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RESUMO

Objetivo: Analisar a atuagdo da enfermagem nos cuidados paliativos neonatais, destacando praticas
que promovem conforto, acolhimento e tomada de decisdo compartilhada com as familias. Métodos:
Trata-se de uma revisao integrativa realizada em bases como SciELO, PubMed e BVS, utilizando
descritores relacionados a cuidados paliativos neonatais, ética, comunicagao e enfermagem. Foram
incluidos estudos publicados entre 2017 e 2025. Resultados: Evidenciou-se que a equipe de
enfermagem enfrenta desafios emocionais, estruturais e éticos, mas possui papel central no alivio do
sofrimento ¢ na comunicagdo com a familia. Conclusdo: O fortalecimento da capacitagdo

profissional ¢ essencial para garantir cuidado humanizado e seguro.

Descritores: “Cuidados paliativos neonatais”, “Enfermagem neonatal”, “Fim de vida”

2

Descriptors: “Cuidados paliativos neonatales”, “Enfermeria neonatal”, “Final de la vida

Descriptores: “Neonatal palliative care”, “Neonatal nursing”, “End of life”
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INTRODUCAO

A motivagao para esta pesquisa surge da minha vivéncia na Liga Académica de Enfermagem
na Saude da Mulher ¢ Recém-nascido (LAESMN), em que tive a oportunidade de estudar mais
profundamente sobre neonatologia. A participagdo ativa na Liga permitiu-me um contato mais
proximo com os desafios enfrentados por recém-nascidos em situagdes criticas, bem como suas
familias e os profissionais que os assistem.

Durante o Estagio Curricular na Atengdo a Satude da Crianga, na Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal (UTIN) tive a oportunidade de assistir a neonatos em cuidados paliativos e a atuacdo dos
enfermeiros. A partir dessa experiéncia, surgiu a inquietacdo diante da fragilidade do cuidado
paliativo neonatal, especialmente no que diz respeito a formacao e preparo dos profissionais de
enfermagem. A convivéncia com essas realidades despertou meu olhar para a importancia do cuidado
paliativo desde o inicio da vida, um campo ainda permeado por duvidas, lacunas e, por vezes, o
siléncio. Assim, este trabalho busca ndo apenas levantar evidéncias sobre o preparo dos profissionais
nesse contexto, mas também dar visibilidade a urgéncia de uma atuacdo mais consciente, preparada
e humanizada frente a dor que ndo pode ser evitada, mas que deve ser amparada com dignidade.

A defini¢do de Cuidados Paliativos “¢ uma abordagem que melhora a qualidade de vida de
pacientes (adultos e criangas) e suas familias que enfrentam problemas associados a doengas que
ameagam a vida” (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2017). Sdo cuidados que vio além de
somente prolongar a vida do paciente, mas trazer conforto e dignidade a vida das pessoas em um
momento delicado de suas vidas.

Recentemente foi aprovada em 2024 a Lei dos Cuidados Paliativos que assegura em todos os
niveis da RAS a necessidade de capacitagdo dos profissionais nesses cuidados em especifico. No
contexto brasileiro, o setor de cuidados paliativos tém testemunhado um notavel crescimento nos
ultimos anos, impulsionado pelo envelhecimento populacional, aumento de doengas cronicas graves
e esforgos de organizacdes sem fins lucrativos. Apesar do incremento de 25% nos servigos até 2022,
levantamento realizado pela Academia Nacional de Cuidados Paliativos (ANCP), ainda estamos com
pouco mais de 10% (ANCP) do que seria necessario para um bom atendimento da populagdo.

No contexto hospitalar, especificamente em neonatologia, esses cuidados ainda sdo pouco
compreendidos e frequentemente negligenciados. O cuidado paliativo também envolve abordar
questdes polémicas como luto e o sofrimento, com destaque quando realizados em pacientes
neonatais e pediatricos, ja que ndo ¢ o caminho natural da vida que esses seres humanos adoecam tao
seriamente. Segundo Flach et al. (2012) o luto antecipatério pode ser definido como uma elaboracao

de sentimentos ambivalentes diante da impoténcia frente ao adoecimento longo e cronico. Entdo, ao



longo do processo de cuidado o familiar vivencia a dor desse luto, assim prevenindo o luto patolédgico,
tornando cuidado paliativo essencial ao paciente e as pessoas a volta dele.

