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RESUMO:

O uso de drogas licitas e ilicitas durante a gravidez € um problema de saude
mundial que vem aumentando o numero de internagfes de recém-nascidos nas
Unidades de Terapia Intensiva com sintomas relacionados a Sindrome de Abstinéncia
Neonatal. O objetivo desse estudo foi de realizar uma revisdo de literatura sobre o
cuidado de enfermagem ao recém-nascido com sindrome de abstinéncia. Foram
realizadas pesquisas nas bases de dados da BDEnNf, Medline, Scielo e Lilacs,
utilizando como marco temporal os ano de 1990 a 2018. Nao foram identificadas
publicacdes nacionais sobre o tema, sendo encontrado 14 publica¢des internacionais
sendo 72% na linguas inglesa, 14% em lingua francesa e 14% em alemao. Os artigos
encontrados nas bases de dados foram agrupados em 3 categorias: a) Cuidados de
enfermagem prestados; b) Fisiologia e farmacologia ¢) Educacdo em Saude.Foi-se
possivel concluir que os cuidados de enfermagem com os recém-nascidos com SAN
devem possuir um suporte individualizado e priorizando as necessidades da familia
para aumento do vinculo mae-bébe. Evidenciou-se a necessidade de estudos
voltados para o cuidado de enfermagem ao recém-nascido com sindrome da
abstinéncia, assim como estudos de orientacdo aos profissionais das Unidades
Basicas de Saude e que atuam no cuidado a estes recém-nascidos junto as
comunidades além da sensibilizacdo dos gestores, a fim de criarmos politicas publicas
gue diminuam as vulnerabilidades destes recém-nascidos expostos as drogas.

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem Neonatal; saude da crianca; sindrome de
abstinéncia neonatal; unidades de terapia intensiva neonatal;, cuidados de
enfermagem.
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INTRODUCAO:

O consumo de drogas ilicitas durante a gravidez ja é considerado como

problemas de saude publica em todo o mundo e principalmente no Brasil (MAIA, 2015)
Durante a gravidez, a mulher passa por muitas modificagcbes em seu corpo e seu
psiquismo. Atualmente mulheres em idade fértil (18 a 44 anos) estdo sendo atingidas
pelo uso das drogas em maior numero, levando as mesmas a uma doenca progressiva
denominada de toxicodependéncia.(PEREIRA, 2012). Ainda segundo o Pereira
(2012) a toxicodependéncia desde ja uma condi¢do grave, torna-se mais preocupante
guando associada a uma gestacao, pelas repercussdes que a droga exerce quer na
mulher, quer no feto e RN exposto a drogas in Gtero.

Nesse contexto de tantas mudancas, o abuso e a dependéncia de drogas
licitas e ilicitas produzem comportamentos capazes de provocar consequéncias
fisicas graves para o recém-nascido(RN) como a Sindrome da Abstinéncia Neonatal
(SAN). Estes fatores representam uma grande preocupacdo para as instituicdes e
para a sociedade (ROCHA, 2016) .

A sindrome de abstinéncia neonatal é descrita como resultado de mée
dependente de drogas durante a gravidez levando a ocorréncia de disturbios de
abstinéncia em resposta a cessacdo da exposicdo da gravidez. Os sintomas de
abstinéncia desenvolvem-se logo apds o nascimento, sendo apresentados como:
choro alto, padrdes de sono e repouso alterados, estridente, sudorese, bocejos,
disturbios gastrintestinais e dificuldade em serem acalmados. (BIREME, 2018;
ARTIGAS, 2014; PEREIRA, 2012).

Segundo D'Apolito (2001) o problema do uso de drogas licitas e ilicitas
durante a gravidez continua sendo um grande problema de saude perinatal no mundo
e vem elevando o nimero de recém-nascidos que necessitam de cuidados com UTI
neonatal logo apds o nascimento.

O estudo de Marcellus (2015) mostra que cerca de 200 mil bebés nascem por
ano com alguma sequela relacionada ao uso de drogas durante a gestacdo. Os
cuidados dispensados a este recém-nascido variam de acordo com as instituicdes em
que permanecem internados e ha poucas evidéncias disponiveis sobre os cuidados
de enfermagem oferecidos a estes bebés. (MARCELLUS, 2015).

O cuidado de enfermagem aos recém-nascidos que sofrem de abstinéncia de

abuso de drogas através da exposicao passiva € muitas vezes um desafio.(ARTIGAS,
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2014).0s estudos de Casper (2014), Beauman (2005) e Vasquez(2008) identificaram
melhorias na prética de enfermagem junto aos recém-nascidos com abstinéncia no
ambiente hospitalar através do uso consistente da ferramenta de pontuacdo de
retirada 3 e prestacdo de educacdo permanente para os membros da equipe na
orientacdo pratica em centros neonatais de nivel secundario ( como por exemplo os
setores de follow up) e nos niveis terciarios como os ambientes de internacdo
neonatal.

