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ABSTRACT

Objectives: To describe the process of interaction between nurses and parents in the NICU; to discuss how this
process facilitates humanization in the NICU. Methods: Descriptive and exploratory field study using a qualitative
approach in a NICU located in the city of Niterdi/RJ and is part of a private health network. The subjects of the
study were nurses working in this NICU. Results: The collected data was interpreted beginning with Thematic
Analysis and the results were grouped in relation to the following categories: 1) the valorization of the presence
of the parents in the NICU - motivating the parent-child bond; 2) Nurse and parent relations and the
humanization of the care; 3) pre-established Norms and Routines. Conclusion: It can be concluded that the
humanization of the attendance in the NICU should be highlighted in singular care, in integrality, and in the
respect for life. The construction of the integrality shouldn't be transformed into a concept, rather in a practice
that focuses on the valorization of life, the respect for others, and the differences between human beings.
Descriptors: Neonatal nursing, Nursing teams, Family.

RESUMO

Objetivos: Descrever o processo de interacao entre o enfermeiro e os pais na UTI neonatal; discutir como esse
processo de interacao facilita a humanizacdo na UTI Neonatal. Métodos: Estudo de campo descritivo,
exploratorio, de abordagem qualitativa, sendo utilizado como cenario uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
da rede privada de salde, situada no municipio de Niter6i/RJ. Os sujeitos do estudo foram enfermeiros que
atuam nessa unidade. Resultados: Os dados coletados foram interpretados a partir da Analise Tematica e
agrupados conforme as categorias: 1) A valorizacdo da presenca dos pais na UTIN - incentivando o vinculo pais-
filho; 2) Relacionamento enfermeiro e pais e a humanizacao do cuidado; e 3) Normas e Rotinas pré-estabelecidas:
Direcionamento em via Unica. Conclusdo: Pode-se concluir que a humanizacao da assisténcia na UTIN deve se
pautar no cuidado singular, na integralidade e no respeito a vida. A construcao da integralidade nao deve ser
transformada em um conceito, mas sim numa pratica do cuidado que trata da valorizacao da vida, do respeito ao
outro e das diferencas entre os seres humanos.

Descritores: Enfermagem neonatal, Equipe de enfermagem, Familia.

RESUMEN

Objetivos: Describir el proceso de interaccion entre el enfermero y los padres en la UTI neonatal; discutir como
este proceso de interaccion facilita la humanizacion en la UTI neonatal. Métodos: Estudio de campo, descriptivo,
exploratorio, con enfoque cualitativo y que utiliza como escenario una Unidad de Terapia Intensiva Neonatal de
la red de salud privada en el municipio de NITEROI / RJ . Los sujetos del estudio fueron enfermeros que actiian
en esta unidad. Resultados: Los datos obtenidos fueron interpretados a partir del analisis tematico y agrupados
de acuerdo a las categorias: 1) La valorizacion de la presencia de los padres en la UTIN estimulando el vinculo
entre padres e hijos; 2) Relacion entre enfermeros y padres y la humanizacion de los cuidados; 3) Normas y
rutinas preestablecidas: orientacién en via Unica. Conclusién: Se puede concluir que la humanizacion de la
asistencia en la UTIN se debe orientar en el cuidado singular, en la integralidad y en el respeto a la vida. La
construccion de la integralidad no debe ser transformada en un concepto, sino en una practica del cuidado que
trata de la valorizacion de la vida, del respeto al otro y de las diferencias entre los seres humanos. Descriptores:
Enfermeria neonatal, Equipo de enfermeria, Familia.
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No mundo de hoje ha muitas formas de

familia, dentre elas a familia biolégica de
procriacao, a familia nuclear que incorpora um ou
mais membros da familia ampliada (familia de
origem), familia de um sé pai, a familia adotiva, a
familia comunal, ou a familia homossexual.
Entretanto, familia € o que os individuos dizem
que sao, pois rotular individuos como “familia”
com base em sua composicao pode nao ser a
melhor maneira’.

Interacao compreende todos os individuos
agrupados em uma sociedade a partir de um
relacionamento de seus membros, sendo a
reciprocidade de relacdes, o entrelacamento de
atos, de idéias e sentimentos de pessoas ou
grupos, causadores de modificacoes de seus
comportamentos. E temos a comunicacao como
instrumento fundamental no processo de
interacao’.

A Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
(UTIN) é uma unidade fechada, isto é, uma
unidade que facilita a coordenacao das atividades
dos profissionais que ali trabalham e que restringe
0 acesso a outras pessoas. A estrutura fisica da UTI
Neonatal, associada as condicdes dos pacientes,
normalmente criticas, e a intensa atividade dos
profissionais de enfermagem, fazem com que
muitas pessoas considerem essa unidade um
ambiente hostil®.

