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ABSTRACT

Objective: to describe the nature and development in nursing scientific production on the theme “skin care to
the newborns” (NB). Method: a literature search with descriptive, exploratory and qualitative approach was
carried out in the LILACS, PUBMED and BDENF databases. Eleven articles were selected. Results: after reading
the studies, the analysis was performed with six national publications and five international publications. Seven
studies had qualitative approach and four studies, quantitative approach. This study allowed to know the care
provided and ways of monitoring the evaluation of the skin of newborns. Conclusion: few studies on care of
newborn skin were found. The development of studies aiming to contribute to the preparation and review of
protocols to provide care to prevent diseases in newborns is recommended.

Descriptors: Newborn; Skin; Nursing Care; Patient Safety.
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RESUMO

Objetivo: descrever a natureza e a tendéncia na produgdo cientifica
de enfermagem sobre a temadtica “cuidados com a pele do recém-
nascido (RN)” Método: realizou-se uma pesquisa bibliografica do tipo
exploratorio e descritiva, com abordagem qualitativa, nas bases de dados
LILACS, BDENF e PUBMED, com selegio de 11 artigos. Resultados: apds
a leitura dos estudos, foram analisadas seis publicagdes nacionais e cinco
publicagdes internacionais. Sendo sete estudos de abordagem qualitativa
e quatro estudos de abordagem quantitativa. Este estudo possibilitou
conhecer cuidados e formas de acompanhamento na avaliagdo da pele do
neonato. Conclusdo: evidenciaram-se poucos estudos sobre a temética
de cuidados com a pele do recém-nascido. Sugere-se o desenvolvimento
de estudos que colaborem para a elaboragéo e revisao de protocolos de
assisténcia direcionados a prevengao de agravos ao recém-nascido.
Descritores: Recém-Nascido; Pele; Cuidados de Enfermagem; Seguranga
do Paciente.

RESUMEN

Objetivo: describir la naturaleza y la tendencia en produccion cientifica
de enfermeria en el tema del cuidado de la piel del recién nacido (RN).
Método: se realiz6 una busqueda bibliografica de enfoque cualitativo
exploratorio descriptivo en las bases de datos LILACS, BDENF vy
PUBMED, con una seleccién de 11 articulos. Resultados: Después de
leer los estudios, se analizaron seis publicaciones nacionales y cinco
publicaciones internacionales. Siete estudios con enfoque cualitativo
y cuatro estudios de un enfoque cuantitativo. Este estudio permiti6 el
conocimiento de los cuidados y formas en el seguimiento de la evaluacién
de la piel del recién nacido. Conclusién: fueron encontrados unos pocos
estudios sobre el tema del cuidado de la piel del recién nacido. Se sugiere
el desarrollo de estudios que contribuyan a la preparacion y revision de los
protocolos de atencion dirigidos a la prevencion de lesiones en el recién
nacido.

Descriptores: Recién Nacido; Piel; Atencién de Enfermeria; Seguridad del

Paciente.

INTRODUCAO

Membrana ainda em desenvolvimento no recém-nas-
cido (RN), a pele tem um papel vital no periodo neonatal,
pois fornece uma barreira protetora que auxilia na preven-
¢do de infecgoes, facilita a termorregulagio e ajuda a contro-
lar a perda hidrica insensivel e o equilibrio eletrolitico.!

Ao nascimento, as camadas da pele, epiderme, derme e
tecido subcutineo tém menor espessura e 0s anexos cuti-
neos sao menos desenvolvidos. Somente no terceiro dia de
vida surge a sudorese por calor e ha pouca lubrificagio da
pele, o que dispde ao ressecamento, a maior sensibilidade as
substancias irritantes, menor resposta aos produtos alergéni-
cos, circulagao mais central do que periférica, predispondo,
assim, a dificuldade na termorregulagio.?

O foco principal do enfermeiro é o cuidado ao ser
humano, que consiste na esséncia da profissio e se di no
contexto de suas experiéncias. Quando esta atividade se rea-
liza na 4rea da neonatologia, o cuidado voltado a pele do RN
tem se tornado uma preocupagio, pois esta deve ser mantida
a mais integra possivel, evitando, dessa forma, a alteracéo de

sua func¢do de barreira protetora dos drgdos internos contra
agentes externos.?