Contudo, faz-se necessario a intervencdo de uma equipe multiprofissional
nas clinicas de acompanhamento, centros de desenvolvimento de longo prazo e na
comunidade. O local onde este recém-nascido estara inserido, seu contexto social e
suas necessidades de saude precisam ser consideradas no projeto terapéutico
singular elaborado pela equipe multiprofissional que ira acompanhar esse bebé.

Como académicas de enfermagem, vivenciamos em nosso dia a dia um
recém-nascido que veio nascer com a crise de abstinéncia, o qual possuia choros
altos e continuos, crises convulsivas e uma ma formagédo em seu membro superior.
Devido a esse quadro, a falta de orientacGes para a méae do mesmo, a afinidade com
a area infantil, resolvemos nos aprofundar sobre esse assunto. Desta forma o
presente estudo tem como objetivo realizar uma reviséo de literatura sobre o cuidado

de enfermagem ao recém-nascido com sindrome de abstinéncia.

JUSTIFICATIVA E RELEVANCIA

O presente estudo justifica-se pela necessidade de ampliarmos os
conhecimentos de enfermagem acerca dos cuidados a serem desenvolvidos com 0s
recém-nascidos que apresentam SAN, visto que o numero de bebés que apresentam
esse quadro clinico vem aumentando nos servi¢os de saude.

Justifica-se também devido a uma lacuna do conhecimento desse tema em
bases de dados nacional de conhecimento cientifico, visto que € um tema que possui

grande crescimentos nos ultimos anos e que possui grande atraso tanto na literatura

8 Ferramenta utilizada para avaliar as reacdes dos pacientes durante desintoxicagdo com a
retirada de opiaceos, benzodiazepinicos ou outras substancias quimicas. As informa¢cBes sao
registradas desde o primeiro dia em que o paciente entra desintoxicacao , e suas mudancas de reagéo
e melhoria sdo entdo monitorados durante todo o processo de retirada.



Do

ANAIS

HIF

ot Vede bosmar - Liwemrte

como na assisténcia de enfermagem a essas criancas. Tendo como relevancia

influenciar na criacao de politicas publicas relacionadas ao tema.

REFERENCIAL TEORICO

O Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), sancionado em 13 de julho
de 1990, € um instrumento normativo sobre os direitos da crianca e do adolescente
no Brasil. O ECA determina direitos e garantias fundamentais a crianca e ao
adolescente. Contudo, iremos usar o ECA como marco tedrico nesse estudo. No
Estatuto da Crianca e do Adolescente, as criancas e adolescentes possuem direitos
com condigbes peculiares de desenvolvimento, sdo dependentes da familia,
sociedade e Estado, garantindo as condi¢cfes basicas para seu desenvolvimento,

sendo protegido de toda forma de discriminacgéo, exploracao e violéncia.

Segundo a Lei n° 8.069/90 (BRASIL, 1990), o periodo da infancia vai até os
12 anos de idade incompletos.

METODOLOGIA

Realizado levantamento bibliografico nas bases de dados nacionais e
internacionais no periodo de 1990 a 2020, tendo como marco temporal 0 ano de 1990
marcado pelo Estatuto da Crianca e do Adolescente. As bases de dados utilizadas
foram BDENf, Medline, Scielo e Lilacs. Realizado levantamento quantitativo baseado
nos descritores “Recém-nascido”, “saude da crianga”, “Enfermagem neonatal”,

“‘Enfermagem Pediatrica” “sindrome de abstinencia neonatal” e “Unidade de terapia

neonatal” e as correspondentes em inglés “newborn”, “child health” “Neonatal
Nursing”, “Pediatric nursing”, “neonatal abstinence syndrome” e “Intensive care units
neonatal”. Inicialmente os dados brutos foram tabulados em Excel e posteriormente
realizados leitura dos titulos. Os critérios de inclusdao dos textos foram: Artigos
publicados ap6s 1990 e artigos publicados em inglés e portugués. Dos artigos
encontrados, foram selecionados 14 artigos, e ap0s leitura dos titulos, foram excluidos
04 artigos que se encontravam redigidos em francés (02) e aleméao (02) na base de

dados da MEDLINE.

RESULTADOS E DISCUSSOES
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As publicacdes encontravam-se em lingua estrangeira com 0s seguintes
percentuais: Nao foram encontrados artigos em portugués (0%), 14% em Alemao,
14% em Francés e 72% em Inglés.

Artigos publicados nas bases de dados;
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GRAFICO 1- Proporcéo de artigos publicados de acordo com idioma utilizado, Trés
Rios, 2018;

A totalidade dos artigos publicados sobre o tema encontraram-se presentes
nas bases de dados internacionais, 0 que aponta para uma lacuna do conhecimento
em nossa a literatura e a relevancia da pesquisa voltada para esta teméatica na area
da Enfermagem.

Os artigos encontrados nas bases de dados foram lidos, selecionados e
agrupados em 3 categorias: a) Cuidados de enfermagem prestados; b) Fisiologia e
farmacologia c) Educacdo em Saude.