Os profissionais de enfermagem sao os
que permanecem mais tempo com o paciente
nesta unidade. E quem ouve seus gemidos, vé& as
suas expressoes faciais, atende suas necessidades.
Portanto, sao os que estao presentes efetivamente
naquele momento da vida do recém-nascido e de
sua familia®.

A motivacdo para estudar esta tematica

surgiu através da experiéncia profissional de uma
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das autoras em uma UTIl Neonatal, interagindo
como profissional com a familia dos recém-
nascidos ali internados. Frente aos fatos
vivenciados, apontamos como problema deste
estudo: Como ocorre a interacao entre o
enfermeiro e pais em uma UTI Neonatal?

As interacées na UTI Neonatal sao mediadas
pela necessidade de comunicacao, sendo esta
essencial no decorrer da internacao. A experiéncia
de ser/tornar-se mae em uma UTIl Neonatal pode
atribuir ao enfermeiro a capacidade profissional
de promover na cliente o enfrentamento da dificil
situacdo de ter um neonato internado’. Neste
sentido, acreditamos que ¢é fundamental
desenvolver a interacao entre profissional-familia.
Pois, sentir o carinho dos profissionais proporciona
a sensacao de bem estar e facilita as adaptacoes
necessarias®, enquanto que posturas de
mando/ordem inibem a abertura para a relacao’.

A humanizacao do cuidado de enfermagem
na UTI Neonatal vai além de permitir ou nao a
visita do familiar; inclui também 0]
estabelecimento de uma relacao de confianca e
de ajuda; na qual a equipe de enfermagem tem a
funcao de identificar as reais necessidades dos
familiares; ajudando-os a compreender, a aceitar
e a enfrentar a doenca, o tratamento e as
conseqiiéncias que essa situacao impoe a vida
familiar. No entanto, o paciente nao € o Unico a
sofrer com a doenca e com a hospitalizacao. Os
familiares e outras pessoas envolvidas diretamente
com o paciente compartilham a angUstia, o medo
e o sofrimento desse momento®. E possivel
entender que para lidar com as proprias emocoes
ou com as emocoes alheias é preciso perceber e
saber ler nas expressdes dos sujeitos aquilo de que
ele mais precisa naquele momento’.

No contexto de cuidar de neonato em
Unidades Intensivas, exige-se do profissional de

enfermagem conhecimento cientifico e habilidade
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técnica, que sao caracteristicas imprescindiveis
para o rigoroso controle das funcoes vitais, na
tentativa de reduzir a mortalidade e de garantir a
sobrevivéncia dos neonatos.

Assim, nesta pesquisa, propomo-nos trazer
como objeto de estudo: O processo de interacao
entre o enfermeiro e os pais na UTl Neonatal.
Portanto, temos como objetivo do estudo: 1)
Descrever o processo de interacao entre o
enfermeiro e os pais na UTI Neonatal; e 2) Discutir
como esse processo de interacao facilita a
humanizacao na UTI Neonatal.

Buscaremos contribuir para o ensino na
graduacao de enfermagem e na pratica
profissional. Acreditando que tanto os
profissionais como os académicos de enfermagem
poderao refletir sobre suas praticas, de modo que
se sensibilizem e permitam mudancas de ordem
pessoais e profissionais, possiveis e por vezes
necessarias para a pratica de Enfermagem na UTI

Neonatal.

Tratou-se de um estudo descritivo,

exploratorio, de abordagem qualitativa que
utilizou como método a pesquisa de campo. Na
pesquisa descritiva os fatos sao observados,
registrados, analisados, classificados e
interpretados sem que o pesquisador interfira
sobre eles, e as pesquisas exploratorias
proporcionam maiores informacdes sobre o
assunto que se vai investigar, facilitando a
delimitacao do tema da pesquisa, orientando a
fixacdo dos objetivos e a formulacao das
hipoteses®.

0 método qualitativo se preocupa com uma
realidade que nao se pode ser quantificada.
Trabalha com o subjetivo dos sujeitos (crencas,

valores, atitudes e etc.). Essa abordagem também
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pode trabalhar com dados numéricos, porém o
trabalho evita envolver estatisticas avancadas. "

As pesquisas de campo desenvolvidas,
principalmente nas ciéncias sociais, nao se
caracterizam como experimental, pois nao tem o
objetivo de produzir ou reproduzir fenomenos. Na
realidade pesquisas de campo, referem-se mais ao
ambiente onde se realizam as pesquisas que ao
tipo ou caracteristicas da pesquisa'’. Utilizou-se
como cenario da nossa pesquisa uma Unidade de
Terapia Intensiva Neonatal, da rede privada de
saude, no Municipio de Niterdi.