Para a equipe de enfermagem, cuidar do RN de forma
segura e individualizada envolve muito mais do que conhe-
cimentos e habilidades técnicas. Saber cuidar é abrangente,
envolve o toque, 0 manuseio, a interacdo e a comunicacio
com o bebé.*

Atualmente, um dos grandes desafios do enfermeiro é
assistir o RN, sendo que o avango tecnoldgico tem colabo-
rado para a diminuicdo da mortalidade infantil, especial-
mente entre os RNs extremamente prematuros. Entretanto, o
ambiente da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN)
expoe este pequeno ser ao excessivo manuseio durante sua
fase mais critica de adaptagdo a vida extrauterina, tanto por
procedimentos dolorosos quanto pelos cuidados de rotina.*

Nos cuidados intensivos em UTIN, torna-se um desafio
para a equipe de enfermagem manter a integridade da pele
do RN em razio da necessidade de fixacdo de tubos, senso-
res, sondas, cateteres. Surge, entdo, a questdo de como aliar
a alta densidade tecnolédgica de uma UTIN e, a0 mesmo
tempo, ter cuidado excessivo em preservar esta membrana
que corresponde a 13% da superficie corporal.®

Para os recém-nascidos prematuros (RNPT), a pre-
servagdo da integridade da pele é um aspecto ainda mais
importante, pois a prevaléncia de sepse nesta idade, apds o
terceiro dia de vida, é de 21%, com taxa de mortalidade de
18%. A maioria desses casos ocorre na primeira semana de
vida, quando a fungédo da barreira epidérmica se encontra
altamente comprometida®. Algumas intervenc¢des de enfer-
magem sdo indispensaveis para manter a integridade da
pele, tais como prevenir injuria fisica e quimica, minimizar
a perda insensivel de 4gua, manter a temperatura estavel e
prevenir infec¢es.”

Muitos sdo os cuidados aos RNs em UTIN, incluindo o
banho, a lubrificacdo com dleos emolientes, o uso de solu-
¢Oes cutdneas para antissepsia, a fixacdo de adesivos para
apoio a aparelhos de monitorizagio e cuidados com a perda
de calor. E importante destacar que 80% dos RNs desen-
volvem alguma injuaria na pele até o primeiro més de vida,
principalmente os nascidos prematuramente.

As lesoes de pele tém gerado discussdes na enferma-
gem, sobretudo no ambiente hospitalar. Sendo que as leses
de pele, principalmente as tlceras por pressio (UPP), sao
importantes indicadores da qualidade da assisténcia pres-
tada. Esta foi instituida através da Portaria MS/GM n°
529/2013, Programa Nacional de Seguranga do Paciente
(PNSP), em que o foco é o monitoramento da incidéncia de
UPP, como também programas institucionais para minimi-
zar este agravo.®

Para qualificar o cuidado da pele do RN é de fundamen-
tal importancia que o enfermeiro padronize suas a¢des, ava-
liando rotineiramente as condi¢des de pele do RN, identifi-
cando e eliminando fatores de risco. Assim podera prover
um cuidado sistematico, individualizado e seguro.'
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Avaliar constantemente a pele do neonato é uma ativi-
dade integrante do trabalho de enfermagem, direcionando a
uma assisténcia de enfermagem para a prevengio de lesdes,
buscando assim um dos pontos de exceléncia na qualidade
do cuidado.”

Partindo-se dessas consideragdes, questionou-se: o que
tem sido produzido na literatura cientifica sobre a tematica
de cuidados com a pele do recém-nascido? Nesse contexto,
este estudo objetivou descrever a natureza e tendéncia na
produgido cientifica de enfermagem sobre a tematica de cui-
dados com a pele do RN.

METODO

Trata-se de uma pesquisa bibliografica do tipo narrativa.
A coleta de dados foi conduzida utilizando-se palavras-
-chave: recém-nascido e pele e cuidados de enfermagem e
unidade de terapia intensiva. Também se utilizou descritores
do MeSH (Medical Subject Headings): infant newborn and
skin and nursing care and intensive care units, totalizando 95
artigos encontrados.

