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RESUMO

Introducgdo: O processo de morte/morrer ainda € pouco debatido e questionado entre os
profissionais de enfermagem da Unidade de Tratamento Intensivo Neonatal, mesmo sendo
um fenémeno que esta presente no cotidiano do servico. Objetivo: Identificar as acdes de
enfermagem aos pais sobre a perda neonatal e conhecer o papel do enfermeiro nesse
contexto. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa realizada por meio da Biblioteca
Virtual em Sadde, incluindo as bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude, Banco de Dados de Enfermagem e Scientific Electronic Library Online.
Resultados: Foram selecionados 13 artigos que atenderam aos critérios de inclusdo e
responderam a pergunta norteadora: “Quais as estratégias realizadas pela enfermagem a
familia frente a morte neonatal?”. Os profissionais de enfermagem indicaram a
complexidade de lidar com a perda e de como anunciar isso aos familiares se torna uma
tarefa ardua e dificil. Conclusdo: E necessario haver o aperfeicoamento de temas
relacionados a morte neonatal com os profissionais, cujas acdes podem ser realizadas em
quatro passos: estabelecimento de vinculo, esclarecimento de ddvidas, encorajamento de
atitudes positivas e 0 apoio psicoterapéutico e cuidado humanizado.

Palavras-chave: Enfermagem; Morte neonatal; Recém-nascido.
ABSTRACT

Introduction: Death / dying process is still little debated and questioned among nursing
professionals in the Neonatal Intensive Care Unit, even though it is a phenomenon that is
present in the daily life of the service. Objective: To identify nursing actions for parents on
neonatal loss and to know the role of nurses in this context. Methodology: This is an
integrative review carried out through the Virtual Health Library, including the Latin
American and Caribbean Literature in Health Sciences databases, Nursing Database and
Scientific Electronic Library Online. Results: 13 papers were selected that met the inclusion
criteria and answered the guiding question: "What are the strategies performed by nursing
to family in the face of neonatal death?". Nursing professionals indicated the complexity of
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dealing with the death and how to announce it to family members becomes an arduous and

difficult task. Conclusion: It is necessary to improve the topics related to neonatal death with
professionals, whose the actions can be carried out in four steps: establishing a bond,
clarifying doubts, encouraging positive attitudes and psychotherapeutic support and
humanized care.

Keywords: Nursing; Perinatal death; Newborn.

1 INTRODUCAO

As unidades de terapia e/ou tratamento intensivo (UTI) s&o ambientes de cuidado
diferenciado, normalmente, sdo dotadas de monitorizacdo continua, concentrando assim
tecnologia e rotina minuciosas para assisténcia ao paciente, que, potencialmente, esta em
situacéo critica, necessitando da manutencdo da sua vida. Nesse contexto, a hospitalizacao
infantil na UTI neonatal (UTIN) engloba muito além da crianca e a equipe multiprofissional
que presta assisténcia, a familia também se vé envolvida nessa convivéncia que pode
estender-se por dias a meses (MENIN; PETENON, 2015).

A UTIN, por alocar pacientes mais graves, realiza procedimentos complexos, que
por sua vez sdo, geralmente, invasivos, que aliados a utilizacao de tecnologias potentes tém
conseguido salvar e prolongar a vida dos pacientes. Entretanto, o processo de morte/morrer
ainda é pouco debatido e questionado entre os profissionais da enfermagem desse setor,
sendo que é um fendmeno que esta presente no cotidiano do servico (XAVIER et al., 2013).

A enfermagem é uma profissdo que lida com a complexidade humana, requer entdo

o0 conhecimento da natureza fisica, social e psicoldgica de cada individuo. Desta forma, o
cuidado esta na atencdo, no zelo e na preocupacao com o outro. Esse cuidado vai do nascer
ao morrer. No entanto, na formacdo académica podem ser deixadas lacunas a cerca do
morte/morrer, sendo assim, o profissional é impulsionado a acreditar apenas na cura e
reabilitacdo do paciente. Ainda que ajam enormes avancgos tecnoldgicos e terapéuticos em
salde, geralmente, os profissionais ndo estdo preparados para atender e lidar com o
sentimento de morte, entre equipe e com os familiares dos pacientes (AGUIAR et al., 2006).
Essa continua exposicdo com o processo de morte/morrer nos revela uma necessidade
de refletir sobre essa tematica, lidando com temores e insegurancas que se sobrepdem