Os sujeitos do estudo foram enfermeiros
que atuam nessa Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal. Atendendo as questbes éticas contidas
na Resolucao 196/96 do Conselho Nacional de
Salde sobre pesquisas envolvendo seres humanos,
foram respeitados pelas pesquisadoras o0s
preceitos dessa resolucao, dentre eles: a garantia
do sigilo, zelo pela integridade e bem-estar dos
participantes da pesquisa; foram respeitados os
valores culturais, sociais, morais, religiosos e
éticos, bem como os habitos e costumes dos
participantes; a liberdade do participante de se
recusar a participar ou retirar seu consentimento,
em qualquer fase da pesquisa, sem penalizacao
alguma e sem prejuizo.

Os sujeitos assinaram um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido e foi solicitada
a autorizacdo em um Comité de Etica em Pesquisa
sob n°17/08. E a coleta de dados somente se
iniciou apos a referida autorizacao. Foi realizada a
coleta de dados a partir de um roteiro de
entrevista, contendo as seguintes perguntas: Para
vocé, qual o significado da presenca dos pais na
UTIN? Quais sao as rotinas estabelecidas nessa
unidade em relacao a presenca dos pais? Como é o
relacionamento dos pais com vocé (enfermeiro)
dificuldades,

estratégias). Como os pais respondem a esse

nesta  unidade? (facilidades,

relacionamento?

Rev. de Pesq.: cuidado é fundamental Online 2010. jan/mar. 2(1):666-677

668



Cruz CM, Pinto EJ, Rosa JF, Goés FGB.

Os dados coletados foram interpretados a
partir da Analise Tematica que procura ouvir o
autor, aprender sem interferir na idéia do autor, o
contetdo de sua mensagem é utilizado como fonte
de informacodes, pois € direcionada ao texto uma
série de perguntas que fornecam respostas do

assunto estudado'®.

Referencial teédrico

O paciente dentro da UTI é visto como um
objeto sem identidade, sem direito a escolha,
decisdo, opinido, que é manipulado e dividido em
problemas. Com isso nota-se que o cuidar dentro
da UTI é tecnicista e mecanico, sem se importar
com os sentimentos do paciente e de sua familia'.
O ambiente fisico, os recursos materiais e
tecnoldgicos sao importantes, porém nao mais
significativos do que a esséncia humana. Esta ira
conduzir o pensamento e as acoes da equipe de
enfermagem, tornando-os capazes de criticar uma
realidade mais humana e menos agressiva e hostil
para as pessoas que vivenciam a UTIN",

O local é em geral, repleto de
equipamentos e rico em tecnologia. Os neonatos
convivem com inUmeras terapias agressivas,
estressantes e dolorosas, advindas dos avancos
tecnologicos da assisténcia, as quais produzem
desorganizacao fisioldgica e comportamental nos
bebés, refletindo negativamente nos cuidados aos
mesmos'”.

Para os pais, a UTI Neonatal é um
ambiente de esperanca e medo, esperanca por
saber que este é um local preparado para atender
melhor o seu filho e aumentar as chances de
sobrevida, e medo por saber dos riscos inerentes
aos pacientes que vao para tal ambiente, e ainda,
sentimentos de frustracao, por nao estarem, em
geral, preparados para esta separacdo'.

A equipe de profissionais que trabalha na

UTI Neonatal, em especial a enfermagem, também
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€ submetida a varios estimulos estressantes. O
ritmo de trabalho é intenso e exaustivo, uma
exigéncia crescente de eficiéncia e atualizacao de
conhecimentos. E necessario ter habilidade de
relacionamento, bem como seguranca na
execucao de técnicas e manipulacao de maquinas
e equipamentos complexos™.

Diante do exposto, é licito afirmar que
esses fatores tém acarretado conseqiiéncias aos
bebés, seus familiares e a equipe de enfermagem
da UTI Neonatal, apesar de que nesse cenario, as
vezes dificultam o atendimento humanizado por
parte de alguns profissionais de saude aos
neonatos. Porém vem sendo observado uma
mudanca de consciéncia e comportamento em
alguns profissionais quanto a importancia de
prestar uma assisténcia mais humanizada'.

A humanizacdao deve fazer parte da
filosofia da enfermagem. A palavra humanizacao
pode ser entendida como maneira de ver e
considerar o ser humano a partir de uma visao
global, buscando superar a fragmentacao da
assisténcia. Um dos aspectos que envolvem uma
pratica dessa natureza esta relacionado ao modo
como lidamos com o outro. Uma das
caracteristicas do processo de trabalho em salde
€ que o mesmo “se funda numa inter-relacao
muito intensa”. Assim, essa caracteristica implica
em fazermos a diferenca no modo como lidamos
com o outro, tratando-o com dignidade e respeito,
valorizando seus medos, pensamentos,
sentimentos, valores e crencas, estabelecendo
momento de fala e de escuta®.