A pesquisa foi realizada por meio de consulta ao por-
tal da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) na base de dados
LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Cién-
cias da Satide), BDENF (Base de Dados em Enfermagem)
e PUBMED (Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados
Unidos da América). A busca pelos periédicos ocorreu nos
meses de janeiro e fevereiro de 2014.

Na etapa seguinte, realizou-se a selecdo dos estudos
mediante a aplicacdo dos critérios de inclusdo, quais sejam:
artigos publicados nos tltimos 10 anos (2004 a 2014) em
portugués, inglés e espanhol que abordassem procedimen-
tos, interven¢des ou diretrizes para os cuidados de enferma-
gem com a integridade da pele do recém-nascido. Excluidos
os artigos repetidos entre as trés bases de dados e artigos cujo
texto completo nio estava disponivel. Apds esta selecio, res-
taram para analise 11 produgdes, sendo quatro produgdes da
base de dados LILACS, duas produgdes da BDENF e cinco
produgdes da PUBMED, conforme se visualiza no Quadro 1.

Quadro 1 - Publica¢des selecionadas em base de dados sobre cuidados com a pele do RN, Santa Maria, 2014.

Cédigo  Producdes cientificas Autor(es) Periédico Ano Tipo de estudo
. . L) FONTENELE FC,
Al g;“g::f;;om apele doRN: andlise o)) \hca LMF, E‘Z‘r’ Esc. Anna 5515 Estudo documental
CARDOSO MVL. y
Cuidado com a pele do RN pré- ROLIM KMC, Descritivo-observacional
A2 -termo em UTIN: conhecimento da LINHARES DC, Rev. Rene 2008
enfermeira RABELO LS, et al
SOUSA AM .
i f ’ . . - L. -
A3 Oeclz:lddsi?\‘d:aeJTT’:‘magem coma MONTE EC, Saeéo ?uerfg Cui 2011  Exploratdrio-descritivo
P MIRANDA IN, et al :
~ . ROLIM KMC,
A4 A;zagjfeggoeggergz'jor‘:Sre"e”' FARIAS CPX, MAR- SE‘E ! Enferm. 5009 Descritivo
¢ P QUES LC, et al
Banho e colonizacdo da pele do CUNHA, ML, PRO- Rev. Gaucha de L.
AS pré-termo CIANOY, R. Enferm. 2006 Exploratério
Effect of Less Frequent Bathing on QUINN D, NEW- L .
AG Premature Infant Skin TON N, PIECUCHR JOGNN 2005 Clinico-randomizado
Nursing Care Guidelines for preven-
A7 tion of nasal breakdown in neonates McCoskey, L. Adv. Neonatal 2008 Exploratdrio- descritivo
= care
receiving nasal CPAP.
Incidence and risk factors of pres-
sure ulcers in seven neonatal FUJII K, SUGAMA Estudo prospectivo de
A8 intensive care units in Japan: a mul-  J, OKUWA M, et al. Int Wound J 2010 coorte
tisite prospective cohort study.
Permanéncia da membrana ROLIM, KMC.
A9 semipermedvel na pele do RN: um BARBOSA, RMA. Rev. Rene 2010 Exploratoério-descritivo
cuidado diferenciado MEDEIROS, RMG
Neonatal intensive care practices VISSCHER J Eur Acad Der-
A10 and the influence on MO, TAYLOR T, mat Venereol 2013  Estudo retrospectivo
skin condition NARENDRAN V ’
Validity and Reliability of the LUND, CH; . =
Al Neonatal Skin Condition Score OSBORNE JW. JOGNN 2004 Estudo de validacdo

Fonte: Autora, 2014.
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Para analise dos artigos selecionados, os dados foram
organizados em um quadro analitico sindptico, contendo
as seguintes variaveis: titulo da pesquisa, autor, periodico,
ano e tipo de estudo. Dentro de cada item, as ideias foram
agrupadas por similaridade, de modo a se desenvolver uma
sintese de forma descritiva. Os dados constantes do quadro,
enquanto corpus foram submetidos a analise de contetido
tematica. Para tanto, seguiu-se as etapas de pré-andlise,
explora¢do do material, tratamento dos resultados obtidos e
interpretagdo.® Na sequéncia, os achados estdo apresentados
na forma descritiva.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na presente pesquisa, analisaram-se 11 artigos que aten-
deram aos critérios de inclusio previamente estabelecidos
e, primeiramente, apresentar-se-4 uma caracterizacio geral
dos artigos avaliados.

