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RESUMO

INTRODUCAO: Na gravidez a mulher passa por diversas mudancas na sociedade,
sendo acompanhada por varios sentimentos ao mesmo momento, como realizacgao,
medo, satisfacao, alegria e inseguranca. A maternidade faz com que as mées tenham
que se adaptar as necessidades do recém-nascido (RN), o que pode fazer com que
as mulheres apresentem algumas dificuldades relacionadas aos cuidados necessarios
prestado ao bebé. OBJETIVOS: Identificar as principais duavidas e dificuldades de
maes primiparas ao prestar os cuidados ao recém-nascido; conhecer as necessidades
de maes primiparas relativas aos primeiros cuidados ao recém-nascido; identificar o
papel do enfermeiro no puerpério e nos cuidados prestados ao recém-nascido.
METODO: Estudo de revis&o descritiva da literatura que contemplou as seguintes
etapas: Identificacdo do tema e questédo norteadora da pesquisa, critérios de inclusao
e exclusdo, busca da literatura, coleta de dados, andlise dos artigos, discussao,
resultados e concluséo. A busca dos artigos ocorreu nas bases do Google Académico
(Google Scholar), SCIELO (Scientific Eletronic Library Online) e BDENF (Base de
Dados de Enfermagem), com os seguintes descritores: “Assisténcia de Enfermagem”,
“Puerpérioc” e “Recém-Nascido” separados pelo operador boleano “AND”.
RESULTADOS E DISCUSSOES: Foram encontrados 8545 artigos, sendo 8500 no
Google Académico, 43 na SCIELO e 02 na BDENF, que apds aplicar os critérios de
inclusédo e exclusdo permaneceram 9 artigos, sendo 06 do Google Académico, 02 na
SCIELO e 1 na BDENF. Dos 9 artigos selecionados, apenas trés abordam as
dificuldades de maes primiparas ao prestarem os cuidados ao recém-nascido, que
sdo: na amamentacdo, nos cuidados com o coto umbilical, no manejo do choro e
célicas do RN. Trés artigos descrevem que as necessidades estdo relacionadas a
compreensao dos aspectos biolégicos, emocionais, culturais e sociais, assim como as
necessidades relacionadas aos cuidados com o RN e ao autocuidado. Trés artigos
enfatizam que o enfermeiro deve estabelecer um vinculo com a mée durante o periodo
gestacional e puerperal de modo a atender suas expectativas; ele deve compartilhar
conhecimento, compreendendo os aspectos bioldgicos, sociais e emocionais que a
mae primipara se encontra; deve auxiliar as maes primiparas a garantir éxito na
amamentacao, bem como prevenir possiveis intercorréncias, garantindo o bem-estar
da méae e do RN; O enfermeiro deve orientar quanto aos cuidados com as mamas,
pega correta, banho de sol do RN, troca de fraldas e cuidados com o coto umbilical.
CONSIDERACOES FINAIS: O estudo evidenciou que é necessario investir em
praticas de educacdo em saude para maes desde o pré-natal até o pds-natal,
principalmente praticas de educacao relacionadas ao cotidiano do RN.

Palavras Chave: Assisténcia de Enfermagem, Puerpério e Recém-Nascido



ABSTRACT

INTRODUCTION: During pregnancy, a woman goes through several changes in
society, being accompanied by several feelings at the same time, such as
accomplishment, fear, satisfaction, joy and insecurity. Motherhood makes mothers
have to adapt to the needs of the newborn (NB), which can cause women to present
some difficulties related to the necessary care provided to the baby. OBJECTIVES: To
identify the main doubts and difficulties of primiparous mothers when providing care to
the newborn; to know the needs of primiparous mothers regarding the first care of the
newborn; identify the role of the nurse in the puerperium and in the care provided to
the newborn. METHOD: Descriptive literature review study that included the following
steps: Theme identification and guiding question of the research, inclusion and
exclusion criteria, literature search, data collection, article analysis, discussion, results
and conclusion. The search for articles took place in the databases of Academic
Google (Google Scholar), SCIELO (Scientific Electronic Library Online) and BDENF
(Nursing Database), with the following descriptors: “Nursing Assistance”, “Puerperium”
and “Newborn Born” separated by the Boolean operator “AND”. RESULTS AND
DISCUSSIONS: 8545 articles were found, 8500 in Google Scholar, 43 in SCIELO and
02 in BDENF. After applying the inclusion and exclusion criteria, 9 articles remained,
being 06 in Google Scholar, 02 in SCIELO and 1 in BDENF. Of the 9 articles selected,
only three address the difficulties of primiparous mothers when providing care to the
newborn, which are: breastfeeding, care for the umbilical stump, handling the
newborn's crying and colic. Three articles describe that the needs are related to the
understanding of biological, emotional, cultural and social aspects, as well as the
needs related to care for the NB and self-care. Three articles emphasize that the nurse
must establish a bond with the mother during the gestational and postpartum period in
order to meet her expectations; he must share knowledge, understanding the
biological, social and emotional aspects of the primiparous mother; must help
primiparous mothers to ensure successful breastfeeding, as well as prevent possible
complications, ensuring the well-being of the mother and the newborn; The nurse must
provide guidance on how to care for the breasts, correct attachment, sunbathing the
NB, changing diapers and taking care of the umbilical stump. FINAL
CONSIDERATIONS: The study showed that it is necessary to invest in health
education practices for mothers from prenatal to postnatal, especially educational
practices related to the NB's daily life.

Key Words: Nursing, Puerperium and Newborn Assistance



1. INTRODUCAO

O nascimento de um bebé transforma tanto a vida da puérpera quanto a de
seus familiares. Este evento inaugura uma série de modificagcbes no cotidiano da
mulher e das pessoas de seu convivio. Sendo assim, € um momento delicado devido
a fragilidade do recém-nascido (RN), proporcionando varias expectativas e
insegurancas em seus cuidadores (SILVA et al., 2021).

Do mesmo modo, o puerpério pode ser compreendido como um periodo apos
o parto. E uma etapa marcada por transi¢des na vida da mulher, em que seu corpo
e 0 psicologico preparam-se para exercer a maternidade. Além disso, sentimentos
como ansiedade e indecisfes sao frequentes no decorrer dos cuidados prestados
ao recém-nascido. Neste sentido, para que essas apreensdes diminuam, as
puérperas necessitam de uma atencao qualificada e humanizada (RODRIGUES et
al., 2018).