Humanizar nao é uma técnica ou artificio.
E um processo vivencial que permeia toda a
atividade das pessoas que assistem o paciente,
procurando realizar e oferecer o tratamento que
ele merece como pessoa humana, dentro das
circunstancias peculiares que se encontra em cada

momento no hospital. E, nesse ambiente, a

Rev. de Pesq.: cuidado é fundamental Online 2010. jan/mar. 2(1):666-677

669



Cruz CM, Pinto EJ, Rosa JF, Goés FGB.

humanizacdao representa um conjunto de
iniciativas que visa a producdao de cuidados em
saude capaz de conciliar a melhor tecnologia
disponivel com promocao de acolhimento e
respeito ético e cultural ao paciente.

Ja na humanizacao do cuidado neonatal, o
Ministério da Salde preconiza varias acoes, as
quais estao voltadas para o respeito as
individualidades, a garantia da tecnologia que
permita a seguranca no neonato e o acolhimento
ao bebé e a sua familia, com énfase no cuidado
voltado para o desenvolvimento e psiquismo,
buscando facilitar o vinculo pais-bebé durante sua
permanéncia no hospital e apos a alta'. Nao deixa
de ser interessante e necessario refletirmos sobre
o fato de que, apesar das discussdes e posicoes
tedricas sobre humanizar, ainda hoje ¢é
impressionante a flagrante violacao dos direitos do
homem e de sua dignidade.

Ninguém questiona a importancia da
existéncia da tecnologia, porque ela em si mesma
nao é benéfica nem maléfica, tudo depende do
uso que se faz dela. A UTI Neonatal precisa e deve
utilizar recursos tecnologicos cada vez mais
avancados, porém os profissionais nao deveriam
esquecer que jamais a maquina substituira a
esséncia humana.

Desta forma, € necessario investir na
formacao e sensibilizacao dos profissionais de
saude da UTI Neonatal, promovendo nao somente
a  capacitacao  técnica, mas, também,
sensibilizando-os para que planejem a assisténcia
pautada nos fundamentos da humanizacao e da
integridade do cuidado, a fim de proporcionar ao
bebé e sua familia um ambiente tranqiilo e
acolhedor, apesar da situacao de hospitalizacao
vivenciada®.

A internacdo em uma UTI Neonatal
promove desequilibrio emocional do bebé e seus
pais, constituindo-se em uma situacao de estresse.

No momento da internacao, os pais podem se
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desestruturar e criar fantasias ameacadoras em
torno das diferentes situacdes que envolvem o
termo UTI Neonatal, geralmente isso leva a uma
desorganizacao emocional dos mesmos, tornando-
0s ansiosos e impacientes. Essa desorganizacao
emocional gera conflitos, ansiedade e agrava a
sensacao de culpa dos pais dificultando sua
compreensao de que é importante para o neonato
que eles estejam presentes no processo de
hospitalizacao. A familia vive uma tensao entre a
aproximacao e o distanciamento da crianca devido
a doenca, a possibilidade de terminalidade, ao
estar no mundo da UTI Neonatal com suas normas
e rotinas, ao relacionamento com a equipe de
saude, aos conflitos familiares e a dificuldade de
diferentes ordens para estar com seu filho".

Além disso, os pais experimentam a
interrupcao de suas atividades normais e das
responsabilidades  parenterais. O interesse
aumenta quando os pais percebem que a
informacao sobre a situacao de saude do filho é
incompleta, conflitiva ou de dificil compreensao™.

O estabelecimento e manutencao do
vinculo durante o periodo de hospitalizacao sao
fundamentais para o despertar do cuidado da
familia para com o bebé, como também, para
acelerar o processo de recuperacao da saude
deste. O contato intimo dos pais com o neonato e
0 apego dos mesmos, exerce profundos efeitos no
futuro crescimento e desenvolvimento do filho.
Esse apego nao pode ser visto somente como
manifestacao simples e rapida, mas como inicio de
um processo de experiéncias com o neonato
bastante complexo.

Um ponto importante a ser considerado no
tratamento do bebé em risco é reduzir a
ansiedade dos pais por meio do oferecimento de
apoio, para ajuda-los na expressao de seus
sentimentos. Se o pai ou a mae experimenta um

relacionamento positivo com um profissional no
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hospital, seu nivel de ansiedade diminui e sua
percepcao da situacdo torna-se mais acurada’.

Diante disso, a enfermagem devera se
fazer presente, interagindo cotidianamente com
0 neonato e familiares, compartilhando
percepcbes, crencas e valores, auxiliando na
reorganizacao dos pais e familiares, na sua
adaptacao em relacao a situacao vivenciada e ao
ambiente do hospital, promovendo, assim, o
desenvolvimento do apego dos familiares com o
bebé, sendo este de vital importancia para um
crescimento e desenvolvimento saudavel da
crianca.

