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INTRODUGCAO: A triagem neonatal é uma acdo preventiva que permite fazer o diagnéstico de
diversas doencas congénitas ou infecciosas, assintomdticas, no periodo neonatal, por meio de
testes aplicados numa populacdo, de um grupo de individuos com probabilidade elevada de
desenvolvé-las, permitindo desta forma a instituicdo do tratamento precoce especifico e a
diminuicdo ou eliminacdo das sequelas associadas aos agravos. Todos os bebés devem fazer o
teste para a deteccdo da fenilcetonuria, hipotireoidismo congénito e outras doencas, conhecido
popularmente como Teste do Pezinho, preferencialmente entre o 2° e o 7° dia ap6s o nascimento.
O tratamento iniciado precocemente, antes dos dois meses de vida, pode evitar a deficiéncia
mental.! Assim como a triagem das doengas metabdlicas, genética, enddcrinas, entre outras
disfungdes que sdo importantes para o desenvolvimento e sobrevivéncia dos recém-nascidos, a
triagem auditiva e oftalmolégica também deve ser realizada.? Nesta perspectiva a equipe de
enfermagem atua diretamente na assisténcia prestada aos neonatos, podendo deste modo
contribuir com o que é preconizado pelo Ministério da Satide relacionado ao programa de triagem
neonatal. Assim torna-se admissivel a explanacdo dos conhecimentos e contribuicdo da equipe de
enfermagem sobre Triagem Neonatal. OBJETIVOS: Descrever os conhecimentos da equipe de
enfermagem sobre a triagem neonatal e analisar como a equipe de enfermagem de uma
maternidade-escola contribui para a realizacdo da triagem neonatal. METODOLOGIA: Trata-se
de uma pesquisa do tipo descritiva com abordagem qualitativa. O estudo foi realizado em uma
maternidade publica, a maior do Estado, localizada na zona sul do municipio de Teresina (PI).
Participaram do estudo a equipe de enfermagem: auxiliares de enfermagem, técnicos de
enfermagem e enfermeiros que prestam assisténcia direta aos recém-nascidos no sistema de
Alojamento Conjunto das quatro alas (A, B, C e D) da maternidade, no periodo de fevereiro a
margo de 2012. A escolha dos participantes ocorreu de maneira aleatéria entre os profissionais
que atuam neste setor hospitalar. Foram incluidos todos os profissionais da equipe de enfermagem
que assistem diretamente o recém-nascido e aceitarem participar da pesquisa e assinarem o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido. Como também foram considerados os profissionais com
no minimo seis meses de assisténcia na unidade de Alojamento Conjunto. Foram excluidos os
profissionais que estiverem de licenca médica ou de licenga sem vencimento no momento da
coleta de dados ou ainda que atuarem em atividades assistenciais indiretas. Foi utilizado um
roteiro de entrevista semi-estruturado. Este roteiro foi testado previamente com alguns sujeitos
antes da sua utilizacdo definitiva. As entrevistas foram realizadas individualmente em local
apropriado na maternidade, de acordo com a disponibilidade dos profissionais quanto a data e
horério, totalizando 16. As mesmas foram registradas em gravador portatil MP4, com a finalidade
de reproduzir de maneira fidedigna as falas do sujeito durante o didlogo, ap6s esclarecimento aos
depoentes sobre os objetivos da pesquisa, em seguida, transcritas e lidas cuidadosamente para que
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nenhuma informacdo relevante fosse desconsiderada, para entdo serem estruturadas por
similaridade das respostas até a percepcdo de saturacdo através da categorizacdo. Ainda foram
estabelecidas classes analiticas a partir dos objetivos e do roteiro de entrevista. A pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa — CEP/UFPI com CAAE n°® 0495:0.045.045-11, assim
como também pela comissdo de ética da maternidade, conforme previsto na Resolugdo 196/96,