Durante a assisténcia gravidico puerperal, a mulher tem contato com varios
profissionais da saude, principalmente, o enfermeiro. Desta maneira, o profissional de
enfermagem é o0 que apresenta maior contato com a paciente, pois realiza o
acompanhamento desde seu pré-natal até o pés-parto. Esse amparo se torna
pertinente e essencial, uma vez que a puérpera precisa de orientacdes e
esclarecimentos de duvidas. Nestes casos, deve-se portanto, ser instituido o
planejamento do cuidado, que favorecera essa fase de adaptacdao (MERCADO, et al.,
2017; SILVA et al., 2021).

Vale ressaltar que a assisténcia a mulher no pés-parto imediato e nas primeiras
semanas apods o parto é de extrema importancia para a salde materna e neonatal.
Deste modo, se torna essencial a assisténcia de enfermagem qualificada, tendo como
base a prevencédo de complicacdes, o conforto fisico e emocional do binbmio mae-
filho (GOMES; SANTOS, 2017).

Além disso, o cuidado com o bebé exige muitas horas de dedicacéo e o suporte
oferecido a mée nesse contexto, representa valiosa contribuicdo, pois colabora para
a reducao da sobrecarga de trabalho. Dessa forma, uma rede de apoio, envolvendo
0s préprios membros da familia, como avos, tios, amigos e vizinhos, pode oferecer o
suporte necessario (VASCONCELOS et al., 2019).
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Portanto, a equipe de enfermagem deve se atentar para as necessidades da
puérpera, para que assim, possa compreender e esclarecer todas as suas davidas. E
necessario que o mesmo tenha empatia pela paciente, colocando-se muitas vezes em
seu lugar, e deste modo, prestar um atendimento humanizado (GOMES; SANTOS,
2017).

As visitas domiciliares de enfermagem neste periodo devem surgir com um
olhar diferenciado. Durante a assisténcia a saude das puérperas e de seus filhos RN
€ necessario ir além das a¢des de rotina preconizadas pelo Ministério da Saude (MS).
Deve-se prestar os cuidados para promocao da saude, identificar problemas e realizar
intervencdes imediatas para prevenir agravos tanto na puérpera quanto no RN
(ROCHA; CORDEIRO, 2015).

Segundo Vasconcelos et al., (2019) as principais dificuldades encontradas
pelas mées quanto a amamentacdo séo: pega incorreta, mamilos invertidos, dor e
estresse que podem interferir no sucesso do aleitamento materno, ocasionando,
desmame precoce. Por isso, a mae primipara necessita de suporte e orientacao
adequada, a fim de que possa superar as dificuldades encontradas.

Devido as adversidades e duvidas encontradas pelas méaes e familiares no
cuidado com o neonato em seu domicilio, o enfermeiro € o protagonista dos cuidados
com a puérpera. O profissional atua na promoc¢ao da saude, esclarece duvidas e
encoraja a mulher diante das dificuldades apresentadas. Sendo assim, torna-se
necessario que o mesmo recomende boas praticas de promog¢do e prevencao da
salde, diante os cuidados realizados com o neonato (CHEFFER; NENEVE;
OLIVEIRA, 2020).

Apesar de alguns autores (VASCONCELOS et al., 2019) descreverem algumas
dificuldades de maes primiparas quanto aos cuidados com recém-nascido questiona-
se: Quais seriam as principais davidas e dificuldades dessas maes?

O presente estudo ir4 refor¢ar o conhecimento de profissionais de enfermagem
na area materno-infantil, para que ele possa amenizar as angustias e incertezas de

maes primiparas ao prestarem os primeiros cuidados em seu filho recém-nascido.

1.1 Gestagéo

Na gravidez a mulher passa por diversas mudancas na sociedade, sendo

acompanhada por varios sentimentos ao mesmo momento, como realizagdo, medo,
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satisfacdo, alegria e inseguranca. A maternidade faz com que as maes tenham que
se adaptar as necessidades do recém-nascido (RN), o que pode fazer com que as
mulheres apresentem algumas dificuldades relacionadas aos cuidados necessarios e
prestado ao bebé (ALMEIDA et al., 2010; MELO et al., 2010).

E comum que o nascimento de uma crianca desperte nas maes inimeros
sentimentos, principalmente quando se trata do primeiro filho. Na primeira vivéncia
com a maternidade, a mée pode apresentar desconhecimento quanto a alguns
cuidados, auséncia de habilidades e até mesmo negligéncias em algumas atividades
favoraveis para a comodidade do RN (ANDRADE et al., 2015).

Mae primipara, se refere a mulher que teve seu primeiro parto, sendo normal
manifestar sentimentos, que estdo interligados com a realidade sociocultural a qual
esta inserida, com as relacdes familiares, interpessoais e a situacdo econémica. O
vinculo com o bebé também pode sofrer influéncias referentes a esses sentimentos,
gue pode refletir futuramente no processo de aleitamento (ALMEIDA et al., 2010).

O periodo pés-parto denominado de puerpério, é a fase em que o0 organismo
comeca a voltar para as condicbes normais, ou seja, ao de pré-gestacdo. Esse
periodo, é reconhecido popularmente como resguardo ou quarentena, que engloba os
45 dias ap6s o nascimento do bebé. Desta maneira, ha necessidade de uma
assisténcia humanizada e integrativa para a parturiente, uma vez que ela se torna
protagonista ao ter que dispensar toda sua atencédo ao RN (SARTORI et al., 2020;
BRASIL, 2009).

1.2 Cuidados com os Recém-nascidos

De acordo com o Ministério da Saude (MS) (2009), sédo necessarios cuidados
e procedimentos diarios para garantir uma boa evolu¢do dos recém-nascidos, bem

como evitar doengas e agravos na sua saude, que sao:

A amamentacdo deve ser sem restricbes de horarios e de tempo de
permanéncia na mama, é o que se chama de amamentacdo em livre demanda. Nos
primeiros meses, é normal que a crianca mame com frequéncia, sem horarios
regulares, uma vez que um bebé em aleitamento materno exclusivo mama de oito a
12 vezes ao dia. Muitas maes, principalmente as que estédo inseguras e as com baixa

autoestima, costumam interpretar esse comportamento normal como sinal de fome do
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bebé, leite fraco ou pouco leite, 0 que pode resultar na introducdo precoce e
desnecessaria de suplementos (BRASIL, 2009).