Dos artigos analisados, a distribuigdo anual das publi-
cagdes ocorreu no periodo de 2004 a 2013, observando-se
uma maior incidéncia de publicagdes no ano de 2008 e 2010
(18,10%) e os demais anos com incidéncia de 9,0%. Dos arti-
gos analisados, seis sdo publicagdes nacionais e cinco, estu-
dos internacionais.

Os autores dos artigos analisados utilizaram diversos
métodos de estudos e abordagens para auxiliar em suas pes-
quisas, tais como estudo exploratério/descritivo com abor-
dagem qualitativa (5); estudo exploratério observacional
com abordagem qualitativa (1); estudo documental/qualita-
tivo (1); estudo de validag¢do de instrumento com aborda-
gem quantitativa (1); clinico randomizado/quantitativo (1);
estudo prospectivo de coorte/ quantitativo (1); estudo retros-
pectivo/quantitativo (1).

Mediante a leitura dos estudos, foram identificados
varios cuidados e intervengdes que cada vez mais requerem
do enfermeiro atualizagio tedrico-prética e estudos referen-
tes aos cuidados com a integridade da pele do recém-nas-
cido.

A seguir serdo discutidas as categorias que emergiram
apo6s analise de conteudo tematica dos estudos.

Avaliacao e acompanhamento das condi¢oes
da pele do recém-nascido em Unidade de
Terapia Intensiva

Conceituando o cuidado com a pele do RN, o estudo
A1 apresentou uma relagdo com a prematuridade e o risco
de infecgdo, determinando as caracteristicas deste cuidado
em longo prazo. O conhecimento da dindmica complexa
das modificagdes fisioldgicas que ocorrem na pele do RN
¢ imprescindivel para os profissionais de satude, pois deter-
minard e conduzira préticas que valorizem o intercimbio de
saberes dos diferentes campos disciplinares.’

Sabe-se de inumeros fatores que contribuem na manu-
tengdo da integridade da pele do RN, porém, além do
conhecimento das modificagdes fisioldgicas da pele do RN,

é necessario também estabelecer um consenso em relacio
a determinados cuidados e/ou técnicas, padronizando as
acoes de todos os profissionais que atendem este RN, favore-
cendo a prevencgdo de lesoes de pele.’

Em relagdo aos cuidados de enfermagem com a pele do
RN, foram analisados oito (8) estudos. No estudo A2, desta-
cou-se o conhecimento da enfermeira nos cuidados com a
pele do recém-nascido prematuro (RNPT), sendo a prote-
G0 e a preservagio da pele deste indispensével para a saide
neonatal. No que tange ao cuidado com a pele do RNPT, faz-
-se necessaria e iminente a construgdo de diretrizes para a
sistematizacao da assisténcia de enfermagem direcionada ao
cuidado com a pele.*

Quanto a esta tematica, o conhecimento dos profissio-
nais sobre o cuidado com a manipulagdo do prematuro e sua
pele, bem como o limite de cada intervengdo, é de funda-
mental importancia, pois é necessario instituir medidas que
promovam o desenvolvimento do estrato cérneo e previnam
a acdo de produtos tdxicos e agentes infecciosos até que a
maturidade cutinea esteja completa.?

Além dos cuidados com a pele do RNPT, os demais
RNs internados em UTIN também precisam de um olhar
atentivo referente a este Orgdo, visto que sdo vdrias as
manipulagdes, procedimentos e intervengdes realizadas que
podem ocasionar lesdes na pele. No estudo A3, evidenciou-
-se que a enfermagem deve pautar suas agdes em conheci-
mento cientifico em prol de um cuidado individualizado e
seguro, procurando estabelecer diretrizes que reduzam risco
de variagdes indesejadas nas condutas, prestando assim uma
assisténcia de qualidade a estes pequenos clientes.'