A enfermagem e a familia sempre
estiveram proximas, vivendo momentos dificeis
que demandam dela, ac¢les, sentimentos e
pensamentos que, muitas vezes ultrapassam suas
possibilidades conhecidas. A familia necessita de
uma enfermagem capaz de lhe ajudar a olhar
esses momentos com a possibilidade de superar-se
nas habilidades que lhe faltam para
enfrentamento da doenca do bebé™.

A equipe de enfermagem devido a sua
disponibilidade, permanéncia, acessibilidade e a
variedade de contexto nos quais encontram os
pacientes, tém a oportunidade de aliviar o intenso
estresse dos pais e a ansiedade associada a
tragédia do evento ou da doenca em si.

Salientando o papel da enfermagem na UTI
Neonatal, ressaltamos que a assisténcia e o
cuidado de enfermagem devem ser considerados
como a mola propulsora para humanizar o
ambiente’®.

Acreditamos que a comunicacdo é
necessaria ao relacionamento interpessoal,
profissional de enfermagem/familiares. A equipe
de enfermagem deve demonstrar sensibilidade a
comunicacao verbal ou nao verbal, capacidade de
ouvir atentamente, saber o que falar e quando

falar, utilizar uma linguagem clara e acessivel®.
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Percebemos assim que o relacionamento
entre o profissional de enfermagem e a familia
deve ser um encontro de subjetividades do qual
emergem novas compreensdes e interpretacoes,
contribuindo para o sucesso do tratamento e a
superacao da crise ocorrida durante a

hospitalizacdo do RN'2,

Para a compreensao do objeto de estudo,

os dados coletados foram interpretados a partir da
Analise Tematica e agrupados seus resultados em
relacdo as seguintes categorias:

A valorizacao da presenca dos pais na UTIN:
incentivando o vinculo pais-filho

Nesta categoria observamos que os
enfermeiros, sujeitos da pesquisa, valorizam a
presenca dos pais na UTIN, sendo esta
compreendida como fundamental para acelerar a
recuperacao e desenvolvimento do bebé,
contribuir para a diminuicdo do estresse e
sentimentos negativos durante a internacao,
fortalecendo assim, o vinculo entre pais e filhos.
Os trechos abaixo demonstram essa valorizacao da
presenca dos pais:

Acho que cabe a nés tentar diminuir,
minimizar, esse sentimento de
impoténcia, desses pais, entdo, acho que a
presenca deles na UTl é fundamental, é
essencial. (AZALEIA)

E... A presenca dos pais, em minha opinido
é muito importante. A crianca tem que ter
uma ligagdo afetiva, e de contato com os
pais para criar um vinculo. (BROMELIA)

Acreditamos que a internacao em uma UTI
Neonatal promove desequilibrio emocional do
bebé e de seus pais, constituindo-se em uma
situacao de estresse. A separacao do bebé de seus
pais logo apdés o nascimento gera reacoes
diferentes e imprevisiveis. Tal experiéncia

representa aos pais um momento conflituoso em
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suas vidas, gerando alteracées no seu cotidiano,
trazendo sentimentos de angustia, ansiedade,
medo e culpa, dificultando sua compreensao de
que é importante para o bebé que eles estejam
presentes no processo de hospitalizacao.

Realmente foi possivel analisar que os
enfermeiros valorizam a presenca dos pais na
UTIN, estando de acordo com as palavras do
Ministério da Saude que ressalta a importancia da
presenca dos pais na UTIN como sendo
fundamental para a manutencao do vinculo mae-
filho, visto que a presenca da mae proporciona
seguranca, equilibrio emocional e recuperacao do
seu bebé, durante todo o periodo de internacao.
Podemos novamente confirmar essa valorizacao
nas proximas falas:

E...A presenca dos pais, em minha opini@o
é muito importante, por que, a crianca
tem que ter uma ligacdo ndo so afetiva, é
de contato com os pais pra criar um, um
vinculo. (BROMELIA)

E tudo que tém de mais importante, acho
que é um dos fatores principais a presenca
deles dentro da UTI, por que... Para a
recuperacdo daquela crianca, acho que
influencia muito. (AZALEIA)

Eu acredito que seja uma, continuidade do
cuidado, uma troca de experiéncia, porque
ndo é fdcil para os pais ter um bebé que
nasce  prematuro, entdo, € uma
experiéncia nova. (LIRIO)

A recuperacao do bebé nao depende
unicamente dos cuidados médicos e de
enfermagem, mas também dos cuidados e do
carinho que possa vir receber de seus pais. O
contato intimo dos pais com o bebé e o apego dos
mesmos, exerce profundos efeitos no futuro
crescimento e desenvolvimento do filho. O
depoimento subseqiiente ilustra a importancia da
continuidade do cuidado pelos pais:

Bom, pra mim é importante, porque acho
que é uma forca pra crianca, assim o
restabelecimento deles vdo muito mais
rdpido, porque, eles sentem o carinho dos
pais, e aquele calor humano dos pais, isso
é muito importante. (HORTENCIA)
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Realmente foi possivel observar, com a
realizacao deste trabalho, a importancia da
presenca dos pais na UTIN, estando de acordo com
0 Ministério de Salde, na qual enfatiza a
necessidade da formacao de lacos afetivos entre
pais e bebés prematuros, ja que considera que as
relacdes iniciais entre eles serao protoétipos para
relacées sociais futuras.