Em relacdo ao choro do RN, que é uma importante causa de desmame, as
maes com frequéncia, interpretam como fome ou cdlicas. Elas devem ser esclarecidas
gue existem muitas razfes para o choro, incluindo adaptacéo a vida extra-uterina e
tensdo no ambiente. Na maioria das vezes os bebés se acalmam se aconchegados
ou colocados no peito, 0 que reforca a sua necessidade de se sentirem seguros e
protegidos. As mées que ficam tensas, frustradas e ansiosas com o choro dos bebés
tendem a transmitir esses sentimentos a eles, causando mais choro, podendo instalar-
se um ciclo vicioso (BRASIL, 2009).

Referente ao uso de mamadeira para introducdo de A&gua, chas e
principalmente outros leites devem ser evitados, pois ha evidéncias de que o seu uso
estd associado com desmame precoce e aumento da morbimortalidade infantil. A
mamadeira, além de ser uma importante fonte de contaminacédo, pode influenciar
negativamente a amamentacdo. Observa-se que algumas criangas, depois de
experimentarem a mamadeira, passam a apresentar dificuldade quando vdo mamar
no peito (BRASIL, 2009).

Vasconcelos et al.,, (2019), destacam as principais dificuldades de maes
primiparas ao prestar cuidado ao recém-nascido sendo eles: O banho, que é
considerado uns dos mais dificeis de se realizar, pois, a fragilidade do RN e a forma
de pegéa-lo desperta medo e inseguranca, principalmente referente aos movimentos
gue devem ser efetuados, a temperatura ideal da agua e quando o banho deve ser
realizado e quais reacdes o bebé apresentara. A exposi¢cao do coto umbilical também
€ outro motivo de insegurancga, uma vez que contribui para que a méae veja o RN como
um ser indefeso. Outro ponto que causa sofrimento e preocupacgao, € o medo quanto
ao risco de adoecimento, assim como, o choro do bebé também inquieta as maes,
pois elas ndo sabem qual a melhor forma de acalenta-los. Frente a tantas incertezas
e insegurancgas, grande parte das méaes primiparas recorrem a Internet para obter
informacdes.

As dificuldades de maes puérperas multiparas sdo semelhantes as das maes
primiparas, que também desconhecem alguns elementos basicos para o cuidado com
o RN, destacando aqui o desconhecimento de produtos utilizados na higienizacao
durante o banho, bem com a sequéncia para a higienizacao intima e os cuidados com
o coto umbilical (SILVA; SILVA, 2021).
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Existem diversos fatores que influenciam na forma de lidar com o nascimento
e os cuidados ao RN, dentre eles, a idade da mée que causa um sentimento de medo,
receios e dificuldades principalmente em mulheres primiparas mais jovens, que é cara
caracterizado pela falta de experiéncia aos cuidados que devem ser realizados de
forma adequada ao RN (VASCONCELOS et al., 2019; PEREIRA et al., 2012).

1.3 Evolucéo da assisténcia em saude materno-infantil

Durante varios séculos, o tipo de assisténcia utilizada na pratica de obstetricia
e neonatal foi centralizada no modelo biomédico e nas praticas curativas. Este método

€ individualista e ainda é utilizado na maioria das unidades hospitalares, onde o
médico torna-se o centro do procedimento (SILVA et al., 2005).

Quadro 1 — Evolucdo da assisténcia em saude materno-infantil. Goiania — GO, 2021.
PERIODO

p MODELO BIOMEDICO REFERENCIA
(século/ano)
XIX Pierre Budin, Fundador da neonatologia BUSATTO et al., 2021
XX - Foi criado pelo Governo Federal as instituicbes de | SILVA et al., 2005

assisténcia publica, onde as enfermeiras comegaram a
atuar em consultérios, orientando as maes quanto aos
cuidados gravidico-puerperal, higienizacdo infantil, entre
outros.

- Nessa época houve vérias alteragbes nas politicas de
assisténcia a infancia.

- Ocorreu evolug@es préaticas com avango de tecnologias
e locais apropriados para a assisténcia ao RN, além
disso, surgiram os primeiros centros de prematuros.

1982 Pierre Budin - Criou os Ambulatérios de puericultura BUSATTO et al., 2021

1984 - O Ministério da Saude criou o Programa de Assisténcia | SILVA et al., 2005
Integral a Saude da Crianca (PAISC) e o Programa de
Assisténcia Integral a Saude da Mulher (PAISM), cujo
objetivo foi reduzir casos de morbimortalidade em
criangcas menores de cinco anos.

- Criacdo de normativas de acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento infantil, estimulo ao
aleitamento materno e orientacdes alimentares para o
desmame, além da assisténcia e controle de doencas,
como, infeccBes respiratérias agudas, doencas
diarreicas. Esses programas proporcionaram maior
atengdo a mulher no seu periodo gravidico puerperal.

2000 - O Ministério da Salde criou o Programa de | RAPOSO etal., 2019
Humanizacdo do Pré-Natal e do Nascimento (PHPN),
objetivando  reduzir as taxas elevadas de
morbimortalidade materna, perinatal e neonatal.
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Entretanto, o programa ndo teve tanta resolutividade
como o esperado, devido ao aparecimento de
dificuldades para sua implementacdo nos servigos de
saude, através da falta de leitos e deficiéncia de recursos
financeiros, humanos e materiais.

2001 - O Ministério da Saude Criou manual de Parto, Aborto e | SILVA; SILVA, 2021
Puerpério. As normativas deste manual estabelecem os
objetivos da assisténcia imediata ao RN, possibilitando
gue todos tenham condicbes 6&timas e que os
profissionais de saude auxiliem em sua adaptacao a vida
extrauterina, estando 0s mesmos preparados para
eventos adversos que causem perigo a vida do bebé. O
RN a termo deve ser aquecido, enxugado, avaliado e,
posteriormente, entregue & mée para que ela possa ter o
seu contato intimo e precoce com seu filho.