a atuacdo desses profissionais diante da finitude da vida. Tal reflexdo necessita do

conhecimento técnico e cientifico para o exercicio da profissdo. Principalmente, sobre

como vivenciar a morte neonatal, revelando todas as duvidas, insegurangas e incertezas em

como lidar com os familiares (MENIN; PETENON, 2015).
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Assim, buscando compreender a vivéncia do processo de morte/morrer para 0s
profissionais e quais as condutas realizadas com 0s pais dos recém-nascidos mortos, a
questdo norteadora do estudo foi: “Quais as estratégias realizadas pela enfermagem a familia
frente a morte neonatal?”. Partindo desse questionamento, os objetivos do estudo foram
identificar na literatura as agcdes de enfermagem aos pais acerca da perda neonatal e conhecer
0 papel do enfermeiro nesse contexto.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa, escolhida por ser um método de ampla
abordagem que tem como funcéo identificar, analisar e sintetizar os resultados de estudos
que possuem a mesma tematica, possibilitando evidenciar uma compreensdo mais
abrangente sobre o0 assunto abordado, assim como apontar as lacunas existentes, com base
em cinco fases: (1) identificacdo do tema e selecdo da questdo de pesquisa; (2) definicdo
dos criterios de inclusdo e exclusdo (amostra de artigos); (3) avaliacdo dos estudos incluidos;
(4) andlise e interpretacdo dos dados e (5) apresentacdo da revisao, sendo muito util para

enfermeiros que atuam na pratica clinica e que almejam realizar assisténcia baseada em
evidéncias (CROSSETTI, 2012; ROCHA et al., 2017), conforme apresentado na Figura 1.

A fim de cumprir as exigéncias da revisao integrativa, foram seguidas e cumpridas
as etapas citadas acima, contudo, houve a criagdo de um Protocolo Operacional Padrdo
(POP), a fim de organizar e controlar as etapas a serem seguidas na construcéo deste artigo.
A pergunta norteadora do estudo foi: “Quais as estratégias realizadas por a enfermagem a
familia frente a morte neonatal?”. O levantamento de dados foi realizado em abril de 2019,
por meio do acesso on-line a Biblioteca Virtual em Saude (BVS), na qual incluiu as bases
de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Banco
de Dados de Enfermagem (BDENF) e Scientific Electronic Library Online (SciELO). Os
descritores utilizados foram “Enfermagem” e “Morte neonatal”, constantes nos Descritores
em Ciéncia da Saude (DECS).

Como critérios de inclusdo adotaram-se: responder a pergunta norteadora; estar
disponivel na integra eletronicamente; serem publicados entre os anos 2006 e 2018 e estar
disponivel em idioma portugués. Como critério de exclusdo foi considerado: qualquer tipo
de documento que nédo se caracterize como artigo, como cartas ao editor, resenhas, teses,

dissertagcdes e monografias. No momento da coleta de dados, com o cruzamento entre
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“Enfermagem” e “Morte neonatal” na BVS, encontrou-se 483 artigos, dos quais, 13 foram
incluidos.

Em continuidade, realizou-se a leitura aprofundada de todos os artigos incluidos e o
respectivo preenchimento de um instrumento de coleta de dados construido por os autores,
no qual conteve questdes importantes para os resultados desta pesquisa, sendo 0s seguintes:
identificacdo do artigo e seus aspectos metodoldgicos; contexto da perda neonatal;
resultados do artigo; acdes de enfermagem aos pais e feedback dos pais frente as acdes (se
investigado).

Os artigos foram avaliados quanto nivel de evidéncia: Nivel 1 — revisdo sistematica
ou metandlise de ensaios clinicos controlados; nivel 2 - ensaio clinico controlado
randomizado bem delineado; nivel 3 - ensaio clinico controlado sem randomizagdo; nivel4
- estudos de coorte ou caso-controle bem delineados; nivel 5 - reviséo sistematica de estudos
qualitativos e descritivos; nivel 6 - estudos descritivos ou qualitativos e nivel 7 - opinido de
autoridades ou especialistas (GALVAO, 2006).

3 RESULTADOS
Foram selecionados 13 artigos seguindo-se 0s passos descritos no esquema abaixo:

Figura 1: Fluxograma das etapas de busca dos artigos.

Escolha do tema

AN/2

Pergunta Norteadora

A\/

Critérios de inclusao e

exclusio > Cruzamento das
palavras-chave

T ——
Selecdo dos artigos

!