O papel do enfermeiro na UTIN ¢ fundamental, sendo
que o mesmo se dedica ao paciente durante as 24 horas do
dia, exercendo fungdes especificas na adaptagdo do RN a
vida extrauterina. Atuando ainda na observa¢do constante
do quadro clinico através do exame fisico, monitorizagao
dos sinais vitais e emprego de procedimentos de assisténcia
especial’

Dentre alguns cuidados didrios desenvolvidos pelos
enfermeiros para manter a integridade da pele do RN, os
estudos citam: a mudanca de decubito; manter a pele higie-
nizada e seca; providenciar o rodizio de sensores de oxime-
tro; utilizagdo de hidrocoloides em proeminéncias dsseas e
em locais onde sera fixada sonda orogéstrica e tubo orotra-
queal; organizagdo da coleta agrupada de exames, evitando,
assim, pungdes repetitivas.'’

No estudo A4, também estdo descritos outros cuidados,
como utilizagdo de adesivos em pequenas quantidades, ava-
liacdo sistematica da pele e cuidados na remogdo de adesi-
vos, lubrificagdio com 6leos emolientes, o uso de solugdes
cutineas para antissepsia, compressas adesivas transparentes
e cuidados que diminuam a perda de dgua e de calor.>!!

Além dos cuidados descritos anteriormente, cita-se
outros cuidados como os relacionados com o coto umbilical,
prevengdo e tratamento com extravasamento e infiltracao
de solugbes intravenosas, como também a identificacdo de
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lesGes cutineas comuns, por exemplo, eritema téxico, der-
matite de fraldas, milio e hiperplasia das glandulas sebaceas.

Outro cuidado muito importante com a pele do RN estd
relacionado com o banho. O estudo A5 descreve as reco-
mendagdes da Association of Women s Health Obstetric and
Neonatal Nurses —~AWHONN (Associa¢do de Enfermeiros
da Saude da Mulher, Obstétricos e Neonatais - em traducio
livre), deve-se evitar o banho didrio com sabonetes e alternar
banhos somente com 4gua e banhos com dgua e sabdo de pH
neutro. A aplicacdo de agentes topicos como o sabédo desfaz o
manto acido, responsavel por evitar a colonizagio bacteriana
e promover a retencio de umidade na barreira da pele, pro-
movendo assim colonizagdo da pele com micro-organismos
do ambiente hospitalar e favorecendo infecgdes hospitalares."

Em RNPT menores de 32 semanas de idade gestacional,
recomenda-se a utilizagio de dgua esterilizada morna para
remogdo de fluidos corporais e em RNPT com menos de
26 semanas de idade gestacional a recomendagio é utilizar
somente agua estéril para o banho, pois esta ndo altera a flora
da pele.”*

A agua do primeiro banho deve ser estéril e mais aque-
cida, em ambiente aquecido, deve ser utilizada em RNs com
a pele sem qualquer tipo de ruptura. O vérnix caseoso nio
deve ser totalmente removido no primeiro banho.?

O estudo A6 avaliou o efeito sobre a flora da pele do RN
quando o banho ¢é realizado diariamente e quando este é rea-
lizado a cada quatro (4) dias e apontou que é seguro realizar
o banho no RN a cada 4 dias, ndo havendo aumento signifi-
cativo de colonias nestes ultimos. Além disso, evidéncias de
pesquisa descrevem aumento fisioldgico e comportamental
de estresse em RNPT associado ao procedimento do banho,
sendo prudente, entéo, a redugéo a exposi¢do a este fator."

Estudos destacam a importancia das condutas que devem
ser realizadas pela equipe de enfermagem com o objetivo de
diminuir o risco de lesdes e infecgdes. Entretanto, ainda falta
a discussdo, de estratégias e medidas simples, instituidas pelo
enfermeiro para reduzir rotinas como as que proibam a rea-
lizagdo de banhos didrios em neonatos prematuros com peso
inferior a 1500g, a mudanca de praticas antigas de remogio
imediata do vérnix caseoso no neonato, entre outras."

Destaca-se, ainda, no estudo A7, os cuidados com a pele
nos RNs que utilizam o equipamento de Pressdo Positiva
Continua nas Vias Aéreas (CPAP). Este equipamento é uti-
lizado como meio de suporte respiratério para a Sindrome
de Angustia Respiratoria em muitos RN, especialmente os
prematuros. A ma adaptagdo deste equipamento na face do
RN, principalmente na narina, pode causar pontos de pres-
sdo ocasionando degradacdo do septo nasal. Recomenda-se
que a enfermagem esteja sempre alerta ao adequado posi-
cionamento deste RN, sem causar pontos de pressio entre o
equipamento e a pele deste."”