Cuidados de Enfermagem Prestados — A utilizacdo de protocolos para a
assisténcia de enfermagem ao recém-nascidos com sindrome de abstinéncia neonatal
tem aumentado nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatal. Estes protocolos
melhoram a compreensao dos profissionais dos cuidados de enfermagem a serem
aplicados ao bebe e seus familiares durante o periodo critico de transicdo que
acontece logo ap6s o nascimento. A permanéncia do bebe junto a mde é uma
assisténcia relevante que esta presente nos protocolos de assisténcia atual e que
mudou ao longo dos anos. Enfatiza-se a necessidade de intervencdo da equipe de
profissionais na manutencao do vinculo méae-filho, jA que a presenca da mesma é
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importante na recuperacdo do bebé, durante o periodo de internacdo. A mée era
excluida dos cuidados pela equipe que vivenciava todo o sofrimento e complexidade
na conducgao dos casos. Outras mudancas do cuidado estao relacionadas a expansao
do conceito de equipe que passa a ser multidisciplinar, a integracéo de programas que
favorecem o recém-nascido em todo contexto de sua existéncia (social, econémico,
saude entre outros), criando-se o vinculo entre ambiente Hospitalar e Atencao Basica.

Categoria 2 — Fisiologia e Farmacologia — A utilizacdo de protocolos
relacionados ao bebé com Sindrome de abstinéncia neonatal foi capaz de reduzir o
tempo de permanéncia na UTI neonatal e 0 uso de medicamentos adjuntos a serem
administrados. As enfermeiras desempenham papel importante no cuidado ao
Recém-nascido(RN) fornecendo as terapias de infusdo de farmacos e observacgéo
minuciosa de sua evolucao clinica. As sintomas de abstinéncia foram relacionados
afetando principalmente o sistema nervoso central, sistema gastrointestinal e sistema
respiratério. Os tratamentos farmacoldgicos e intervencdes médicas sdo focos de
pesquisa, ficando a lacuna nas intervencbes e recomendacdes especificas da
enfermagem. A abordagem multidisciplinar consegue aumentar a eficiéncia no
desmame dos opiaceos e no manejo dos sintomas dos bebés.

Categoria 3 — Educagdo em Saude. Observa-se a necessidade da
padronizacdo dos cuidados de enfermagem prestados aos Recém-nascidos e
necessidade de reunides rotineiras de equipe para planejamento da alta além de
reunides para orientacdes aos pais. Observou-se que o planejamento e as orientagdes
em salde transmitidas os pais sdo essenciais para o melhor prognostico deste recém-
nascido e uma forte ferramenta utilizada pelo profissional enfermeiro visando a adogao
de mudancas de comportamentos, praticas e atitudes adotadas durante a gravidez.
Os bebés e sua familia requerem cuidados de saude a longo prazo e acdes de
orientacdo e acompanhamento, devendo as equipes de Saude da Familia desenvolver
um papel ativo nas acdes de visita domiciliar. Neste sentido é importante salientar a
necessidade de aproximacado das equipes hospitalares as equipes da Estratégia de
Saude da Familia, que serdo as responsaveis pelo monitoramento das necessidades
de saude deste recém-nascido e seus familiares inseridos na comunidade. A
educacdo em saude é fortemente utilizada nas acbes do Enfermeiro na Atencéo
Basica, e deve contribuir para que os pais possam adquirir autonomia para identificar

e utilizar formas e meios para preservar e melhorar a sua vida de acordo com a
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realidade em que vive. As acdes de orientacdo para profissionais de enfermagem
também foram levantadas como necessarias, fornecendo ferramentas para avaliagdo

consistente e precisa do bebé com SA.

CONSIDERACOES FINAIS

O aumento nos numeros de recém-nascidos com Sindrome de Abstinéncia,
vem se tornando um problema de saude mundial. Pudemos concluir que ha poucos
artigos publicados, principalmente, na area da enfermagem evidenciando uma lacuna
no conhecimento cientifico voltado para o tema.

Os cuidados de enfermagem com os recém-nascidos que foram expostos a
substancias ainda em atero, devem possuir um suporte individualizado. Faz-se
necessario a elaboracdo de um projeto terapéutico singular e a intervencéo de uma
equipe multidisciplinar para atendimento das necessidades de saude desta crianca.
Deve-se buscar priorizar também as necessidades da familia, evitando-se realizar os
cuidados de forma isolada. A influéncia da mae no processo de recuperacao do
recém-nascido possui beneficio para os dois, ajudando na melhoria do progndéstico do
bebé com as manifesta¢des da sindrome e com o aumentando o vinculo afetivo.

Evidenciou-se a necessidade de estudos voltados para o cuidado de
enfermagem ao recém-nascido com sindrome da abstinéncia, assim como estudos de
orientacao aos profissionais que atuam no cuidado ao pré-natal junto as comunidades
nas Unidades Basicas de Saude e gestores municipais, a fim de criarmos politicas

publicas que garantam reducéo de riscos a estes recém-nascidos expostos as drogas.
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