Selecionados =13 | <——{ g | < Critérios atendidos? |—> | NAo |—>| Descartados =470

AMOSTRA

Fonte: Elaboragdo propria, 2019.

Destes, um foi publicado em 2006, um em 2008, um em 2010, um em 2012, um em

2013, um em 2015, dois em 2016, seguido de quatro em 2017 e um em 2018. No que se
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refere aos aspectos metodoldgicos da pesquisa, onze eram qualitativos, um quantitativo e

um de revisdo de literatura. Dos estudos selecionados, constatou-se que todos eram voltados

para o papel do enfermeiro frente a morte de neonatos em Unidade de Terapia Intensiva

Neonatal, como demonstrado no quadro 1.

Quadro 1: Resultados evidenciados nos artigos selecionados para a reviséo, 2019.

ARTIGOS

RESULTADOS

Morte de neonatos: percep¢édo
da equipe multiprofissional a
luz da complexidade
(SUBUTZKI et al., 2018).

Os profissionais relatam a falta de compreensédo da gravidade dos fatos por parte
dos familiares, e os profissionais, diante disto, para ndo cometerem erros ao falar
algo, preferem silenciar. Os mesmos demonstram limitada compreensdo tedrica,
sensacao de impoténcia e buscam trabalhar a espiritualidade com a familia frente a

perda.

Sentimentos vivenciados pelos
profissionais de Enfermagem
diante de morte em unidade de
terapia intensiva neonatal
(ROCHA et al., 2017).

O enfermeiro sente-se impotente e considera a perda uma situacao dificil para a
pratica profissional, algo que fragiliza e assusta. Consideram a morte como algo
negativo que gera o sentimento impoténcia e tristeza, o impacto da morte
representa insucesso de todos os seus esforgos e investimentos feitos pela equipe.

Vivéncias de enfermeiras
frente @ morte na unidade de
terapia intensiva neonatal
(XAVIER et al., 2013).

Os resultados formaram trés categorias: O conflito entre o idealizado e o vivido; A
vivéncia de sentimentos negativos; e O compartilhamento do processo de morte
com a familia. O enfermeiro mesmo preparado para morte tinha medo e
dificuldades de enfrentar a perda por muitas vezes estabelecer vinculo com o
neonato internado na UTI.

Conhecendo as préticas de
cuidado da equipe de
enfermagem em relacdo ao
cuidado na situacéo de final de
vida de recém-nascidos
(SILVA et al., 2017).

Os autores falam sobre como vivenciar a doenca e a morte de um bebé € um
processo que se mostra de forma complexa para a equipe de enfermagem. Relatam
que o cuidado paliativo é de dificil implantacéo por ser pouco discutido e
delineado pelos profissionais e o quanto € valido a sensibilizacdo para melhor
trabalhar e enfrentar a situacdo de perda, sempre respeitando as individualidades.

Estratégias de resisténcia dos
profissionais de enfermagem
diante de situacdes de morte
de recém-nascidos
(FIGUEIRA et al., 2016).

Emergiram duas categorias referentes as estratégias de resisténcia adotadas pelos
profissionais de enfermagem diante da situacdo de morte de RN: Estratégias
individuais onde os profissionais trabalham sozinhos e vivenciam o processo de
negacdo, tristeza e dificuldade de enfrentamento; E as Estratégias coletivas parao
enfrentamento da morte, onde eles trabalham em equipe e buscam maneiras de
como enfrentar a morte, esse, por sua vez, tem maior sucesso.

Enfermagem e cuidado
humanistico as maes diante do
6bito neonatal (FARIAS et al.,

2012).

O estudo mostra as variaveis das parturientes, que cada caso tem sua
especificidade e cada familia reagiria de acordo com aquilo que 0s mesmaos
estavam preparados. Mostram a diferenca entre idades, se a gesta¢do era algo
planejado ou ndo, o tipo de parto, se vaginal ou ceséreo e o tempo de internacéo
do RN.

O profissional de enfermagem
frente a morte do recém-
nascido em UTI neonatal

(INACIO et al., 2008).

Os profissionais relatam néo se sentirem preparados para abordar a familia diante

da perda e que isso deveria ser melhor trabalhado pela instituicdo. Os mesmos ndo

se sentem culpados por ndo saber agir na maioria das vezes, mas que ficam com
um pesar quando voltam para suas casas e comegam a refletir sobre.