Apesar dos avangos tecnoldgicos na area da saude, nem todos os recém-nascidos conseguem
sobreviver. Mundialmente, de acordo com o levantamento feito pela OMS foram estimados cerca de
2,3 milhdes de 6bitos neonatais no mundo, isso equivale a média de 6,5 mil mortes por dia e quase
metade (47%) de todas as mortes envolvendo menores de 5 anos (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2022). Mais de 90% dos 6bitos de recém-nascidos ocorrem na UTI Neonatal,
apos decisdes complexas envolvendo a retirada ou a ndo implementacgdo de tratamentos de suporte a
vida, o que impde grandes desafios as equipes multiprofissionais altamente especializadas
(SCHINDLER et al.,2023; CUTTINI et al., 2000). No ano de 2024 foram notificados 13.734 dbitos
neonatais segundo o Ministério da Saude (BRASIL, 2024).

Ao levar o olhar para os recém-nascidos hospitalizados nas Unidades de Terapia Intensiva
Neonatal (UTIN), muitos deles apresentam um prognostico desfavoravel para suas vidas. Nesse
contexto, a atuacdo em cuidados paliativos perinatais envolve multiplos componentes, incluindo
apoio psicoldgico, planejamento antecipado e comunicacgao centrada na familia. Segundo Dombrecht
et al. (2023), uma abordagem integrada que considere tanto os aspectos clinicos quanto os emocionais
¢ essencial para garantir uma assisténcia adequada e humanizada aos RNs e seus familiares.

A teoria do Conforto, desenvolvida pela enfermeira tedrica Katherine Kolcaba, propde que o
cuidado de enfermagem deve promover conforto nos contextos fisico, psicoespiritual, sociocultural e
ambiental. Essa abordagem torna-se essencial no contexto dos cuidados paliativos neonatais, pois o
RN, mesmo com limita¢gdes na comunicacdo, manifesta sinais de desconforto que podem ser aliviados
por meio de intervengdes sensiveis e planejadas. Assim, compreender e aplicar os conceitos de
conforto contribui para uma pratica humanizada, respeitando a dignidade e a qualidade de vida do
neonato e de sua familia (Kolcaba, 2003).

A Resolucdo 1805/2006 do Conselho Federal de Medicina (CFM) respalda a suspensdo de
tratamentos flteis para enfermo com doenca incuravel, se aceita por ele ou representante legal. Isso
permite que os responsaveis pelo RN facam suas proprias escolhas em tratamento futuro, fazendo
com que o profissional de enfermagem siga uma linha de cuidado focada no conforto e ndo na cura.

Com base no exposto, a questdo norteadora do estudo “¢ quais sdo os desafios enfrentados
pelos profissionais de enfermagem na assisténcia ao recém-nascido em cuidados paliativos e suas
familias?” O objeto se delineia como os desafios enfrentados pelos profissionais de enfermagem na
assisténcia ao recém-nascido em cuidados paliativos e suas familias.

Os objetivos por sua vez sdo identificar na literatura cientifica os principais desafios

enfrentados pelos profissionais de enfermagem na assisténcia ao recém-nascido em cuidados



paliativos e suas familias; analisar as estratégias para assistir ao recém-nascido em cuidados paliativos
e suas familias.

A Resolucao do COFEN N° 564/2017 destaca em paragrafo iinico no artigo 48 que nos casos
de doengas graves incuraveis e terminais com risco iminente de morte, em consonancia com a equipe
multiprofissional, oferecer todos os cuidados paliativos disponiveis para assegurar o conforto fisico,
psiquico, social e espiritual, respeitada a vontade da pessoa ou do seu representante legal. O Conselho
Federal de Enfermagem (COFEN), por meio da Resolugdo 0165/2022, reconhece a importancia dos
cuidados paliativos como campo de atuacdo do enfermeiro e ressalta a necessidade de qualificagdo
técnico-cientifica para o exercicio €tico e competente dessa pratica. A auséncia dessa preparacao pode
comprometer ndo apenas a qualidade da assisténcia prestada, mas também, impactar negativamente
o bem-estar psicologico do profissional, que muitas vezes se vé diante de situagdes complexas,
envolvendo sofrimento, luto e tomada de decisdes dificeis.