Em um estudo de relato de caso clinico, enfermeiros uti-
lizaram uma técnica que consiste na utilizagao simultanea de
dois curativos fixados entre a columela e a pronga nasal, pro-
porcionando a manuten¢do de uma distincia preconizada

pela literatura e prevenindo a lesdo do septo nasal. Apos 13
dias de uso de CPAP nasal, o RN prematuro de 29 semanas
de idade gestacional permaneceu com a pele integra. Além
do uso dos dois curativos, salienta-se a importancia de utili-
zar uma pronga no tamanho adequado para o RN.'¢

Em rela¢do aos fatores de risco que estdo associados com
aocorréncia de lesdes na pele como tlceras por pressio (UP),
o estudo A8 evidenciou que 50% das UP em UTIN ocorrem
na regido nasal, principalmente em RNs que estdo utilizando
CPAP nasal. Os principais fatores de risco sdo a textura da
pele imatura e a entubagio endotraqueal. Sugerem-se avalia-
¢des periddicas para prevenir as UPs e o desenvolvimento de
materiais de prote¢do nasal.””

Para prevenir UP, estudos recomendam a hidratagdo da
pele do RN utilizando produtos adequados como os Triglicé-
rides de Cadeia Média (TCM). Estes tem excelente absor¢ao
por uso tdpico, proporcionando uma pelicula protetora no
RN. Recomenda-se ainda a utiliza¢do de colchio caixa de
ovo, o qual proporciona maior conforto e diminui a area de
pressdo devido ao seu formato. Realizar mudanga de decu-
bito quando manipular o RN também é uma conduta para
prevenir UP."

Ressalta-se ainda que além de prevenir as UP, deve-se
prevenir o ressecamento ou fissura da pele, sendo indicado
que apds o banho a pele do RN deva ser hidratada com emo-
liente adequado, evitando a pele seca e protegendo, assim,
0 estrato corneo, consequentemente mantendo a barreira
cutanea.'

As praticas de cuidados com a pele, realizadas em UTIN,
também incluem a utilizacdo de produtos que formem
barreira semipermedvel, entre a pele e o adesivo, uma das
mais utilizadas atualmente é a membrana semipermeével de
poliuretano, a qual pode ser utilizada para fixar sensores de
temperatura cutanea, oximetro de pulso, entre outros."

O estudo A9 objetivou identificar a colonizagdo bacte-
riana apos a remogdo da membrana semipermeavel do tdrax
anterior dos RNPTs e concluiu que nio houve alteragéo der-
matoldgica ou presenca de infec¢do sob a pele do RNPT. As
culturas de pele detectaram Staphylococcus epidermides,
Staphylococcus aureus, Escherichia coli, Klebsiella, Pseudo-
monas, Serratia e Candida albicans, micro-organismos estes
que refletem o tipo de coloniza¢do nosocomial."

No que diz respeito ao uso de membrana semipermeavel
em RNs logo ap6s o nascimento, estudo evidenciou melhora
em relagdo a manutencdo de sodio, cota hidrica, densidade
urindria e glicemia dos RNs, mantendo quadro clinico mais
estavel, proporcionando, dessa forma, recuperagio precoce
destes RNs."”

Além de todos os cuidados prestados para manter a
integridade da pele é imprescindivel que os profissionais de
enfermagem se sensibilizem buscando uma pratica reflexiva
e voltada ao conhecimento cientifico e ao cuidado individua-
lizado e seguro na assisténcia ao RN.

Estudo desenvolvido nos Estados Unidos da América
(A10) teve como objetivo examinar os efeitos da prematu-
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ridade e o tempo de maturagio e integridade da pele do RN
desde o seu nascimento até o periodo de sua hospitalizacdo
em UTIN. Este evidenciou que os prematuros exibiram irri-
tacdo perineal significativamente inferior (eritema e prurido)
e melhor integridade da pele em relagdo aos RNs a termo.?