Com o nascimento de bebé prematuro, os
pais geralmente nao tém tempo de ver, tocar e
cuidar do filho, logo que nasce. Nesse caso, o
apoio recebido por parte da equipe de saude é
fundamental para facilitar que os pais possam vé-
lo e toca-lo assim que nasca, levando em
consideracao as condicoes de saude do bebé, nao
devendo desconsiderar os casos em que estes sao
muitos frageis, necessitando de um controle na
estimulacao fornecida, entretanto consideramos
que o cuidado e a limitacdao dos estimulos nao

significam a sua auséncia ou eliminacao.

Relacionamento pais-enfermeiro e a
humanizacao do cuidado

Nesta categoria destacamos que os
enfermeiros, sujeitos da pesquisa, desenvolvem
uma interacao com os pais, visando promover sua

participacao no cuidado/tratamento e

recuperacao da saude do filho internado. Como
podemos observar nos relatos a seguir:

Por isso que eu falo, a gente tem que
olhar a crianca e a mde, os pais, porque
eles precisam da gente também.
(HORTENCIA)

Entdo, vocé tentando entender o lado da
pessoa que estd com o bebé internado na
UTIN, esse relacionamento fica mais fdcil.
E a estratégia é vocé ndo criar barreiras,
aceitar opinibes, sugestoes e tratar bem os
pais, acho que isso facilita o
relacionamento e o cuidado. (GIRASSOL)

Compreendemos que a enfermagem tem

papel relevante na manutencao das condicoes da
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vitalidade dos neonatos, devendo fundamentar
suas acoes em conhecimentos especificos. Nesse
contexto é imperativo ressaltar a importancia da
atencao e do cuidado aos pais neste momento,
onde muito comumente, apresentam sentimentos
ambivalentes em relacado a equipe, pois, ao
mesmo tempo em que se sentem expropriados de
seus bebés, tém consciéncia de que eles se
dedicam a cuida-los através de toda uma
tecnologia e um conhecimento muito especial.
Assim, os profissionais sao alvo de projecoes
intensas dos pais do bebé.

E importante que os profissionais de
enfermagem implementem suas acoes de relacoes
interpessoais envolvendo o bebé e seus pais,
possibilitando reflexées e fornecendo apoio
necessario acerca de seus conhecimentos,
ansiedades e expectativas. Tal conduta é
prioritaria, em se tratando de UTI Neonatal, pois
neste setor é fundamental a priorizacao das
questoes relacionadas as necessidades
psicoafetivas dos bebés e de seus pais.

Realmente foi possivel observar que alguns
enfermeiros sao capazes de se relacionar com os
pais, estando de acordo com a literatura'®, onde
relata que os enfermeiros sao capazes de se
relacionar com os pais e familiares e, assim
preencher o seu proposito que é assistir os
mesmos na prevencao e enfrentamento de
experiéncia da doenca e sofrimento e para
minimizar o maximo a separacao e fortalecer os
lacos afetivos.

Portanto, em razdo de diversas reacées
inesperadas das maes quando a internacao do filho
em um ambiente estranho, e mediante a
dificuldade de

enfermeiros, foi possivel observar que a

comunicacao de  alguns

receptividade e a comunicacdo nao acontecem
sempre da forma esperada e a vulnerabilidade das

maes, em especial, nem sempre é considerada.
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Como podemos confirmar com o0s
depoimentos aqui reproduzidos:

Eu procuro chegar aos pais quando eu vejo
que eles estdo mais necessitados desse
convivio, porque tém alguns que sd@o
arredios, até por uma questé@o psicoldgica,
estdo muito preocupados com a saude do
bebé. (CRAVO)

Com os pais as vezes tenho dificuldades,
pelo fato dos mesmos terem uma
observacdo agucada com relacdo a
assisténcia implementada, mas procuro
atendé-lo no que for possivel. Sei o quanto
eles sd@o importantes na melhora dos seus
filhos. Respeitd-los € a meta numero um
do tratamento. (TULIPA)

Foi possivel observar a dificuldade de
comunicacao de alguns enfermeiros, pois na arte
do cuidar, a comunicacao é essencial e funciona
como uma opcao terapéutica, onde afirma que a
comunicacao constitui fundamentos culturais da
pessoa humana, e, mais do que isso, da prépria
vida. E também uma necessidade basica, sem a
qual a existéncia da humanidade seria impossivel.
E de grande importancia na relacdo pessoa a
pessoa. E uma interacdo de dois seres humanos,
de modo que ambos podem compartilhar seus
sentimentos mediante o estabelecimento da
comunicacao'®.