A atuacdo da equipe de enfermagem nos cuidados paliativos do recém nascido principalmente
no cendrio hospitalar ¢ de extrema importancia para garantir o conforto, dignidade e acolhimento a
crianga ¢ sua familia diante de condi¢des clinicas irreversiveis, como os casos das doengas
progressivas e degenerativas, como atrofia muscular espinhal, encefalopatias, alteracdes
cromossdmicas (como trissomia cromossomica 13-Sindrome de Patau e 18-Sindrome de Edwards),
anoxia neonatal e prematuridade extremas.

Segundo Calil e Marba (2018), os cuidados paliativos na UTI Neonatal devem priorizar o
alivio do sofrimento e a humanizacao do atendimento, respeitando os limites do tratamento curativo
e focando na qualidade de vida mesmo diante da terminalidade. Isso reforca a necessidade de
capacita¢do dos profissionais de satide para atuarem com empatia, comunicagdo eficaz e suporte
emocional.

Essa visdo limitada com relacao aos beneficios e critérios de inclusdo pode trazer prejuizos a
assisténcia aos neonatos e seus familiares (TORRES,2018). E de grande importancia a atuagio do
enfermeiro na inclusdo precoce dos cuidados paliativos no plano de cuidados do RN, bem como a
participacao na implementagdo dessas condutas e na tomada de decisdo. Sendo assim, para o sucesso
da assisténcia, ¢ de extrema relevancia que o profissional tenha conhecimento mais especifico e
aprofundado sobre os cuidados paliativos na neonatologia (TORRES,2018).

Ao voltar o olhar para os recém-nascidos hospitalizados na UTIN, ¢ perceptivel que muitos
apresentam diagndsticos desfavoraveis que poderdo limitar sua vida, sendo assim nesse cenario
observa-se que muitos protocolos voltados ao cuidado paliativo tem sido elaborados porém sua
implementagdo tem sofrido obstaculos, como dificuldade de capacitacdo da equipe, bem como

aceitagdo dos profissionais e dos familiares. Além disso, o foco desses protocolos sdo as intervengdes



de fim de vida, o que deixa uma lacuna nos cuidados paliativos em neonatologia, visto que ¢ melhorar
a qualidade de vida e o conforto desde o inicio da impossibilidade de cura (PARRAVICINI, 2017).
Com base nisto, este estudo justifica-se pela necessidade de aprofundar a compreensdo sobre
os principais desafios enfrentados pelos profissionais de enfermagem na assisténcia ao recém-nascido
em cuidados paliativos, bem como identificar estratégias eficazes que possam subsidiar uma pratica
mais humanizada, qualificada e ética. Essa pesquisa se enquadra no objetivo 3 dos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel da ONU que trata de assegurar uma vida saudéavel e promover o bem
estar para todas pessoas em todas as idades, garantindo um ambiente saudavel e estavel aos
profissionais e familias de RNs em cuidados paliativos. O estudo reveste-se de fundamental
relevancia para a area pois tem potencial para ampliar a compreensao sobre os desafios enfrentados
na assisténcia de enfermagem nesses cuidados especificos para o grupo dos RNs, sendo do ponto de
vista social, contribuindo para uma assisténcia mais humanizada e ética, alinhada as diretrizes
nacionais, como o Manual de Neonatologia da Secretaria de Estado da Saude de Sao Paulo (2018),
que enfatiza a tomada de decisdo compartilhada entre equipe de satide e familia, respeitando os
limites terapéuticos e o bem-estar do neonato. Além disso, o estudo também contribuira para fornecer
subsidios que orientem gestores e instituigdes de saude na elaboragao de politicas e atividades de
educacdo continuada que fortalecam a atuacdo da equipe de enfermagem nesse cendrio especifico.
Assim, dando mais énfase ao exercicio desse cuidado e trabalhando melhor a aceitagcdo do profissional

de enfermagem frente a cenario delicados de certos casos de pacientes tao jovens.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo de abordagem qualitativa do tipo descritivo, utilizando a metodologia de
revisdo integrativa. Segundo Minayo (2014), a pesquisa qualitativa se preocupa com o nivel de
realidade que ndo pode ser quantificado, ou seja, ela trabalha com o universo de significados, de
motivacdes, aspiragdes, crencas, valores e atitudes. A pesquisa se configura como descritiva pois,
conforme Gil (2008) ¢ um tipo de estudo que descreve um fendmeno ou objeto de estudo e estabelece
relagdes entre as suas variaveis.