Ortotanasia nas unidades de

terapia intensiva: percep¢do

dos enfermeiros (SANTANA
etal., 2017).

Conclui-se que na visdo do enfermeiro, a ortotanésia é pratica que visa respeito a
dignidade humana por meio de morte digna e enfatiza a necessidade de criar
estratégias para se trabalhar com familia, para dar suporte, esclarecer duvidas e
outros fins, buscando sempre amenizar o sofrimento do paciente e da familia.

O cuidado a familia diante da
perda neonatal: uma reflexdo
sob a dtica da teoria da
complexidade (ICHIKAWA et
al., 2017).

O processo de perda neonatal tem seu impacto tanto na vida dos pais, como
também nas vivencias da equipe de engrenagem. E também é refor¢ado a conduta
gue a equipe aborda no tratamento dos pacientes em UTIN e seus pais a acerca da

morte neonatal. Requer amadurecimento emocional e habilidade pratica.
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Cuidando do neonato que esta
morrendo e sua familia:
vivéncias do enfermeiro de
terapia intensiva neonatal
(AMORIM et al., 2016).

Um momento muito dificil para a enfermeira; Ela reconhece a dimenséo do
sofrimento da familia; A vivéncia cotidiana dos profissionais de enfermagem em
UTI neonatal ndo é suficiente para prepara-los para lidar com a morte de um
recém-nascido. Sentimentos de culpa, fracasso e negacdo da morte afloram,
representando dificuldade de compreender a transi¢do vida-morte nesse momento.

Estudo fenomenoldgico sobre
a vivéncia da morte em uma
unidade de terapia intensiva
neonatal (GERMANO et al.,

2010).

Da esséncia de suas falas, foram identificadas as unidades de significados, as
quais expressaram uma diversidade de sentimentos comumente acompanhados de
dor e sofrimento. O esforco de compreensdo desta realidade empirica foi
alicergado por autores que direta ou indiretamente abordam o tema, ou se
preocupam com a condi¢do humana.

O envolvimento do enfermeiro
no processo de morrer de
bebés internados em Unidade
Neonatal (AGUIAR et al.,
2006).

Os resultados foram analisados conforme as categorias: Sentimentos que emergem
na convivéncia com a morte; Convivendo com a familia no processo de morrer; e
A influéncia da formagao académica para a convivéncia com o paciente terminal.

Os sentimentos citados foram de perda, tristeza, angustia, impoténcia, frieza.

Terminalidade da vida
infantil: percepcdes e
sentimentos de enfermeiros
(MENIN et al., 2015).

Os resultados evidenciam o despreparo emocional dos enfermeiros e a
insuficiéncia de subsidio, seja em sua formacdo académica, seja em sua educacdo
continuada, bem como a falta de suporte terapéutico nas instituicdes de salde para
lidar com a situagéo.

Fonte: Elaboracdo propria, 2019.

Com base nos artigos, existe uma variedade de estratégias de como o enfermeiro lida

com as situacOes relacionadas a morte neonatal. A variacdo percorre desde as acdes de
enfermagem e a importancia do papel no cenario da morte, como também a forma que o
enfermeiro recebe a perda daquele paciente e busca o entendimento da terminalidade da

vida que por vezes, acabava de iniciar.

Quadro 2: Ag¢Bes de enfermagem aos pais, 2019.

ACOES Frequéncia*
Confortar os pais 5
Promover apoio a espiritualidade 5
Elucidacéo de duvidas dos pais, encorajamento de atitudes positivas, 4

apoio psicoterapéutico e cuidado humanizado
Atuacdo interdisciplinar junto com os pais 3
Fonte: Elaboragdo propria, 2019. *Mais de uma acéo por artigo.

Quando relacionado as ac6es de enfermagem, o conforto aos pais e promogédo de
apoio espiritual sdo citadas por cinco artigos, até de forma simultanea, ressaltando-se a
implementacdo das duas acdes em conjunto. Elucidacdo de duvidas é citada indicando a
importancia do didlogo com os familiares, esclarecendo duvidas e ao mesmo tempo
proporcionando um cuidado humanizado.

Outro aspecto mencionado é a atuacdo interdisciplinar, promovendo contato entre 0s
profissionais e estabelecendo planejamento biopsicossocial entre todos os profissionais,

onde as a¢Oes foram citadas em trés artigos.
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Quadro 3: Reagdes dos enfermeiros relacionadas aos pais citadas nos artigos selecionados.

