgio efetiva de praticas sistematizadas. Tais fatores evidenciam a necessidade de
investimentos em qualificagdo profissional, melhores condi¢des de trabalho e fortalecimento
das politicas institucionais voltadas a assisténcia neonatal.

Conclui-se que a assisténcia de enfermagem ao recém-nascido prematuro na UTI
neonatal é um processo complexo, continuo e fundamental para a promogio da satide e a reducio
de complicacdes nesse grupo vulnerével. A atuagio qualificada, sistematizada e humanizada da
enfermagem contribui de forma significativa para a estabilidade clinica e para a recuperacio do

neonato, reforcando a importincia desse profissional no contexto da terapia intensiva neonatal.
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