Pensar o cuidado nos remete a questao da
humanizacao da assisténcia a salde, que é uma
demanda atual e crescente no contexto brasileiro.
Essa humanizacao pode ser vista sob um prisma
multidimensional, requerendo, portanto, atencao
a inimeros aspectos, dentre eles o cuidar.

No contexto da assisténcia ao neonato nao
deve se limitar a evitar a alta mortalidade de
seres naturalmente frageis e sujeitos a tantos
riscos, mas deve de preocupar com as
repercussdes tardias dos problemas perinatais nos
sobreviventes, assumindo atitudes nao so
curativas, mas abrangendo os aspectos fisicos e
psicossociais, na perspectiva da promocao da

saude e da qualidade de vida®.
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Ao considerarmos que o cuidador/
profissional é o elemento fundamental para um
cuidado humanizado, aspectos relacionados a
atitudes profissional, principalmente os mais
subjetivos merecem destaque.

Neste sentido, as praticas dos profissionais
adquirem ganhos qualitativos quando as a¢des de
cuidado sao dotadas de intencionalidade, do
contrario, o cuidado torna-se vazio e sem sentido,
perdendo a razao de ser ponto de vista da
subjetividade. Quando o profissional adota essa
postura no decorrer do processo de cuidar, o
receptor do cuidado sente/vivéncia o processo de
forma plena, tem a sensacao de ser atendido em
suas necessidades e nao como um mero
objeto/coisificado?".

Para tal, o profissional deve desenvolver e
aplicar ndo somente as habilidades e saberes
técnicos, mas também as habilidades sensiveis do
relacionamento interpessoal fundado na
dialogicidade. Entendemos que o dialogo pode ser
visto como uma ferramenta para o cuidado mais
humanizado, pois a comunicacdo e a interacao
com o outro podem gerar novas possibilidades de
enfrentamento de uma situacao pelo cliente.

A comunicacao seja ela verbal ou nao
verbal, implica em saber ouvir, sensibilidade em
quando e o que falar, quando tocar, compartilhar
idéias e decisdes. O que, uma vez mais, traduz a
idéia de que o cuidado pressupde uma relacao

pessoa a pessoa e nao a individualidade®.

Normas e rotinas pré-estabelecidas:
direcionamento em via unica

Nesta categoria foi possivel observar que as
Normas e Rotinas funcionam com direcionamento
em via Unica (profissionais—familia), dificultando
o cuidado humanizado. Os relatos abaixo ilustram

situacoes que dificultam o cuidado humanizado:
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A gente é que diz o hordrio que vai ao
colo, entendeu, isso atrapalha até muito,
porque quando o meu filho ficou internado
em uma UTIN, isso me deixou bem
chateada. (BROMELIA)

O que mais priorizam é a lavagem das
mdos, assim €& uma rotina muito
importante, cada pai ficar somente com a
sua crianca, ndo circular. E que
infelizmente vocés ndo podem ficar a
noite toda, mas a hora que vocés
precisarem, necessitar pode ligar para
perguntar sobre o seu filho. (HORTENCIA)

Na maioria das nossas UTIN’s, assim como
em outras unidades do hospital, os cuidados sao
realizados de forma planejada, sem levar em
conta as necessidades do sujeito, o que é
chamado por alguns como o cuidado burocratico.
Mesmo que o cuidador tenha toda uma
preocupacao em nao causar prejuizo e mal estar a
quem se cuida, o cuidado é sempre realizado a
partir do ponto de vista do cuidador.

Sabemos que o cuidado ideal é aquele que
para ser desenvolvido necessita de uma
observacao prévia, analise da real necessidade do
procedimento e que é feito no momento mais
adequado ao paciente.

A forma de organizar o processo de
trabalho centralizado em normas e rotinas, com
horarios rigidos, pouco favorece o cuidado
integral/humanizado. A busca pela humanizacao
da assisténcia em UTIN impde a organizacdo do
trabalho de forma a permitir a assisténcia voltada
para as necessidades individualizadas dos bebés,
na qual os cuidados nao venham a causar danos na
vida futura dessas criancas.

Apesar do grande esforco que os
profissionais de enfermagem possam estar
realizando no sentido de humanizar o cuidado,
esta é uma tarefa dificil, pois demanda atitudes as
vezes individuais contra todo um sistema
tecnologico dominante. E, muitas vezes, a propria

dinamica do trabalho em uma UTIN nao possibilita
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momentos de reflexao acerca do seu processo de
trabalho.