A metodologia de revisdo integrativa torna mais nitida o panorama de discussdes acerca de
determinado tema. Segundo Sobral e Campos (2012), a revisao integrativa demonstrou que, embora
o uso de metodologias ativas esteja bem documentado no ensino de enfermagem, hd lacunas
significativas em sua aplicag@o na pratica assistencial, especialmente na falta de referencias tedricos

solidos e de avaliacdo sistémica dessas estratégias.



Para garantir o rigor metodologico, esta revisao seguiu as seis etapas conforme Mendes,
Silveira e Galpao (2008): (1) identificacdao do tema e selecdo da hipotese ou questiao de pesquisa para
a elaboracdo da revisdo integrativa; (2) estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de
estudos/ amostragem ou busca na literatura; (3) defini¢ao das informacdes a serem extraidas dos
estudos selecionados/ categorizacdo dos estudos; (4) avaliacdo dos estudos incluidos na revisao

integrativa; (5) interpretagdo dos resultados; (6) apresentagdo da revisao/ sintese do conhecimento.

ETAPA 1: IDENTIFICACAO DO TEMA E SELECAO DA HIPOTESE OU QUESTAO DE
PESQUISA PARA A ELABORACAO DA REVISAO INTEGRATIVA

O ponto de partida da pesquisa foi a elaboragdo de uma pergunta clara e especifica, que
direciona toda busca e analise da literatura. Para delimitar essa questdo, utilizou-se a estratégia PICo,
recomendada para perguntas de natureza qualitativa, onde P (populacdo)= recém-nascidos em
cuidados paliativos e suas familias, I(intervencdo/interesse)= assisténcia de enfermagem com
estratégias especificas de cuidados paliativos, C (comparacdo)= assisténcia de enfermagem sem
estratégias especificas ou com abordagem convencional, O (desfecho)= melhor suporte ao paciente e
a familia, enfrentamento de desafios, qualidade da assisténcia.

Com base nesses elementos, a questao norteadora que conduziu este estudo foi “Quais sdo os
desafios enfrentados pelo profissional de enfermagem na assisténcia ao recém nascido em cuidados

paliativos e sua familia?”

ETAPA 2: ESTABELECIMENTO DE CRITERIOS PARA INCLUSAO E EXCLUSAO DE
ESTUDOS/AMOSTRAGEM OU BUSCA NA LITERATURA

Como estratégia de localizagdo e selecdo de estudos, foi realizado uma busca criteriosa em
bases de dados eletronicas de bibliotecas virtuais como BIREME (Biblioteca Virtual em Saude),
BDENF (Base de Dados de Enfermagem), MEDLINE (Literatura Internacional em Ciéncias da
Saude), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe da
Satde (LILACS) e PubMed.

Foram utilizados descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) como cuidados paliativos,
enfermagem neonatal, recém-nascido, unidade de terapia intensiva neonatal, combinados com
operadores booleanos “AND” e “OR”. O recorte temporal aplicado nos artigos foi de 2015 a 2025.

Critérios de exclusdo: teses, dissertagdes, monografias, artigos que ndo respondiam

diretamente a questdo de pesquisa, estudos duplicados.



ETAPAS 3: DEFINICAO DAS INFORMACOES A SEREM EXTRAIDAS DOS ESTUDOS
SELECIONADOS/ CATEGORIZACAO DOS ESTUDOS

Conforme Mendes, Silveira e Galvao (2008) preconizam, apos a aplicagdo dos critérios de
inclusdo e exclusdo, os artigos selecionados foram submetidos a etapa de categorizagdo. Assim, a
coleta de dados se deu através de um instrumento validado, adaptado para a presente pesquisa,
contendo as seguintes variaveis: autor, ano de publicagdo, pais de origem do estudo, idiomas de

publicacdo, tipos de estudo. (Anexo 2)

ETAPA 4: AVALIACAO DOS ESTUDOS INCLUIDOS NA REVISAO INTEGRATIVA

A analise de dados foi feita através da leitura minuciosa dos artigos encontrados na pesquisa.
Para garantir a validade da pesquisa, os estudos selecionados devem ser analisados detalhadamente.
Essa analise deve ser realizada de forma critica, procurando explicagdes para os resultados diferentes
e conflitantes nos diferentes estudos.