REACOES DOS PROFISSIONAIS Frequéncia*
Sofrimento da perda do RN junto com os familiares (vinculo) 5
Baixa autoestima
Escassez de habilidade nos aspectos emocional/espiritual
Postura rigida
Fonte: Elaboracéo propria, 2019. *Mais de uma reacéo por artigo.

ENFTIES

A maioria aponta a dificuldade do enfermeiro em separar o lado profissional do
pessoal, em que, por vezes, estdo com as emocgOes sdo estremecidas, juntamente com
envolvimento com os familiares, na busca de aproximagdo como tentativa de ajuda ao
momento que a familia esté vivenciando a perda.

Quando se fala de sofrimento junto aos familiares, cinco artigos colocam em
discusséo as dificuldades que os enfermeiros tém de se deparar com a perda do paciente,
onde, através de um vinculo familiar, existe o sofrimento em conjunto. Diante desse
desgaste emocional, quatro artigos colocam a baixa autoestima que os profissionais
enfrentam, gerando sentimentos negativos.

Relacionado a escassez de habilidades nos aspectos emocional/espiritual, em trés
artigos foi observada a dificuldade no enfrentamento emocional. A postura rigida é citada,
onde diante de tantas perdas, € uma atitude que permite ndo se envolver e assim, ndo sentir

a perda de forma mais intensa.

4 DISCUSSAO

Foi possivel identificar que algumas informacfes ndo estavam disponiveis nos
artigos, tais como o grau de assisténcia ao recém-nascido, se estava em ventilacdo mecanica,
qual o tipo de medicacdo ou a causa da morte. Entretanto, o contexto do dbito neonatal era
exclusivamente na UTIN, fato este que dificultou o enfrentamento da morte por parte dos
enfermeiros por ser um ambiente onde o paciente passa mais tempo e 0 RN se encontra em
estado critico, existindo uma atencdo maior do profissional, facilitando o vinculo afetivo
entre profissional, familia e paciente.

Em todos os estudos havia uma similaridade na opinido dos profissionais de
enfermagem quanto a complexidade de lidar com a perda e de como anunciar isso aos
familiares, se tornando uma tarefa ardua e dificil, por muitas vezes ndo saberem agir diante

da situacdo, ndo diferindo o lado profissional do pessoal e tampouco reagindo de forma
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adequada com cada situacdo. Vivenciar a doenca e a morte de um bebé é um processo que
se mostra de forma complexa para a equipe de enfermagem por estarem envolvidas questdes
culturais relacionadas a forma de lidar com a morte como um assunto velado, bem como se
mostram presentes as proprias subjetividades das enfermeiras, relacionadas as suas crengas,
as experiéncias de vida e a falta do dialogo sobre a morte na formacéo académica (SILVA
etal., 2017).

E necessario buscar um olhar ampliado sobre as distintas dimensdes presentes em
um fendmeno, o que implica também reconhecer de modo mais apropriado, as relagcdes entre
a parte e o todo, e vice-versa, ou seja, cada situacdo vai refletir de uma maneira diferente
em cada pessoa, mas para isso é necessario que saibam diferenciar o que essa mudanca do
todo pode repercutir nas partes. O enfermeiro, diante dessas situacdes, se coloca numpapel
autolimitado por ndo saber reagir ou entender como um todo. O sentimento de impoténcia,
estresse, angustia, tristeza e frustracdo tomam conta, e refletir e lidar com questées como a
morte e a perda e com 0s temores e insegurancas que permeiam sua atuacdo diante da
finitude humana, é tdo essencial quanto o conhecimento técnico e cientifico para o exercicio
profissional (MORIN, 2011; ROCHA et al., 2017).

Um dos fatores que a enfermagem relata € o desconhecimento da gravidade do estado
de saude do neonato, ou até mesmo a negacao para nao se deparar com o inesperado. Por
vezes outros reagem de modo que parecem conformados com a perda, e para os profissionais
isso € inatingivel. Todavia, a individualidade de cada caso e de cada familia deve ser
considerada para julgamento de suas reacdes. Existem casos em que a gravidez ndo foi
planejada, ou a mée ndo desejava a crianca, ou a mesma € solteira e ndo tinha/teria um apoio
e suporte familiar, e para tal o profissional deve estar preparado para lidar (SUBUTZKI,
LOMBA; BACKES, 2018).