Realmente foi possivel observar que as
Normas e Rotinas pré-estabelecidas pela
instituicdio sdo direcionadas em via Unica,
favorecendo assim os sentimentos contraditorios,
angustiantes e dolorosos desses pais. Diante disso,
sabemos que muitos pais nao tém condicoes de
abandonar suas atividades para adequar-se as
Normas e Rotinas estabelecidas pela instituicao.
Conforme indicam as falas seguintes:

A gente restringiu o0 tempo de
permanéncia deles, até mesmo para
facilitar o nosso servico. (MARGARIDA)

A primeira delas jd comeca na entrada, a
gente orienta a lavagem das md@os, como
se portar dentro de uma UTIN, unidade
fechada, é tipo assim, orienta o que eles
ndo podem fazer, e o que eles devem
fazer pra ajudar a equipe como um todo.
(LIRIO)

Observou que diante das Normas e Rotinas
pré-estabelecidas na instituicao, os pais nao tem o
direito de permanecer no periodo noturno com o
seu bebé, resultando em sentimentos de angustia
e medo, prejudicando a recuperacao do neonato.

A Constituicao Federal e o ECA abrangem
os direitos da crianca como um todo, embora
alguns artigos sejam mais especificos na area da
saude, principalmente o Art. 12 do estatuto, que
resguarda o direito do acompanhante quando a
crianca se interna, recomendando que “os
estabelecimentos de atencao a saude deverao
proporcionar condicdes para a permanéncia em
tempo integral de um dos pais ou responsavel”?.

A Carta da Crianca Hospitalizada delibera
que “os pais devem ser encorajados a ficar junto
do seu filho e devendo ser-lhes facultadas
facilidades materiais sem que isso implique
qualquer encargo financeiro ou perda salario”?.
Esse direito é atendido pelas instituicoes
hospitalares, porém, muitos hospitais nao

reservam acomodacoes e alimentacao digna para o
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acompanhante. E ainda, segundo a Resolucao
41/95, os pais ou responsaveis tem o direito de
“participarem  ativamente do  diagnostico,
tratamento e prognostico da crianca, recebendo
informacdes sobre os procedimentos a que sera
submetida”?.

Sem desmerecer a importancia da
dimensdo técnica no processo de cuidar, o nosso
grande desafio enquanto profissionais cuidadores
de bebés e deles cuidar como seres humanos na
sua totalidade, com competéncia tecnocientifica e
humana, com normas e rotinas, valorizando a
dimensao subjetiva, de forma a resgatar o sentido
humanitario nas relacdes interpessoais entre os
sujeitos, voltados para o acolhimento, autonomia,
participacdo das maes na assistir e com vistas a

promocao da salde e bem estar geral.

Inegavel é o valor utilitario da tecnologia

nas UTIN, embora muitas vezes precise ser
questionado de forma a nao tratar a tecnologia
como um fim em si mesmo. A tecnologia perde seu
sentido se nao estiver integrada ao processo
relacional e, principalmente, se nao estiver
vinculada aos principios éticos para a manutencao
e valorizacao da vida.

As UTIN’s ndo podem ser somente um
ambiente humanizado nos aspectos da estrutura
fisica e funcional, onde tudo funciona de forma
quase que perfeita, principalmente sob os
aspectos técnicos. Mas, um local em que o lado
humano, o afeto, a atencao aos pais e a
solidariedade estejam presentes, e 0s pequenos
pacientes sejam tratados como sujeitos e com
direitos a cidadania. Nao queremos desmerecer a
importancia da incorporacao tecnoldgica na
assisténcia a saude neonatal, mas cabe a cada um

de nos, profissionais da saude, a responsabilidade
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e ndo nos afastarmos em nossa praxis da reflexao
ética.

Acreditamos que ha espaco para a
tecnologia e o cuidado ético/humanizado. Para
tal, ha que se reconhecer a humanidade do outro,
de quem cuida e do cuidador, ou seja, ver a
intersubjetividade dos sujeitos, considerar a
capacidade de interagir, de manifestar e expressar
intencionalidade e solidariedade pelo outro, seja
ela do cuidador, outro profissional, cliente ou
familiares.

A humanizacdo da assisténcia na UTI
Neonatal deve se pautar no cuidado singular, na
integralidade e no respeito a vida. A construcao
da integralidade nao deve ser transformada em
um conceito, mas sim numa pratica do cuidado
que trata da valorizacao da vida, do respeito ao
outro e das diferencas entre os seres humanos.
Porém, momentos de reflexao acerca do processo
de trabalho no cotidiano sao fundamentais a fim
de se rever as praticas.

Portanto esperamos que com este artigo,
possamos levar a todos os profissionais de saude
conscientizacdo sobre a importancia do
atendimento humanizado, propondo-lhes a sua
pratica continua, pois nosso proposito maior € a
realizacao de um trabalho que seja impregnado de

ética e humanidade.
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