2011 - Ministério da Saude criou o programa Rede Cegonha | RAPOSO et al., 2019;
(RC). Esta estratégia teve como objetivo a execugéo de | SILVA; SILVA, 2021
um novo modelo assistencial na atengdo a saude da
mulher e da crianga, garantindo assim, acolhimento,
resolutividade e redugcdo dos indices de mortalidade
materno-infantil. Este programa proporciona uma
gestacdo, parto e nascimento com humanidade,
seguranca e dignidade.

Fonte: elaborado pela autora (2021).
1.4 O cuidado ao recém-nascido: crencas e medos

O puerpério € uma mudanca na vida da mulher, em todos o0s aspectos, pois ela
ird iniciar um papel de mae na familia que nunca foi vivenciado antes. Esse periodo é
cercado de medos e crencas, neste momento, a mae recebe inimeras informacdes,
seja da sua rede de apoio, da familia e dos profissionais de saude (STEFANELLO;
NAKANO; GOMES, 2008).

O conceito de crenca se define como a acao de acreditar ou ter convicg¢ao de
algo, e durante o puerpério, € comum que a mulher baseie os cuidados do RN nos
saberes populares e crencgas culturais envoltos pela sociedade e sua familia. Os
conhecimentos repassados de geracdo em geragao corroboram para que 0s mitos,
crencas e tabus ainda se facam presentes na vida das mulheres. Geralmente
expressdes simbdlicas, afeto e o emocional sdo envolvidos neste contexto, o que faz
com que se permeiam no ambito cultural e familiar (KALINOWSKI, 2011; HELMAN,
2009).

Portanto, as crencas sofrem ajustamentos de acordo com qual sociedade ela

esta inserida, mesmo que ja se tenha o modelo tradicional. Estas adaptacdes ocorrem
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para que seja adequada ao contexto que o individuo vive, ou seja, de forma que possa
colaborar para aquelas pessoas que estao inseridas nesta cultura (HELMAN, 2009).

Desta maneira, € necessario que o profissional de salude que a acompanha,
realize o ensinamento de formas diversificadas com embasamento cientifico sobre
qgual deve ser o tratamento adequado perante o bebé e esclarecendo todas as davidas
que a mulher possa vir a ter durante o atendimento e orientar a sua rede de apoio
sobre a importancia de incentivd-la nos cuidados (KALINOWSKI, 2011; HELMAN,
2009).

Do mesmo modo, a familia desempenha a funcéo do apoio prestado a mulher,
isto se da devido a convivéncia no cotidiano da puérpera. Este cuidado se torna
significativo no autocuidado exercido pela mulher e o cuidado do RN (ICHISATO;
SHIMO, 2002). As novas demandas e as dificuldades das méaes primiparas em exercé-
las faz com que muitas busquem auxilio de sua rede de apoio, colaborando ainda mais
para que as crencas repassadas sejam realizadas na vida destas mulheres
(KALINOWSKI, 2011).

Os cuidados maternos com base em crencgas repassadas acerca do cuidado
ao bebé, demonstra que muitas maes utilizam a infusédo de picdo durante o banho do
RN, com o intuito de cessar o processo de ictericia e utilizam as pétalas de rosas
brancas para abencoar o RN. Além disso, essas pétalas sdo passadas no rosto do
bebé, com o intuito de retirar o milium sebaceo (SILVA et al., 2007).

Iserhard et al., (2009), abordam que existem crengas relacionadas aos
cuidados com a roupa do RN. Estas ndo poderiam ser estendidas ao vento da noite,
pois poderia ocasionar o “mal-da-lua”. Isto se da devido a relagdo que fazem da lua
causar danos ao bebé, a lua poderia gerar complicacbes na saude, esta crenca teve
modificacdes, agora ela é considerada a responsavel pelo aparecimento de colicas no
RN.

Além disso, o medo da hiernag¢éo do coto umbilical faz com que muitas méaes
facam o uso da faixa na barriga do bebé. O conhecimento repassado em geracgdes e
a auséncia de conhecimentos acerca destes cuidados contribuem para que estas
praticas sejam adotadas. Atualmente, algumas mulheres ainda acreditam que é
realmente necessario utilizar essas “faixas”, pois, esta cobertura poderia contribuir
para a prevenc¢ao da hiernagdo umbilical ou o “estufamento” do mesmo (ALVES et al.,
2017).
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Apoés a queda do coto umbilical, ainda hoje, € visto que algumas pessoas
acreditam que o cuidado com ele pode afetar diretamente a personalidade da crianca
durante seu desenvolvimento. Em algumas geracdes passadas é relatado que se o
coto umbilical descartado fosse ingerido por um rato a crianga néo teria uma boa
indole, jA em outras, trazem que se caso o coto fosse enterrado préximo a roseiras ou
em arvores, a criancas teria uma personalidade meiga e carismatica. Ha também um
mito em que se a puérpera guardar o coto umbilical, a sua relacdo com seu filho sera
de forma unificada por toda sua vida (ISERHARD et al., 2009).

O “mal-dos-sete-dias” € um nome popular dado a doengas que o bebé poderia
ter em seus primeiros dias de vida, relacionadas ao tétano neonatal, também
denominado com o “mal do umbigo”, sendo esta ocasionada pela auséncia de higiene
pessoal e dos aparelhos de prote¢éo utilizados no momento do parto e por hemorragia
advinda da deficiéncia de vitamina K. A falta de informacéo acerca do tétano neonatal
e 0 medo, corroboram para que estdo crenca exista, segundo ela, caso a mulher
receba visitas nos seus primeiros 7 dias de puerpério ou leve o bebé em lugares

publicos, ela ir4 expor o bebé ao risco de adquirir a doenca (CAMPOS; SILVA, 2011).