A abordagem seguida foi “a escolha ou exclusdo de estudos frente ao delineamento da
pesquisa”. Apds exclusdo dos artigos fora do tema ou que nao respondiam a pergunta de pesquisa foi

preenchido as informagdes dos estudos escolhidos num instrumento validado.

ETAPA 5: INTERPRETACAO DOS RESULTADOS

Nessa etapa a interpretagdo dos resultados teve como objetivo reunir, analisar, e discutir
criticamente os achados obtidos nos estudos selecionados, identificando semelhancas, divergéncias,
padrdes tematicos e lacunas existentes na produgdo cientifica sobre assisténcia de enfermagem em
cuidados paliativos neonatais.

Também foram destacadas as lacunas na literatura, principalmente a escassez de estudos

brasileiros e de pesquisas com enfoque na formacao continuada em cuidados paliativos neonatais.

ETAPA 6: APRESENTACAO DA REVISAO/ SINTESE DO CONHECIMENTO

As informagdes foram organizadas de modo a contemplar: o ano de publicagdo, os autores, o
pais de origem, idiomas de publicagcdo, tipos de estudo. A partir disso, os resultados foram
interpretados a luz da literatura cientifica e do contexto da enfermagem em cuidados paliativos

neonatais, permitindo identificar desafios recorrentes e estratégias de cuidado eficazes.



A apresentagao foi organizada visando contribuir com a pratica profissional de enfermagem,
oferecendo subsidios teoéricos e praticos para o fortalecimento da assisténcia ao recém-nascido em
cuidados paliativos e a sua familia , bem como para fomentar discussdes sobre formagao e o preparo

¢tico, técnico e emocional dos profissionais diante dessa realidade.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Fluxograma 1: Identifica¢do dos estudos por base de dados e registros

| Identificagdo dos estudos por base de dados e registros
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Os artigos selecionados foram lidos minuciosamente e estao apresentados no quadro abaixo:

Quadro 1: Estudos selecionados na fase final do processo de revisao
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Publicacido | Origem | Publicacio Estudo
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Todos os artigos selecionados foram produzidos entre os anos de 2017 e 2025, sendo quatro

nacionais e um de lingua inglesa, com predominancia significativa de estudos qualitativos, sendo

quatro dessa metodologia e um de revisao sistematica.

Os artigos um, dois e trés possuem metodologias similares com a utilizacdo de entrevistas

semi-estruturadas, com a participacdo de profissionais da enfermagem da area de Neonatologia.

Apesar dos cenarios de pesquisa terem acontecido em estados diferentes, sendo do artigo um em uma

UTIN com local do estado ndo especificado, o do artigo dois em trés campos de hospitais na regido

norte do Parand, na terceira pesquisa foi realizada num hospital Universitario Estadual no municipio

do Rio de Janeiro e no artigo quatro desenvolvido em trés unidades hospitalares, uma localizada na




cidade de Sao Paulo e duas localizadas no interior de SP, os achados nos finais de ambas as pesquisas
foram semelhantes. Enfermeiros e profissionais da satide no geral apontaram na pesquisa a
necessidade de estudos e a inclusdo da tematica dos cuidados paliativos em recém nascidos durante a
graduacdo, além da criacdo de diretrizes sobre o assunto que possam guiar o profissional
uniformizando as praticas com critérios de elegibilidade de pacientes, com parametros a serem
estabelecidos e condutos a serem realizadas. Ambos os artigos também pontuam sobre a importancia
da aproximacdo e comunicagdo do cuidado para com as familias desses RNs, em que o aspecto do
cuidado ndo deve estar em volta somente ao bebé mas do mesmo modo aos pais que estdo
intrinsecamente conectados nesse processo de cuidado, pois enfrentam um momento de inimeras
duvidas e conflitos diante de um contexto desconhecido.

Os estudos destacam também a relagdo da nogdo de morte nos pacientes das unidades
neonatais. Os cuidados paliativos em neonatologia estdo diretamente conectados aos recém nascidos
que nasceram com condigdes cronicas graves, malformacdes genéticas que impedem esse ser humano
ter um prognostico de vida mais longo. O artigo um aponta sobre a aproximagdo do profissional da
saude com paciente e sua familia e essa conexao com suas proprias crengas internas da no¢ao do que
seria de fato uma vida mais padronizada, seguindo seu ciclo natural de poder crescer e vivenciar todas
as fases. Assim, se faz necessario a no¢do de proximidade do que seria a vida e a morte. Saber
trabalhar com a tematica da morte em RNs contribui para formagdo de uma linha de cuidado mais
humanizado, com diminuic¢ao de procedimentos invasivos que prolongariam mais o sofrimento tanto
desses seres quanto de suas familias que estdo diretamente envolvidas nesse processo.

