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RESUMO

A enfermagem tem se preocupado em delimitar sepeaspecifico de conhecimento e,
consequentemente, de atuacao, como forma de corsstaumaneira particular de cuidado, a
partir de um corpo de conhecimento distinto na @wessalde. Objetivou-se descrever o
processo de cuidado do enfermeiro em Unidade dapieerntensiva Neonatal (UTIN).
Estudo descritivo, de abordagem quantitativa baseadaplicacdo de um formulario tipo
check list adaptado e na aplicagdo de um questionério judtiza enfermeiras de uma UTIN
em um hospital publico estadual do Ceara, dura®2eh®ras de observacao sistematica. Em
relacdo a caracterizacdo das enfermeiras obseevoues as doze enfermeiras pesquisadas
eram do sexo feminino (100%), com média de idadés25 anos, tempo médio de formacao
de 10,92 anos, 11 possuiam titulo de pés-graduagdasensu, em nivel de especializacdo
(91,7%), predominantemente em Enfermagem em Neog&o(25%) e Administracao
Hospitalar (16,7%), média de atuacdo em ambienspitatar de 9,67 anos, atuantes em
Enfermagem em Neonatologia ha, em média, 9,17 asete (58,3%) ndo possuiam
qualificacdo para a Inser¢cdo do Cateter Centrahskrcdo Periférica (CCIP) e, verificou-se,
ainda, baixa participacdo em eventos cientificosi@da, nos ultimos 12 meses. Quanto a
distribuicdo da frequéncia de atividades realizadas UTIN, segundo o relato das
enfermeiras, observou-se que as atividades assatereceberam escores maiores do que as
atividades administrativas e de educacdo. Os ddaladservacdo sistematica evidenciaram
um total de 1323 atividades (100%), das quais S8Btnciais (45,05%), 529 administrativas
(39,99%) e 198 educativas (14,97%). O processaatmlho das enfermeiras foca-se nas
atividades assistenciais e, principalmente, emotat® cuidados relativos a manutencdo e
monitoramento das fungdes corporais dos recémduwsciAs atividades educativas estavam
presentes, porém, em menor propor¢do, desfavorecengbapel da enfermeira como
educadora em ambiente intensivo neonatal. Acreditgue a reorganizacdo do processo de
cuidar do enfermeiro em UTIN contemplando atividadssistenciais, (re)distribuindo acdes
administrativas ou que nao sao de sua competéargaopitros profissionais, poder-se-ia abrir
espacos para o envolvimento do enfermeiro em ati@sl educativas, que favorecem o
cuidado clinico e interdisciplinar.

Descritores: Enfermagem neonatal. Papel do profissional de ewfgem. Cuidados de
enfermagem. Crianca hospitalizada.



ABSTRACT

Nursing has been concerned in defining their spefiéld of knowledge and, consequently,
of action in order to build its own private waya#re, based on a distinct body of knowledge
in the health area. The objective was to descritge grocess of nursing care in NICU.
Descriptive study of quantitative approach basedhenapplication of an adapted check list
form and a questionnaire to 12 nurses in a NICH ublic state hospital of Ceara during 392
hours of systematic observation. Regarding theasuicharacterization it was observed that
the 12 nurses surveyed were female (100%) with naganof 35.25 years, mean 10.92 years
of education, 11 had lato sensu post-graduate atlehe level of specialization (91.7%),
mainly in Neonatal Nursing (25%) and Hospital Admsiration (16.7%), average
performance in the hospital was 9.67 years, workmgleonatal Nursing in an average of
9.17 years, seven (58.3%) didn't had qualificafmnthe Insertion of Peripherally Inserted
Central Catheter (PICC), and it was also verified participation in scientific events in the
area in last 12 months. As the data concerningjtiestionnaire, which means the distribution
of frequency of activities in NICU, according torees' report, it was observed that the
assistance activities received higher scores thamatiministrative and education activities.
The data of systematic observations showed thatah af 1,323 activities (100%), of which
596 care (45.05%), 529 administrative (39.99%) B9l educational (14.97%). Data revealed
that the process of nursing work has focused orstasse activities, and especially around
care related to the maintenance and monitoringaafybfunctions of newborns, once the
educational activities were present but in a sma@lteportion disadvantaging the nurse's role
as educator in neonatal intensive environmens. liielieved that the reorganization of nursing
care process in NICU care including activities) @estributing actions administrative or not
of their competence to other professionals, coplehaspaces for the involvement of nurses in
educational activities that encourage integraliatetdisciplinary care.

Keywords: Neonatal Nursing. Nurse's Role. Nursing CareldClkospitalized.



RESUMEN

La enfermeria se ha referido a la definicion deeampo especifico de conocimiento y, en
consecuencia, de actuacion como forma de constuumanera privada de atencion, a partir
de un cuerpo distinto en el area de salud. El iobjétie describir el proceso de atencion de
enfermeria en la UTIN. Estudio descriptivo, de gnf®o cuantitativo, basado en la aplicaciéon
de una encuesta tipoheck list adoptado y de un cuestionario a 12 enfermerasdeJT’IN

de un hospital publico de Ceara durante 392horasbdervacion sistematichlientras ala
caracterizaciémle las enfermeras, toddas 12investigadagranmujeres(100%)con edadmediade
35,25afios, tiempo medio de formacion #@,92 afios11 tenian titulode postgraddato sensu, a
nivel de especializacion(91,7%), predominantemente eenfermeria neonatal (25%) vy
Administracién Hospitalarig16,7%), el rendimientopromedio en el hospital fue de 9.67 afios
actuantes einfermeriaNeonatalhay9.17 afios,siete(58,3%) no presentararasificacion para la

el Catéter Central de Insercion Periféri@CIP), y también hubobaja participaciéren eventos
cientificosen elareaen los Ultimos 12 mese€uanto a los datosobreel cuestionaripes decirla
distribuciénde frecuencia ddas actividadegn laUTIN, segunlas enfermerasse observégue las
actividades asistenciales recibieron puntuacioregonesde quelas actividades de administracion y
de educaciénLos datosde la observaciorsistematicasefialarongue un total de 1.323 actividades
(100%), de los cuales 596 eran asistenciales(45,05%), 529 administrativos (39.99%) y
198educacion (14,97%).Los datosrevelaronque el proceso derabajo de las enfermerae ha
centradoen actividades asistencialeg especialmente alrededor leatencidrnpara elmantenimiento

y la supervisiorde las funciones del cuerpie los recién nacidpya quelas actividadegducativas
estuvieron presentepero en menor medidano favoreciendcel papel de la enfermeracomo
educadoran el entornantensivo neonatalSe creeque lareorganizacion del proceso de atenaién
enfermeriaen la UTIN que incluye actividades asistencialeqre) distribuyendo acciones
administrativasque no son decompetenciaa otros profesionalespodria abrir espacios parda
participaciénde lasenfermerasen las actividades educativgse favoreciesena atencidnintegral e
interdisciplinaria

Descriptores: Enfermeria Neonatal. Rol de la Enfermera. Atenail@nEnfermeria. Nifio
Hospitalizado.
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