1.5 A importancia da amamentacdo exclusiva durante 0s primeiros seis meses

A amamentacdao traz consigo varios beneficios jA comprovados cientificamente,
sendo superior a qualquer outro leite de outras espécies. Dentre os beneficios
podemos citar o fato de que evita mortes infantis, diarreia, infeccées respiratorias,
diminui o risco de alergias, de hipertenséo, colesterol alto e diabetes. Reduz também
a chance de obesidade, uma vez que é o melhor método de nutricdo, possui efeito
positivo na inteligéncia do RN e oferece um melhor desenvolvimento da cavidade
bucal. Na mulher, a amamentagéo protege a-contra o cancer de mama, evita uma
nova gravidez, tem menor custo financeiro, além de promover o vinculo afetivo entre
mae e filho e proporcionar uma melhor qualidade de vida (BRASIL, 2015).

Amamentar requer técnicas, que criam vinculo afetivo com a crianga,
aconchego e aprendizados, ndo sendo apenas um ato que depende do lado instintivo.
E preciso compreender os cuidados com o bebé, os métodos de alimentacio, a
interpretacdo dos sinais de satisfacdo apresentado pelo RN, o tipo de fezes e a
frequéncia que é considerada dentro dos parametros normais, quando que a

regurgitacdo também é normal, os solugos, espirros, a forma correta de posicionar e
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mover o bebé e a necessidade de efetuar acaricia-lo e aconchega-lo (RAFAEL et al.,
2005; GURGEL,; OLIVEIRA; SHERLOCK, 2009).

De acordo com a Organiza¢cdo Mundial de Saude (OMS) (2015), define os tipos
de aleitamento materno reconhecidos mundialmente, sendo eles: aleitamento materno
exclusivo, aleitamento predominante, Aleitamento materno, Aleitamento materno
complementado e Aleitamento misto ou parcial.

Aleitamento materno exclusivo é quando a crianca recebe somente leite
materno, direto da mama ou ordenhado, ou leite humano de outra fonte, sem outros
liquidos ou sdlidos, com excecao de gotas ou xaropes contendo vitaminas, sais de
reidratacdo oral, suplementos minerais ou medicamentos.

O aleitamento materno predominante € quando a crianc¢a recebe, além do leite
materno, agua ou bebidas a base de 4gua (dgua adocicada, chas, infusdes), sucos
de frutas e fluidos rituais.

Aleitamento materno é quando a crianca recebe leite materno (direto da mama
ou ordenhado), independentemente de receber ou ndo outros alimentos.

Aleitamento materno complementado é quando a crianca recebe, além do leite
materno, qualquer alimento solido ou semissélido com a finalidade de complementa-
lo, e ndo de substitui-lo.

Aleitamento materno misto ou parcial € quando a crianca recebe leite materno
e outros tipos de leite (BRASIL, 2015).

Silva et al., (2017) descreveram os 10 passos para amamentacao que sao:

Ter uma norma escrita sobre aleitamento materno, que deve ser rotineiramente
transmitida a toda equipe de saude; Treinar toda a equipe de saude, capacitando-a
para implementar esta norma; Orientar todas as gestantes sobre as vantagens e 0
manejo do aleitamento materno; Ajudar as mées a iniciar o aleitamento materno na
primeira meia hora apds o nascimento do bebé; Mostrar as médes como amamentar e
como manter a lactacdo, mesmo se vierem a ser separadas de seus filhos; Nao dar
ao recém-nascido nenhum outro alimento ou bebida além do leite materno, a néo ser
que tal procedimento tenha uma indicacdo médica; Praticar o Alojamento Conjunto —
permitir que mae e bebé permanecam juntos, 24 horas por dia; Encorajar o
aleitamento materno sob livre demanda; N&o dar bicos artificiais ou chupetas a
criancas amamentadas ao seio; Encaminhar as mées, por ocasiao da alta hospitalar,
para grupos de apoio ao aleitamento materno na comunidade ou em servicos de

saude.
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1.6 Cuidados prestados ao recém-nascido

O cuidado com o neonato é motivo de grandes duvidas entre puérperas, sendo
necessario os profissionais de saude orientd-las, principalmente o enfermeiro, que
neste cenario € um educador em saude, pois ele informa, orienta e realiza praticas de
promocdo em saude e prevencdo de agravos relacionadas aos primeiros cuidados
que sado indispensaveis e que devem ser realizados pelas méaes. Portanto, o
enfermeiro deve saber reconhecer as dificuldades enfrentadas pelas maes e saber
intervir, de forma que a amamentacdo ocorra com sucesso (VERONEZ et al., 2017;
ROCHA et al., 2018).

Dentre os cuidados prestados pelo enfermeiro ao RN Vasconcelos et al., 2019;
Raposo et al., 2019 destacam: a higiene corporal é uma medida indispenséavel para
prevenir infeccbes, visto que o sistema imunolégico do RN ndo esta totalmente
desenvolvido, e o primeiro banho realizado pela mae costuma ser um momento
apreensivo por gerar muitas expectativas e inseguranga diante oS movimentos e
reacoes do bebé&, bem como, pela presenca do coto umbilical que representa
fragilidade do RN; afirmam ainda que outro ponto a destacar, é o cuidado com a pele
do RN, pois apresenta caracteristicas proprias, sendo necessario um cuidado
especial, atentando para a formulacdo dos produtos utilizados para a higiene e
protecdo da mesma; e frisam que esse cuidado referente ao banho deve ser realizado
de forma breve para evitar hipotermia, sendo necessario a utilizacdo apenas de
sabonete de glicerina e/ou 6leo de améndoas doces.

Quanto ao coto umbilical, atualmente, existem varios produtos que podem ser
utilizados, devendo se atentar para as vantagens e desvantagens dos mesmos. A
técnica mais utilizada para o cuidado com o coto umbilical é o dry care, que consiste
em manter o corddo umbilical limpo e seco, sem a necessidade de aplicar qualquer
tipo de antisséptico (CORREIA; PIRES, 2016).

1.7 Papel da enfermagem no puerpeério

Os profissionais de saude, principalmente o enfermeiro, deve gerar um vinculo
com a mae para que assim, possa gerar dialogos e reflexdes importantes com o
objetivo de conscientizar sobre a sua situacdo e o que é necessario ser feito. Essa

interacdo permite que os profissionais repassem seus conhecimentos técnicos
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cientificos e realizem promocéo em saude para a melhor qualidade de vida da mae e
seu filho. Ocasionalmente, ird promover a autoconfianca e empoderamento para a
mae cuidar de si e de seu RN de forma mais segura e adequada (RAPOSO et al.,
2019).

