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RESUMO

Objetivo: Analisar a abordagem da producdo cientifica sobre as praticas de cuidados
imediatos ao recém-nascido. Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa realizada nas
bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE), utilizando os descritores: cuidado pds-natal, recém-nascido
e salas de parto. Resultados: A revisdao permitiu a constru¢ao de duas categorias de
anadlise: Boas praticas nos cuidados imediatos ao recém-nascido e Estimulo ao contato
pele a pele e a amamentacdo. Observou-se que o clampeamento tardio do cordao
umbilical foi pouco mencionado. Além disso, os cuidados imediatos ao recém-nascido
sofreram alteracdes em decorréncia da pandemia de coronavirus.

Consideragdes Finais: A capacitacdo e atualizacdo continua da equipe de Enfermagem
gue atua na sala de parto é um fator crucial para a implementacao de boas praticas nos
cuidados imediatos ao recém-nascido.
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Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 10 (2024), Page 4157-4172.



PROCEDIMENTO COM O RECEM - NASCIDO NO CENTRO OBSTETRICO
Nascimento et. al.

PROCEDURE WITH THE NEWBORN IN THE OBSTETRIC
CENTER

SUMMARY

Objective: To analyze the approach of scientific production on immediate care practices
for newborns. Methods: This is an integrative review carried out in the Latin American
and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS), Scientific Electronic Library Online
(SciELO) and Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE)
databases, using the descriptors: postnatal care, newborn and delivery rooms. Results:
The review allowed the construction of two categories of analysis: Good practices in
immediate care for newborns and Encouragement of skin-to-skin contact and
breastfeeding. It was observed that delayed clamping of the umbilical cord was rarely
mentioned. In addition, immediate care for newborns has undergone changes due to
the coronavirus pandemic. Final Considerations: Continuous training and updating of
the nursing team working in the delivery room is a crucial factor for the implementation
of good practices in immediate care for newborns.
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INTRODUCAO

O parto é um momento Unico na vida de muitas mulheres e dos seus familiares,
suscitando esperancas na saude do bebé (RN) e na adaptacdo de todos a nova situagao.
Os RN tém muita confianca. Portanto, necessitam de cuidados especiais desde a sala de
parto para sobreviver (TOSTES NA e SEIDL EMF, 2016). Nesse sentido, durante o
nascimento, o bebé passa por mudancas drasticas para se adaptar ao ambiente externo,
tornando-o mais vulnerdvel a doencas bioldgicas, ambientais, socioecondmicas e
culturais (BITTENCOURT S, et al., 2016).

A equipe de saude é responsavel por promover o cuidado precoce na sala de
parto, e orientar a parturiente a dar continuidade aos cuidados primdrios em casa,
incentivando a amamentacgdo e apoiando o problema (LUCENA DBA, et al., 2018).

Antes do atendimento imediato, no primeiro e quinto minutos de vida, o recém-
nascido serd examinado por profissionais de saude na sala de parto, por meio do escore
APGAR, que tem como critérios de avaliagdo: frequéncia cardiaca (FC), coloragao,
irritabilidade reflexa, esforco respiratério e ténus muscular. Quanto maior o escore,
maior a vitalidade (MUNIZ EB, et al., 2016). Considera-se atendimento imediato ao
recém-nascido aquele que ocorre imediatamente apds o nascimento - na primeira hora
de vida - e tem como objetivos: oferecer conforto e melhor adapta¢ao do recém-nascido
a esse novo ambiente (MULLER EB e ZAMPIERI MFM, 2014).

Esses cuidados consistem em: contato pele a pele, posicionamento do recém-
nascido sobre o abdémen ou térax da mae; além disso, recomenda-se o clampeamento
tardio do corddo umbilical, apds cessarem as pulsacdes (aproximadamente 1 a 3
minutos) e a amamentacdo na primeira hora de vida. Procedimentos de rotina como:
exame fisico, pesagem e demais medidas antropométricas, profilaxia de oftalmia
neonatal e vacinacdo devem ser adiados nesta primeira hora (BRASIL, 2014).

