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Resumo: A internacdo de um bebé em uma UTI Neonatal traz inUmeras repercussdes para a
sua familia. O acolhimento, a interacdo e a comunicacdo da equipe com os pais desempenham
papel fundamental nesse processo. Foi criado em 2010, no Hospital Moinhos de Vento, o
Grupo de Pais da UTI Neonatal, conduzido de forma multiprofissional, com os objetivos de:
a) proporcionar um espaco de troca de experiéncias sobre 0s sentimentos relativos a

internacdo do bebé; b) oferecer informagdes sobre a assisténcia e rotinas da unidade; c)

Revista Acred - ISSN 2237-5643 v.3,n.5(2013)


mailto:andreia.amorim@hmv.org.br

escutar os sentimentos relativos & amamentacéo e oferecer orientagdes sobre o aleitamento
materno. Foi observado que apds participarem das reunifes, 0s pais sentem-se mais seguros
guantos aos cuidados oferecidos na unidade, mais incluidos e integrados as primeiras
vivéncias e satisfeitos quanto a amamentac&o. E possivel concluir que a reunido de grupo tem
se mostrado uma estratégia eficaz, tanto no ambito da humanizacéo dos servicos em saulde,
como no que se refere a educacdo de pacientes e familiares. O espa¢o de escuta ativa é valido
para prevencao de situacdes estressoras, além de estreitar os lacos entre a familia e o hospital.
Palavras-chave: Unidades de Terapia Intensiva Neonatal. Aleitamento Materno.

Humanizagéo da Assisténcia.

Abstract: The hospitalization of a baby in a Neonatal ICU brings numerous repercussions for
his family. The interaction and team communication with parents play a key role in this
process. In 2010 was created at the Hospital Moinhos de Vento the Parents Group of NICU,
conducted by a multidisciplinary team. The objectives of the group are: a) providing a space
for exchanging experiences about the feelings related about hospitalization baby b) provide
information about the assistance and routines of the unit, c) listen to the feelings related to
breast feeding and offer guidance on breastfeeding. It was observed that after participating in
the meetings, parents feel safer about the care offered in the unit, more integrated and
included the early experiences and satisfied as breast feeding. It is possible to conclude that
the group has been an effective strategy both within the humanization of health services and
in regard to the education of patients and families. The active listening is valid to prevent
stressful situations, and approach between the family and the hospital.
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1 INTRODUCAO

A internacdo de um bebé em uma UTI Neonatal traz inimeras repercussdes para a
sua familia. Inicialmente, o ambiente da unidade de cuidados intensivos para a familia é
estranho e assustador (ROMANO, 1999). Ao mesmo tempo sdo vividos sentimentos de
esperanca e medo. Esperanga por saber que este é um local preparado para atender a todas as
demandas de seu filho e aumentar as chances de sobrevida e medo por compreender a
instabilidade do bebé no momento (FAVARATO; GAGLIANI, 2008). Nesse contexto, o
acolhimento, a interagdo e a comunicacdo da equipe com os pais desempenham papel

fundamental para que as experiéncias emocionais que venham ocorrer nesse periodo sejam
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melhor elaboradas e o sofrimento dos pais minimizados (GAIVA; SCOCHI, 2005;
REICHERT; LINS; COLLET, 2007).

O trabalho em equipe multiprofissional hoje é uma pratica crescente no atendimento
a satde (TONETTO; GOMES, 2007). Inicialmente, a assisténcia a crianca hospitalizada tinha
a finalidade de prevenir infeccOes e a transmissdo de doengas contagiosas por meio de
isolamento rigoroso, privando os pais do contato com a crianga e com 0s profissionais de
saude (LIMA; ROCHA; SCOCHI, 1999). Felizmente essa realidade vem sendo modificada
no cotidiano da UTI Neonatal, pois as equipes de saude vém adotando um modelo de
assisténcia centrada na crianca e na familia, tendo como desafio buscar além de
conhecimentos e habilidades técnicas, a realizacdo de intervencbes humanizadas junto as
familias das criancas hospitalizadas.

A unido da tecnologia e do cuidado humanizado transforma um lugar de dor e
sofrimento num ambiente capaz de inspirar esperanca em um futuro no qual a crianca e seus
pais se desenvolvam de forma satisfatoria (MOLINA et. al, 2007).