em que, portanto, foi respeitado o anonimato dos mesmos. RESULTADOS: Conforme a
categoria profissional, seis (06) eram enfermeiros (as), dez (10) eram técnicos de enfermagem e
nao houve a participacdo do profissional auxiliar de enfermagem na coleta dos dados. A maioria
desenvolve atividades na Maternidade ha mais de 3 anos. Todos os profissionais entrevistados
referiram ndo ter recebido treinamento para a triagem neonatal. Os mesmos ndo possuem
conhecimento técnico cientifico para orientar as maes para a realizagdo da triagem neonatal, e
diante dos fatos, pouco tem conhecimento sobre os detalhes das patologias, e ainda que conhecam
é muito importante a atuacao da assisténcia de enfermagem na deteccdo e acompanhamento do
recém-nascido de maneira efetiva e correta. Pode-se observar que as mesmas ndo descrevem
conhecimentos especificos relacionados aos agravos da triagem neonatal auditiva. Evidencia-se
que os profissionais conhecem e descrevem as rotinas da maternidade relacionadas a triagem
neonatal de forma coerente. A contribuicdo da equipe de enfermagem em relacdo a triagem
neonatal esta relacionada a orientagOes as maes, a supervisdo de profissionais quanto a busca ativa
dos RN e coleta dos exames e a encaminhamentos para a realizacdo da triagem neonatal. Foi
possivel ratificar que a equipe de enfermagem realiza agoes da Triagem Neonatal que ndo
corrobora devidamente com as recomendagdes portadas na literatura estabelecida pelo Ministério
da Satide para a implantacio da Triagem Neonatal. CONCLUSOES: O estudo péde proporcionar
a equipe de enfermagem, tomada de decisdes em vista de planejamentos e ado¢do de medidas com
a aquisicdo de saberes técnico- cientificos a cerca do programa de Triagem Neonatal, visando
prestar atencdo de enfermagem qualificada aos RN. Nesta perspectiva a equipe de enfermagem
atua diretamente na assisténcia prestada aos neonatos, podendo deste modo contribuir com o que é
preconizado pelo Ministério da Satide relacionado ao programa de triagem neonatal.
CONTRIBUICOES PARA A ENFERMAGEM: Pensando sobre o conhecimento e as
contribui¢des da equipe de enfermagem acerca da triagem neonatal, foi possivel entender o que é
o processo de Triagem Neonatal e suas implicagdes para o tratamento especifico precoce e a
melhoria na qualidade de vida das criangas. A Educacao Permanente da equipe de enfermagem
frente a Triagem Neonatal exige além de programas educacionais baseados em competéncias e
habilidades especificas, processos educativos criticos reflexivos que visem o desenvolvimento de
conhecimentos de carater interdisciplinar e transdisciplinar. £ importante que a equipe de
enfermagem esteja esclarecida em relagdo aos conhecimentos técnicos—cientificos, podendo assim
contribuir com a implementacdo do Programa de Triagem Neonatal condizentes as etapas de
coleta e andlise, detecgdo, confirmacdo diagndstica, acompanhamento do tratamento e prognéstico
de modo a propiciar qualidade da assisténcia para o diagnéstico precoce em neonatos
assintomaticos. REFERENCIAS: 1 Amorim JF, Souza MHN. O conhecimento das mdes acerca
da triagem neonatal. Rev. Enfermagem UERJ [Internet]. 2005. [acesso em 2012 abr 6];13(1):27-
31. Disponivel em: http://www.facenf.uerj.br/vi3n1/vi3n1a04.pdf. 2 Hilu MRPB, Zeigelboim
BS. O conhecimento, a valorizagdo da triagem auditiva neonatal e a intervencdo precoce da perda
auditiva. Rev. CEFAC [Internet]. 2007. [acesso em 2011 ago 20];9(4): 563-570. Disponivel em:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1516-18462007000400017&In =
&nrm=iso

DESCRITORES: Equipe de Enfermagem; Recém-Nascido; Triagem Neonatal.

EIXO II - Interfaces da Enfermagem com praticas profissionais e populares de cuidado em
saude.
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