As evidéncias de estudos cientificos reforcam a importancia desta protecdo. O
contato pele a pele ajuda a aquecer o bebé, estimula a formacao do vinculo mae-bebé
e o inicio da amamentacdo, além de ser importante para fornecer energia, nutrientes e
anticorpos ao bebé. O clampeamento tardio do corddao umbilical previne a deficiéncia

de ferro e subsequente anemia em bebés (BECK D, et al., 2004).

METODOLOGIA
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O método de pesquisa deste artigo é a pesquisa analitica descritiva exploratoria,
utilizando como método a revisao integrada da literatura (RIL). O principal objetivo do
RIL é coletar, sintetizar e analisar os resultados de pesquisas cientificas previamente
publicadas sobre um tema especifico, a fim de integrar a informacgdo existente e
fornecer uma sintese critica e sistematica do conhecimento acumulado. Combina
diferentes estratégias de pesquisa e estudo com o objetivo de identificar e avaliar a
qgualidade e consisténcia das evidéncias existentes, bem como permitir a comparacao e

integracdo dos resultados (Marconi; Lakatos, 2009).

Quanto a coleta de dados, esta foi realizada por meio das seguintes bases de
dados: Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Biblioteca Eletrénica Cientifica Online
(SCIELO), PubMed e Literatura em Ciéncias da Saude da América Latina e do Caribe
(LILACS). Para obter informacao relevante sobre este tema foram consultados diferentes

tipos de publicagdes, incluindo artigos cientificos, estudos e revistas.

Para realizar essa busca, foram utilizados os seguintes descritores: "cuidado pds

parto", "recém- nascido” e "sala de parto. Essa abordagem permitiu a identificacdo de
publicacdes que abordam diretamente estudos anteriores e revisdes sistematicas sobre
temas relacionados com abordagem integrada no cuidado paliativo em pacientes com
neoplasias avang¢ada: promovendo o conforto e a qualidade de vida foram analisados
para identificar referéncias relevantes. Isso pode fornecer informacdes sobre o que foi

estudado e quais lacunas permanecem na literatura.

No que diz respeito aos critérios de elegibilidade, selecionou-se: artigos originais,
de revisdo sistemadtica, de revisdao integrativa ou relato de casos, desde que
disponibilizados gratuitamente, publicados com um recorte temporal de (2000 a 2024),
sem critérios para local e lingua de publicacdo. Dos critérios de inelegibilidade, excluiu-
se as publicagdes ndo cientificas, as publicacdes cientificas que possuiam textos

incompletos, resumos, monografias, dissertacoes e teses.

A etapa de selecdo consistiu em: formular os critérios de elegibilidade e
inelegibilidade, posteriormente partiu-se para busca das publicacdes por meio dos
bancos de dados utilizando os descritores e operador booleano por meio dessa busca

foram encontrados os estudos que irdo compor os resultados dessa pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSOES
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Quando falamos em boas praticas, Kiwanuka A, et al. (2013) definem esse termo
como um conjunto de ag¢Bes que visam a perfeicdo. Quando implementado o
atendimento emergencial, considera-se uma boa pratica: evitar separacbes
desnecessarias entre mae e bebé, estimulando assim o inicio do vinculo mae-bebé,
incentivando o contato pele a pele com a mde na primeira hora de vida (MULLER EB e
ZAMPIERI MFM, 2014).

A este respeito, Pieszak GM et al. (2019) concentram-se nas intervencdes
realizadas com bebés durante o nascimento, e comparam com muitas delas realizadas
sem suporte cientifico, como aspiracdo nasal e orofaringea, travessia nasogastrica e
retal. A triagem para prevenir atresia, etc., ndo é recomendada rotineiramente em
bebés saudaveis.