Em virtude de os prematuros demorarem mais tempo/
dias para eliminar as primeiras fezes e em menor quanti-
dade, expondo, assim, menos a regido perineal. Este contato
mais retardado também estava relacionado com o estado
nutricional e o diagnostico médico. Ressalta-se, ainda, a
importancia de medidas de intervengdo profilatica como
barreiras tdpicas, troca de fraldas frequentes para evitar alte-
ragdes na pele.”

Estudos recentes descrevem que a pele continua a se
desenvolver até 12 meses ap6s o nascimento. A pele do neo-
nato é submetida a um processo de adaptagdo ao ambiente
extrauterino, sendo necessarios cuidados especiais. Quanto
a pele na zona de contato com as fraldas, neste local, ela é
facilmente agredida mecanicamente em razdo da necessi-
dade repetida de remogao de excretas, facilitando a remogéo
de células do estrato corneo, aumentando a permeabilidade
cuténea e favorecendo a ocorréncia de dermatite de fraldas.'s

Para avaliar as condigdes da pele do RNs, a AWHONN e
a NANN realizaram um estudo para validar a Neonatal Skin
Condition Score (NSCS), em que uma amostra de 2.820 RNs
em 51 UTIN em 27 estados localizados em todo o territdrio
dos EUA foi avaliada (A11). A escala foi aplicada em média
a cada trés dias por enfermeiras devidamente capacitadas. A
NSCS descreve a condigio geral da pele dos RNs internados
e pode identificar necessidades de intervencio em relacio
aos cuidados com a pele.!

Neste estudo, evidenciou-se que a NSCS e seus dominios
(eritema, secura e ruptura/lesdo) sdo confidveis tanto para
uso de um unico individuo avaliar repetidamente bebés ao
longo do tempo quanto para varios individuos utilizarem a
mesma. Além disso, a confiabilidade desta escala é aceitavel
em todos os grupos de peso e grupos raciais.”!

A escolha de um instrumento apropriado que vise avaliar
e identificar os neonatos em risco é uma etapa importante
para determinar as medidas preventivas e o tratamento de
lesdes de pele. As equipes de profissionais beneficiam-se do
uso de escalas de avaliagao de risco, utilizando-as como guia.
Além da uniformidade nos resultados da avaliagdo, man-
tendo o risco sob foco, esta possibilita padronizar e aperfei-
¢oar condutas no cuidado com a pele do neonato.?

Na busca pela tematica de cuidados com a pele do RN,
evidenciaram-se poucos estudos que descrevem as condi-
¢des, cuidados e interven¢des em relagdo a pele do RN inter-
nado em UTIN. Justifica-se, assim, a necessidade de estudos
que corroborem para esta tematica, contribuindo para uma
assisténcia mais segura e sistematica.

CONCLUSAO

Com este estudo, verificou-se a importancia de o enfer-
meiro ter conhecimento tedrico-pratico em relagdo a anato-
mia, fisiologia e aos cuidados com a pele do RN. O conhe-
cimento das caracteristicas da pele do RN a termo e RNPT
determina o cuidado especifico a este cliente, podendo assim
padronizar as agdes e cuidados de enfermagem a cada neo-
nato. O cuidado com a integridade da pele do RN deve estar
presente desde 0 momento do seu nascimento, proporcio-
nando que esta desenvolva sua maturagdo e consequente-
mente sua fungdo de barreira o mais precoce possivel.

Diante de tantos procedimentos e manipulagdes realiza-
das com o RN em UTIN, manter a integridade de sua pele
apresenta-se como um desafio para todos os profissionais da
equipe de saude, em especial para o enfermeiro que possui
contato direto. Sendo assim, é fundamental que o enfermeiro
monitore as condi¢des de pele do RN, proporcionando um
cuidado seguro e singular a este pequeno cliente.

Atualmente, a ciéncia e a tecnologia avangam e, dessa
maneira, beneficiam o campo da neonatologia, sendo que
cada vez mais sdo evidenciados cuidados na protegio, pre-
vengdo e tratamento de lesdes de pele do RN. Portanto, é
imprescindivel que o enfermeiro esteja em constante pro-
cesso de educagdo permanente, contribuindo para a elabo-
ragdo e revisdo de protocolos de assisténcia direcionadas a
prevencao de agravos ao recém-nascido.
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