No artigo um traz a tona a discussdo da falta de uma elaborac¢ao de planos de cuidados para
bebés em fase terminal e a dificuldade de comunicagdo entre os membros da equipe sobre o processo
de tomada de decisdo. O conceito dos cuidados paliativos dentro da neonatologia ainda ndo sdo claros
para os profissionais da equipe que vem de sua formacdo profissional com conceitos mais
relacionados aos tratamentos curativos e com dilemas para escolher o que € melhor para o bebé e suas
familias. O estudo também traz que essa mudanca de paradigma para a implementacdo desses
cuidados dentro do setor € um processo lento e precisa da iniciativa da equipe de enfermagem. Uma
dificuldade dentro da implantacao desses cuidados se da pela barreira de comunicagdo entre as
equipes médicas e de enfermagem nas tomadas de decisdo e a um modelo de atendimento paternalista
e verticalizado em que os médicos sdo a autoridade final e responséaveis pelas decisdes relativas ao
fim da vida.

J4 o artigo dois disserta sobre como a comunicagdo do enfermeiro para com a familia do RN
¢ uma importante ferramenta terapéutica para esse processo em que o paciente estd vivenciando
cuidados paliativos. Entdo, a partir desses momentos de estabelecimento de uma relagdo interpessoal

de familia e profissional da enfermagem, o enfermeiro consegue ter um olhar atento e uma escuta



ativa para com essas pessoas, prevenindo insegurancas e ansiedades diante desse momento
desconhecido.

A pesquisa também discute que o cuidado ao neonato nessa situacdo também deve ser
proporcional a sua condi¢ao clinica e a possibilidade real da resposta de cada um. Sendo assim,
através de uma comunicagao terapéutica adequada se faz necessario acatar as escolhas dos familiares
no processo de executar ou ndo um procedimento invasivo no RN que poderia apenas prolongar mais
o sofrimento do bebé.

O estudo finaliza também dizendo sobre a dificuldade de se decidir o momento de escolher
colocar o RN em cuidados paliativos. Os enfermeiros durante a pesquisa divergem entre uma parte
que acredita que se tenha maiores discussodes sobre a patologia e o prognostico de vida desse paciente
em contrapartida ao outro grupo que acredita que o neonato deve entrar em CP no momento em que
se esgotam todas as possibilidades terap€uticas.

A terceira pesquisa selecionada traz a discussao da dificuldade dos profissionais da saiude
entenderem a diferenga entre cuidados paliativos € os cuidados voltados ao fim de vida dentro da
neonatologia. Dessa forma os cuidados relacionados ao fim de vida constituem apenas um aspecto de
CP, quando sabe-se que a morte estd muito proxima e € inevitavel, muitas vezes correlacionada a
piora do quadro clinico do RN. J4 os cuidados paliativos devem ser oferecidos a partir do momento
em que se determina o inicio de uma enfermidade progressiva e incurdvel em conjunto com outros
tratamentos pertinentes a doenca.

O quarto artigo escolhido também da enfoque as comunicacdes, em especial as de mas
noticias. Isso € um ato que requer muito conhecimento e habilidade por parte do profissional e que
por muitas vezes estd centrado apenas na equipe médica de realizar, algo que foi relatado por muitos
dos profissionais que passaram pela entrevista da pesquisa. Dessa forma, as proprias tomadas de
decisdo de se colocar ou nao um RN em cuidados paliativos ndo passam por discussdes com toda
equipe do setor, pois com esses estabelecimentos de comunica¢do acabam formando barreiras entre
as equipes da medicina e da enfermagem.

A pesquisa cita sobre o Codigo Internacional de Etica para Enfermeiros (ICEC) que pontua
sobre a comunicacdo e¢ o estabelecimento de uma relacdo interpessoal estd intrinsecamente
relacionado ao cuidado do paciente e de sua familia diante desse processo. Assim tornando o cuidado
de forma horizontal e humanizado, readequando e flexibilizando uma série de fatores a fim de tornar
0 processo menos traumatico € a situagdo mais acolhedora.