Os dados da pesquisa de Santos LM, et al. (2012) demonstraram que mae e filho
sdo separados abruptamente no pds-parto imediato para realizar cuidados de rotina ao
recém-nascido, ndo considerando esse momento como necessario e de intimidade entre
o bindmio. Nesse sentido, Muller EB e Zampieri MFM (2014) reafirmam que para haver
boas praticas, os profissionais de saude devem ser capacitados e conscientizados para
evitar a separacdo precoce e o cuidado mecanico, com o objetivo de prestar um cuidado
humanizado e ndo apenas seguir as rotinas da instituicdo. Entretanto, mesmo com as
recomendacdes e conhecimento dos profissionais de salde sobre o cuidado imediato,
ainda ha divergéncias nessa acdo de cuidado. As maternidades possuem protocolos
préprios, priorizando na maioria dos casos a realizacdo de exames fisicos, andlise de
dados antropométricos e administracao de medicamentos, retardando o contato pele a
pele e a amamentacdo (MATOS TA, et al., 2010).

Estas praticas hospitalares dominam os cuidados obstétricos, ampliam o contato
pele a pele e a amamentacgdo, contrariando uma tendéncia para as relagdes humanas,
ameacando a gestdo da mae, e deixando-as criarem-se. Decisdes sobre seu RN
(SAMPAIO ARR, et al., 2016).

Muller EB e Zampieri MFM (2014) revelaram que as principais divergéncias na
execucdo do cuidado estdo relacionadas a decisdo de qual acdo é prioritdria, como
executar as técnicas, os materiais utilizados para realiza-las, o local e 0 momento mais
adequados; isso demonstra uma contradicdo entre o que é definido como prioridade na

literatura e o que é visto na pratica.
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Sobre os aspectos envolvidos na efetividade do cuidado imediato, Moreira MEL,
et al. (2014) afirmam que as varidveis para a efetiva execuc¢do do cuidado imediato sao:
nascer em hospitais certificados pela Iniciativa Hospital Amigo da Criancga (IHAC), ter tido
parto vaginal e ter acompanhante no momento do parto.

Esses resultados sdo confirmados pelo estudo de Silva OLO, et al. (2018), que
retrata o potencial impacto da IHAC na redugdao da mortalidade infantil no Brasil, ao
aumentar a prevaléncia de diferentes indicadores de amamentacdo e o quanto nascer
em Hospital Amigo da Crianga (HAC) significa em termos de vidas salvas, tendo em vista
gue a disseminacdo de boas praticas ao nascer ja é uma realidade implementada e
desenvolvida diariamente no cuidado ao bindmio. Ao ter companheiro, a mulher tem
mais oportunidades de contato pele a pele com o bebé. Essa garantia, além de fornecer
suporte durante o parto, auxilia na utilizacdo de bons métodos de cuidado e se torna
uma protecao nesse periodo vulneravel em que os casais se encontram (MONGUILHOTT

JIC, et al., 2018).
CONSIDERACCES FINAIS

Diante desse novo cendrio, as praticas de atendimento imediato estdo sendo
adaptadas de acordo com as diretrizes do Ministério da Saude, orientadas pela condicdo

clinica da mae.

Quando a mae estiver assintomatica, recomenda-se que o servico mantenha o
contato pele a pele, clampeamento do corddao umbilical em tempo habil e amamentacao
na primeira hora de vida. Caso a parturiente apresente sintomas ou seja confirmada a
doencga, recomenda-se que os profissionais da sala de parto adotem uma nova
abordagem, suspendendo o contato pele a pele e adiando a amamentacado na primeira
hora péds-parto. Isso tem se mostrado mais bem-sucedido na implementacdo do
atendimento imediato, enfatizando a importdncia da adesdo as diretrizes de
humanizacdo do parto. Ressalta-se que o treinamento da equipe de enfermagem na sala
de parto é um fator crucial na implementagdo das melhores praticas de atendimento
imediato ao recém-nascido, principalmente no contexto da pandemia do coronavirus.

A pratica de atendimento imediato ao recém-nascido neste estudo envolveu

predominantemente o contato pele a pele e a amamentagdo; no entanto, o

clampeamento tardio do corddao umbilical, que também é considerado uma pratica
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recomendada pelo Ministério da Saude, foi pouco mencionado. Bebés nascidos em

hospitais certificados pelo IHAC, CPN, com maes que tiveram parto vaginal e tém

acompanhante, devem receber o maximo de cuidado e atengao.
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