O relato de muitos profissionais de enfermagem é que 0s mesmos precisam ser mais
bem preparados para tal evento. Existem medidas a serem tomadas pelos profissionais para
contornarem a situacdo, uma é com estratégias individuais onde eles evitam, se isolam,
silenciam, e se sentem impotentes resultando muitas vezes em atitudes negativas. E
estratégias coletivas, onde eles trabalnam em conjunto e se apegam mais ao culto da
espiritualidade. Essa estratégia parece apresentar maior sucesso € beneficio aos
profissionais, pois, coletivamente, parecem se proteger mais no que diz respeito a morte. A
espiritualidade mostra ser um importante apoio para o enfrentamento da morte. Os

profissionais acreditam que a evolucdo clinica dos recém-nascidos depende também da
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vontade divina, afirmando por vezes que somente a assisténcia de enfermagem prestada néo
basta (FIGUEIRA et al., 2016).

O despreparo emocional dos enfermeiros pode acabar refletindo no modo como eles
reagem com os pais, as familias precisam neste momento de um suporte, ou seguranca que
muitas vezes o profissional ndo pode ofertar. Para os familiares, o enfermeiro possui um
papel muito importante na humanizagdo do cuidado prestado na UTIN, por ser uma das
pessoas que mais tém contato com o0s clientes. Por isso, o profissional possui a
responsabilidade de estar atento aos sentimentos e as manifestacfes dos familiares no
processo de enfrentamento da doenca e no processo de morrer (FARIAS et al., 2012).

Em alguns estudos, os profissionais relatam ndo saber abordar as familias neste
momento, e que paratal precisariam ser melhor preparados, até mesmo pela instituicdo. Em
outros estudos é relatado que a dor, o choro, 0s gritos e o sofrimento sdo constantes, reaise
dificeis para todas as partes. No processo de morte, a familia necessita de auxilio para
entender e vivenciar melhor o luto. Ao conhecer aspectos como a historia de vida da crianca,
seus familiares, o motivo da internacdo, entre outros, o enfermeiro acaba por envolver-se
emocionalmente no caso, mas a enfermagem necessita delinear uma assisténcia com acoes
capazes de proporcionar vivéncias menos dolorosas aos pais e demais integrantes da familia,
buscando tornar menos aflitiva a proximidade da morte (INACIO et al. 2008; MENIN;
PETENON, 2015).

Levando-se em consideracdo todos os achados, a figura 2 traga uma esquematizagéo
em quatro passos centrada no cuidado humano onde comeca pelo estabelecimento de
vinculo e segue com o esclarecimento de davidas, o encorajamento de atitudes positivas e 0

apoio psicoterapéutico e cuidado humanizado.
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Figura 2: Esquematizagéo centrada no cuidado humanizado.
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Fonte: Elaboracdo propria, 2019.

5 CONCLUSAO

Considerando-se a UTIN como um lugar de assisténcia, de cuidados complexos e de
monitorizac¢ao continua em pacientes em situacao critica, destaca-se a morte neonatal como
um processo delicado, impar e complexo, tanto para os pais que perdem o recém-nascido,
quanto para a equipe. Faz-se necessario compreender que € nesse momento de perda que o
apoio dos profissionais aos pais, em especial dos enfermeiros, tem uma significativa
importancia, respeitando as singularidades como cultura, religido e diversidade familiar.

O enfrentamento da morte ainda é um desafio na assisténcia dada aos pais pelos
profissionais. Foi observado que a maioria tem um enorme deficit em promover apoio por,
muitas vezes, ndo receberem formacdo profissional, repercutindo em uma atuacdo nédo
condizente com o preconizado. Porém, é notério que a iniciativa por parte de alguns
profissionais, em atos simples, j& demonstram que estdo desenvolvendo algum apoio a
familia.

Como limitacGes, destacam-se a escassez de estudos abordando o conceito morte e
morrer na perspectiva de apoio profissional aos pais dos recém-nascidos internados nas
Unidades de Tratamento Intensivo Neonatal (UTIN), o que separa ainda mais a continuidade
da assisténcia. A escassez de educacdo continuada aos profissionais de enfermagem limita
as acdes voltadas aos pais. Fazem-se necessarios outros estudos a respeito do tema,
tornando-se assim, uma ferramenta de conhecimento e de estratégias para 0 manejo de a¢des

com os profissionais dentro das unidades, com a finalidade de assegurar
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uma boa assisténcia de enfermagem voltada aos pais em face da perda neonatal.
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