O quinto artigo escolhido nesta pesquisa tinha uma metodologia diferente dos outros, se tratando de
uma revisao sistematica seguindo as diretrizes PRISMA. O estudo relata que apesar de uma vasta
literatura, ensaios clinicos e grandes estudos observacionais ndo foram historicamente realizados

devido a grandes questdes éticas e econdmicas. Isso reflete a necessidade de uma coleta de dados



mais padronizada para se ter uma avaliagdo de maior qualidade das intervengdes feitas aos recém
nascidos e estabelecimento de boas praticas a esses pacientes.

A variabilidade das pesquisas encontradas também traz a falta de clareza que se tem com tema
dos cuidados paliativos aos recém nascidos, por muitas vezes com o uso de termos como “suspensao
do tratamento” que por determinadas situagdes também pode ser confundido com euténasia e que por
sua vez ndo tem relagdo com o que seria CP, apesar das semelhangas e comparagdes recebidas.

A constituicdo de documentos e diretrizes que discutam esse cuidado se faz necessaria para
melhorar o entendimento e contribuir para o direcionamento que essa questao precisa. A propria
identificacdo de sinais e sintomas nos RNs vem de variadas estratégias de cuidado, ndo existindo um
padrao para a prescricao de analgésicos e opidides e uma falta de escalas para dor e conforto
comumente relatados nas pesquisas encontradas.

O estudo também reluz sobre a falta de registros de instalagdes e servigos de apoio a familias
e profissionais que trabalham na area de cuidados paliativos em recém nascidos. O apoio a equipe em
especial ¢ de extrema importancia, visto o risco que essas pessoas correm de um maior esgotamento

emocional.

LIMITACOES DO ESTUDO

A metodologia escolhida para esta pesquisa nao permitiu uma proximidade maior com pratica
desenvolvida dos cuidados paliativos em recém nascidos, nem com os profissionais envolvidos nessa
area, devido ao distanciamento fisico do pesquisador em relagdo aos ambientes no qual a pesquisa se
concentra, o que restringe uma compreensdo mais profunda de todas as questdes levantadas sobre CP
em neonatos.

A pesquisa também se centrou em apenas artigos publicados em inglés e portugués, o que

diminui a visualizacdo de como € visto essa questdo diante de outros paises com culturas diferentes.

CONTRIBUICOES PARA A PRATICA

O presente artigo lanca luz sobre uma maior necessidade de discussdes e construgdes de
diretrizes relacionados a cuidados paliativos em recém nascidos a fim de padronizar esse cuidado e
contribuir para a formacao de boas praticas. Também conscientiza sobre a importancia de uma
integragdo melhor dos pais desses RNs no processo de cuidado e o estabelecimento de uma escuta
ativa para que os responsaveis também possam ter sua participagdo na tomada de decisdes desse
processo. Por fim, esse estudo destaca a importancia de um apoio psicoldgico aos profissionais

envolvidos nessa area, que por muitas vezes possuem suas proprias crencgas em relacao a ideia de uma



vida, que em certas situagoes podem ter uma dificuldade de aceitagcdo diante do acontecimento e um

desgaste emocional por conta disso.

CONCLUSAO

A capacitacao dos profissionais de enfermagem em relagdo aos cuidados paliativos em recém-
nascidos ¢ uma necessidade urgente para a garantia do cuidado de qualidade e dignidade desses
pacientes. E de vital importancia a discussdo desse assunto no meio académico e nas educagdes
continuadas das instituicdes hospitalares ¢ também na formagao de diretrizes que padronizam e
garantam um cuidado padrao de qualidade.

Essa necessidade também se estende para os cuidados oferecidos as familias dos RNs
enfermos, pois os cuidados dentro da neonatologia ndo sdo exclusivos ao bebé. A partir de uma
comunicacao clara se torna possivel amenizar situagdes traumaticas que costumam ser vivenciadas
durante esse periodo.

Por fim, ¢ essencial ouvir as vozes dos profissionais de enfermagem e promover um
acolhimento desses enfermeiros e técnicos de enfermagem que por muitas vezes iniciam sua vida
profissional despreparados para lidar com a morte um paciente tdo jovem, em que por vezes nessas
situacdes geram sentimentos de frustragcdes e angustias, afetando na qualidade do trabalho exercido e

sendo um grande desafio dentro do cuidado da enfermagem na neonatologia.
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