Considerando estes aspectos, foi criado no Hospital Moinhos de Vento, o Grupo de
Pais da UTI Neonatal. O grupo vem funcionando desde 2010, com frequéncia semanal e é
conduzido de forma multiprofissional: Enfermagem, Nutrigdo e Psicologia. Os pais de todos
0s bebés da unidade sdo convidados a participar dos encontros, que duram aproximadamente
uma hora, no periodo da manha. No inicio da semana os pais recebem um convite por escrito,
preso a incubadora do bebé, que informa o horario e local do encontro. E papel também dos
demais membros da equipe reforcarem o convite aos pais durante 0s momentos em que
interagem com eles. No dia do encontro, a equipe que participa da atividade recebe os pais em
uma sala de reunides.

O numero de participantes de cada encontro € bastante variado. Normalmente conta-
se com maior participacdo das maes do que dos pais, ja que, por motivos relacionados, na
maioria das vezes, a questdes de ordem laboral, os pais ndo participam tanto das rotinas da
unidade, no horério da manha. Cabe ressaltar que o grupo ndo é destinado a pais de bebés
recém-internados na UTI. As tematicas trabalhadas acompanham todas as etapas da vida dos
bebés na unidade e a experiéncia trazida por um casal enriquece a vivéncia de outros.

Objetiva-se neste artigo relatar a experiéncia do Hospital Moinhos de Vento com a
implantacdo e conducdo do Grupo de Pais da UTI Neonatal. O Grupo de Pais da UTI
Neonatal tem 0 objetivo de proporcionar um espaco de escuta e reflexdo multidisciplinar aos
pais dos bebés internados na unidade. Considerando a ansiedade e preocupacdo com a

internacdo do recém-nascido em uma UTI, a intervengdo busca acolher as dividas e
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sentimentos dos pais, encorajando-os a enfrentar esse momento delicado da melhor maneira
possivel.

Sendo assim, cada encontro do Grupo de Pais da UTI Neonatal tem como objetivo
especifico: a) proporcionar um espaco para que 0S pais troquem experiéncias e possam falar
sobre seus sentimentos relativos a internacdo do bebé; b) oferecer informagdes sobre a
assisténcia os bebés e rotinas da unidade; c) escutar os sentimentos relativos a amamentacéo e
oferecer orientacGes sobre o aleitamento materno e coleta de leite.

2 RESULTADOS

Os resultados desta intervencdo podem ser observados a partir dos relatos dos pais
apos a participacdo no grupo, assim como nas discussdes de casos que se produzem entre a
equipe multiprofissional. Foi observado que apos participarem das reunides do Grupo de Pais
da UTI Neonatal, os pais manifestam sentir-se mais seguros quantos aos cuidados oferecidos
pela equipe de salde aos bebés na unidade. Além disso, percebe-se especialmente nas mées,
maior satisfacdo em relacdo a amamentagdo, pois tiveram a oportunidade de sanar suas
duvidas em relacdo ao comportamento alimentar durante o aleitamento, retirada de leite e
estimulo para maior producéo.

No caso dos pais, aqueles que tém a oportunidade de participar, sentem-se mais
incluidos e integrados as primeiras vivéncias com o bebé. Outro resultado importante da
experiéncia no Grupo de Pais da UTI Neonatal, é a troca de experiéncias que ocorre entre 0s
participantes. Escutar historias semelhantes, conviver com pais que estdo em diferentes
momentos da internacdo de seus filhos, compreender que a vivéncia como a prematuridade
extrema de um bebé, por exemplo, ndo séo particularidades suas, mas sim algo que ocorre
com um grande nimero de familias na atualidade, faz com que os pais assimilem melhor tal
experiéncia.

Em suma, entende-se que o Grupo de Pais da UTI Neonatal oportuniza a formacéo
de um vinculo de respeito e confianca entre os pais e a equipe de saude, o que
consequentemente minimiza o sofrimento provocado pela internagcéo e abre o caminho para
gue os pais estabelecam uma vinculacdo positiva e satisfatoria com os bebés, mesmo no
ambiente da terapia intensiva.

3 CONCLUSAO

A partir desta experiéncia é possivel concluir que o Grupo de Pais da UTI Neonatal
tem se mostrado uma estratégia eficaz tanto no &mbito da humanizacdo dos servicos em
salde, como no que se refere a educacdo de pacientes e familiares. O espaco de escuta ativa

oportunizado semanalmente pela equipe multiprofissional tem se mostrado valido no sentido
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de prevenir situacdes potencialmente estressoras para 0s pais, além de estreitar os lacos entre
a familia e o hospital. Percebe-se que, desta forma, torna-se possivel realizar a atengdo
integral ao recém-nascido e sua familia e se abre um espaco para trabalhar a esséncia do
cuidar humano.
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