De acordo com Silva et al., (2018, p.3209) a incidéncia de amamentacao
diminui pelas dificuldades apresentadas pelas maes, e ressaltam entre elas as
fissuras da mama que ocorrem com o tempo da amamentagcdo inadequada, e a
mastite puerperal, que é um processo inflamatério que deixa as mamas endurecidas.
Destacam ainda que esses problemas sédo, na maioria das vezes, provocados por
outras dificuldades das mées, como o posicionamento errado do RN e a pega incorreta
durante a mamada.

E necessario que o enfermeiro oriente a puérpera quanto a forma correta da
pega e a posicado que o RN deve estar durante a amamentacéo. O corpo do RN deve
ficar de frente para o da méae, bem préximo, encostando-se barriga com barriga. O
bebé deve ficar alinhado, ou seja, com a cabeca e a coluna no mesmo eixo, em linha
reta. A boca deve ficar de frente para a aréola do peito. Com um braco, a mae deve
apoiar todo o corpo de seu filho. Com o outro, ela auxilia o bebé a abocanhar seu
peito, desta forma, coloca-se a maior parte da aréola dentro da boca do RN e o seu
gueijo toca o peito da mae (PAULA et al., 2017).

A equipe de enfermagem deve saber o momento adequado para realizar uma
intervencédo que auxilie a mée, pois ela deve desenvolver autonomia para os cuidados
de banho, curativo do coto umbilical, posicionamento de conforto do RN, a troca de
fraldas, entre outros. Deve-se considerar a vontade da mae e demonstrar com empatia
0 interesse em ajuda-la, orienta-la e aconselha-la. Caso a mée néo se sinta segura e
preparada para realizar os cuidados com o bebé, a assisténcia deve ser realizada pela
equipe da forma mais humanizada e eficaz (PAULA et al., 2017).

A vinculacdo entre a mée e o0s servicos de saude é essencial para um olhar
ampliado da gestdo do cuidado. Sendo assim, o papel da enfermagem é capacitar a
paciente para o autocuidado e para o cuidado com o outro, ou seja, seu filho. A
promoc¢do do autocuidado tem como funcdo auxiliar na manutencdo saudavel em
cuidar de si e do RN. Este cuidado deve ser voltado para as necessidades fisioldgicas
e psicossociais de cada pessoa. Um dos seus principais objetivos € a promocao da
saude, e realizar a prevencao de possiveis complicacdes. Deste modo, a mée podera

voltar ao seu cotidiano de forma mais segura e confiante (ALENCAR et al., 2016).
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Identificar as principais duvidas e dificuldades de mées primiparas ao prestar

os cuidados ao recém-nascido.

2.2 Objetivos especificos

e Conhecer as necessidades de mées primiparas relativas aos primeiros
cuidados ao recém-nascido;
e Identificar o papel do enfermeiro no puerpério e nos cuidados prestados

ao recém-nascido.
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3. METODO

O estudo foi desenvolvido por meio de uma revisdo descritiva da literatura
cientifica, contemplando as bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS):
Google Académico (Google Scholar), SCIELO (Scientific Eletronic Library Online) e
BDENF (Base de Dados de Enfermagem).

Para a busca foram utilizados os seguintes descritores: Assisténcia de
Enfermagem, Puerpério e Recém-Nascido, separados pelo operador booleano AND.

Os critérios de inclusdo foram artigos cientificos originais, publicados nos
altimos cinco anos, na lingua portuguesa. Para os critérios de exclusdo, foram
considerados as literaturas cinzas como editoriais, teses, dissertacées, monografias,
cartas ao leitor.

A selecdo dos artigos foi realizada por meio da leitura e analise detalhada
enfocando: o nome do autor, ano de publicacao, local do estudo, populacéo, objetivos,
metodologia, resultados e concluséao.

Para a coleta de dados foi utilizado um formulario para inserir as seguintes
informacdes: base de dados, ano de publicacdo, autores, objetivos, e evidéncias
encontradas (ANEXO I). Os artigos foram selecionados ap0s a leitura do titulo, resumo
e em seguida foi realizada uma andlise critica com leitura mais detalhada dos objetivos

e resultados, que esté detalhado na Figura 1.



Base de Dados:
* SCIELO
» BDENF- Enfermagem
N + Google Académico

Descritores:

= Assisténcia de enfermagem ::> Operador Booleano:
* Puerpério * AND

» Recém-nascido

Filtros:
- 2016 — 2021
+ Portugués

Apos Refinamento: Criterios de Selegao:

» SCIELO: 43 |::> Leitura do titulo, resumo,
* BDENF- Enfermagem : 02 objetivos e evidéncias

+ Google Académico: 8500 encontradas.

Artigos Selecionados:
+ SCIELO: 02
+ BDENF-Enfermagem: 01
» Google Académico: 06

Total: 9 artigos
selecionados

Figura 1 — Estratégia de busca dos artigos cientificos. Goiania, 2021

Fonte: elaborada pela autora (2021).
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4. RESULTADOS

Foram encontrados 8545 artigos, sendo 8500 no Google Académico, 43 na
SCIELO e 02 na BDENF, que apoés aplicar os critérios de inclusdo e exclusdo com
leitura detalhada do titulo, resumo, objetivos e evidéncias encontradas,
permaneceram 9 artigos, sendo 06 do Google Académico, 02 na SCIELO e 1 na
BDENF=

Dos 9 artigos selecionados (SILVA et al., 2021; SILVA et al., 2017; PAULA;
ALVES; SILVA, 2017; LELIS et al., 2019; RODRIGUES et al., 2018; TASSARA et al.,
2020; MERCADO et al.,2017; DEMARCHI et al.,2017; SILVA et al., 2020) apenas trés
(SILVA et al., 2021; SILVA et al., 2017; PAULA; ALVES; SILVA, 2017), abordam as
dificuldades de mées primiparas ao prestarem os cuidados ao recém-nascido, que
sdo: na amamentacdo, nos cuidados com o coto umbilical, no manejo do choro e
colicas do RN.

Quanto as necessidades das maes primiparas, trés artigos (LELIS et al., 2019;
TASSARA et al.,, 2020; DEMARCHI et al.,2017) descrevem que as necessidades
estdo relacionadas a compreensao dos aspectos bioldgicos, emocionais, culturais e
sociais, assim como as necessidades relacionadas aos cuidados com o RN e ao
autocuidado.

Referente ao papel do enfermeiro no puerpério e nos cuidados prestados ao
recém-nascido, trés estudos (RODRIGUES et al., 2018; MERCADO et al.,2017; SILVA
et al., 2020) enfatizam que o enfermeiro deve estabelecer um vinculo com a mée
durante o periodo gestacional e puerperal de modo a atender suas expectativas; ele
deve compartilhar conhecimento, compreendendo os aspectos bioldgicos, sociais e
emocionais que a mae primipara se encontra; deve auxiliar as maes primiparas a
garantir éxito na amamentacdo, bem como prevenir possiveis intercorréncias,
garantindo o bem-estar da mée e do RN; O enfermeiro deve orientar quanto aos
cuidados com as mamas, pega correta, banho de sol do RN, troca de fraldas e

cuidados com o coto umbilical.
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5. DISCUSSAO

Neste estudo foi evidenciado que as dificuldades de mées primiparas ao
prestarem os cuidados ao recém-nascido estdo relacionadas a amamentacao,
cuidados com o coto umbilical, manejo do choro e cdlicas.

De acordo com Costa et al. (2020) as dificuldades maternas devem ser
analisadas pelos profissionais de saude na Atencdo Bésica, especialmente por
enfermeiros, 0 qual pode associar o saber popular com o conhecimento cientifico e
facilitar a pratica assistencial, além de empoderar puérperas e familiares no cuidado
domiciliar infantil.

Vale ressaltar ainda que existem influéncias culturais e familiares acerca dos
cuidados com o RN, que devem ser respeitadas. Todavia, faz-se necessario aliar
esses saberes as boas praticas no cuidado pos-natal de RNs recomendadas pela
OMS (2015), MS (2009;2015), fortalecendo assim as agdes seguras e desfazendo
aquelas que oferecem risco para a saude do RN. Portanto, o didlogo entre o saber
popular e o conhecimento cientifico revela-se como um ato indispensavel para que
seja alcancado um cuidado de qualidade, seguro e auténomo (GOES et al., 2020).

O estudo apontou também que as necessidades das maes primiparas, estdo
relacionadas a compreenséao dos aspectos biolégicos, emocionais, culturais e sociais,
bem como as necessidades relacionadas aos cuidados com o RN e o autocuidado.

De acordo com Raposo, et al, (2019) determinar as necessidades,
preocupacdes e insegurancas das gestantes e puérperas pode auxiliar na formulagéo
de acbes para promocdo e prevencdo de saude. Estas acdes influenciam nas
condi¢cdes de saude da méde e do RN, nesse sentido, os profissionais de saude
precisam prestar uma assisténcia que responda efetivamente as recomendagdes que
legislam a assisténcia materno infantil.

Nesse estudo ficou evidente que o enfermeiro deve estabelecer um vinculo com
a mae durante o periodo gestacional e puerperal de modo a atender suas
expectativas; ele deve compartilhar conhecimento, compreendendo os aspectos
bioldgicos, sociais e emocionais que a mae primipara se encontra; deve auxiliar as
maes primiparas a garantir éxito na amamentacdo, bem como prevenir possiveis
intercorréncias, garantindo o bem-estar da mae e do RN; O enfermeiro deve orientar
guanto aos cuidados com as mamas, pega correta, banho de sol do RN, troca de

fraldas e cuidados com o coto umbilical.
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De acordo com Vasconcellos et al., (2019) os enfermeiros devem sempre
recomendar as medidas de promoc¢ao de salude e prevencao de agravos as maes,
uma vez que elas realizardo os cuidados com o neonato em casa

Segundo Paula et al. (2017) o enfermeiro deve orientar a puérpera quanto a
forma correta da pega e posi¢cao durante a amamentacédo, assim como cuidados com
o coto umbilical, tirar duvidas quanto as célicas e choro. O enfermeiro ndo deve
desenvolver apenas técnicas, mas também orientar linhas de cuidados abrangentes

envolvendo a habilidade de comunicacéao.
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6. CONCLUSAO

Diante a andlise dos dados, evidenciou-se que € necessario investir em
praticas de educacdo em saude desde o pré-natal até a assisténcia poés-natal,
principalmente praticas de educacao relacionadas ao cotidiano do cuidado a saude
do RN. Nesse contexto, o enfermeiro exerce um papel fundamental, pois tem a
oportunidade de participar do acompanhamento e contribuir como agente educador
em todas as etapas do processo, minimizando as dificuldades enfrentadas pelas maes
e familiares com o RN.

Portanto, as consultas de pré-natal mostram-se benéficas no apoio a
maternidade, por ser um momento de receptividade e de tirar davidas, especialmente
se este servico for multidisciplinar e com atividades educacionais onde se desenvolve
a escuta ativa das mées.

Vale a pena enfatizar que ha uma necessidade de investimentos em cuidados
primarios nesse processo de formulagdo de uma estratégia de saude e assisténcia
educacional para maes, incluindo o parceiro e a familia, a fim de melhorar a
aplicabilidade das diretrizes profissionais de salde. E importante que estes
profissionais que prestam servicos a primiparas e suas familias recebam
treinamentos, para cuidar de forma segura e humanizada.

Seria de extrema importancia que esse cuidado comece ainda na formacgéao
académica, ndo sO para discutir todos os aspectos biolégicos da gravidez e do
puerpério, mas também atentando aos aspectos subjetivos dessas etapas diante a
compreensao de mudanca de papel na sociedade em que a mulher vive, de seus
sentimentos diante o fato de ser mée e as transformacdes pessoais que ocorrem.

Esse estudo favoreceu para aumentar a minha visibilidade enquanto
profissional na area de materno-infantil, fortaleceu ainda mais a minha percepcéo de
qudo grande pode ser a area de atuacdo do enfermeiro no desenvolvimento de

servi¢os de saude fazendo a interlocucdo mae/RN.
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ANEXO Il - Categoria dos artigos, segundo as bases de dados selecionadas. Goiania-

GO, 2021.
N° [ Base de Autor/ano Titulo do Objetivo Evidéncias
Dados artigo encontrada
01 | Google SILVA et al., | Principais Identificar as | As puérperas,
Académico 2021 dificuldades principais duvidas e | embora tenham sido
vivenciadas por | dificuldades vividas | informadas e
primiparas no | pelas puérperas | orientadas  quanto
cuidado ao primiparas em | aos cuidados com o
recém-nascido relacdo ao recém- | recém-nascido,
nascido. apresentaram
davidas e
dificuldades para
realizarem tal pratica
por diversos
motivos, sendo a
primiparidade o]
principal deles e
revelando aos
profissionais de
saude as
necessidades no
enfrentamento  da
maternidade.
02 | Google SILVA et al., | Puerpério e | Conhecer alA partir da
Académico 2017 assisténcia de | percepcédo de | percepcédo das
enfermagem: mulheres sobre o | mulheres
percepcdo das | puerpério e | entrevistadas, o]
mulheres assisténcia de | puerpério
enfermagem. apresentou-se com
dificuldades,
principalmente
relacionadas ao
cuidado com o
recém-nascido e ao
autocuidado, e a
assisténcia de
enfermagem se
limitou as
orientacdes no
momento da alta
hospitalar e visitas
domiciliares.
03 | Google PAULA; A percepcéo de | Levantar as | A maioria  das
Académico | ALVES; puérperas principais dividas de | puérperas
SILVA, 2017 | primiparas puérperas ao cuidar | apresentava dividas
sobre os | de seu primeiro filho | sobre
cuidados com o | e discutir como a | amamentacao,
recém-nascido | aplicacdo da Teoria | cuidados com o coto
das Relac¢des | umbilical, manejo do
Interpessoais em | choro e cdlicas do
Enfermagem  pode | RN. Observou-se
contribuir para o | que a aplicacdo da
aprendizado do | Teoria das Relagbes
cuidado materno | Interpessoais
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durante a internacéo

durante as praticas

no alojamento | de enfermagem
conjunto. pode reduzir
dificuldades na
comunicacdo entre
0S atores do
processo de
cuidado.

04 | Google LELIS et al., | Acolhimento Analisar e | Ficou nitido a
Académico 2019 puerperal no | compreender os | importancia do apoio
contexto sentimentos de | de profissionais
atribuido as | puérperas compartilhando o}
primiparas primiparas gue | conhecimento e
participaram do | possuindo a
curso de gestante e | sensibilidade de
suas consequéncias | compreender ndo s6
na pratica do cuidar | os aspectos
relacionados a | biolégicos, mas
maternidade no | também emocionais,
contexto do parto, | culturais e sociais
nascimento e | em que a primipara
cuidados com o |se encontra,
neonato. prestando uma

assisténcia

qualificada.
05 | Google RODRIGUES | Conhecimento Analisar o|A atuacdo dos
Académico etal., 2018 da mae sobre os | conhecimento de | profissionais de
primeiros maes sobre os | saude foi de carater
cuidados ao | primeiros cuidados | positivo para a
recém-nascido ao recém-nascido. maioria das

puérperas
estabelecendo um
vinculo, de modo em
que durante todo o
periodo gestacional
e puerperal suas
expectativas foram
atendidas, porém
ainda existe
insatisfacdo desses
relevantes servigos

oferecidos.
06 | Google TASSARA et [ A colaboracéo | Analisar a atribuicdo | O enfermeiro deve
Académico | al., 2020 do enfermeiro | do enfermeiro na | auxiliar as
no processo de | assisténcia as | primiparas para
amamentagao primiparas com | garantir o  éxito
por primiparas: | dificuldades em [ nesse processo e
superando amamentar. prevenir  possiveis
barreiras e intercorréncias. E
dificuldades evidente a
importancia de uma
consulta de

enfermagem
detalhada, visando
uma relacdo de

confianca e
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promovendo o bem-
estar da mae, filho e
de seus familiares.

07 | BDENF- MERCADO et | Cuidados e | verificar as | A maioria  das
Enfermagem | a/ 2017 orientacdes de | orientacBes puérperas  relatou
enfermagem as | prestadas pelo | que o atendimento
puérperas  no | enfermeiro a | do enfermeiro foi
alojamento puérpera em | 6timo, sentia-se
conjunto Alojamento preparada para
Conjunto. prestar os cuidados
necessarios ao
recém-nascido em
casa, recebeu
orientacdes quanto
ao aleitamento
materno, cuidado
com as mamas e
pega correta, banho
e banho de sol do
recém-nascido.
Todas foram
orientadas quanto a
higiene intima do
recém nascido, troca
de fraldas e
cuidados com o coto
umbilical.
08 | BDENF - | DEMARCHI Percepcdo de | Investigar a | Foi possivel
Enfermagem | et al., 2017 gestantes e | percepgéo de | compreender a
puérperas gestantes e | vivéncia da mulher
primiparas puérperas rumo ao  papel
sobre primiparas sobre | materno, seus
maternidade maternidade. sentimentos,
realizagdes,
dificuldades,
mudanc¢as impostas
pela chegada do
bebé e o cuidado de
enfermagem nessa
fase de transicéo.
09 | Scielo SILVA et al., | Assisténcia Identificar as | Observou-se que 0s
2020 puerperal e a | principais queixas e | problemas e queixas
construcdo de | problemas mais comuns no
um fluxograma | apresentados por | puerpério estdo
para consulta de | mulheres no | relacionados ao
enfermagem puerpério durante a | cuidado com o
consulta de | recém-nascido,
enfermagem e | aleitamento, estado
elaborar um | emocional e suporte
fluxograma de | familiar. 0]
atendimento. profissional da
saude que realiza a
consulta puerperal

deve considerar o
meio  sociocultural
em que a puérpera
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esta inserida a fim
de atrelar as suas
crengas a ciéncia, de
modo a obter
sucesso nas
orientacoes.

Fonte: Dados de pesquisa, 2021.



