RESUMO EXPANDIDO - INOVAGCAO, EMPREENDEDORISMO E
ENFERMAGEM: INTEGRA AAPLICACAO DE NOVAS IDEIAS, METODOS OU
TECNOLOGIAS (INOVACAO) A CAPACIDADE DE CRIAR E GERIR
SOLUCOES DE VALOR (EMPREENDEDORISMO) DENTRO DO CAMPO DA
ENFERMAGEM. A INOVACAO PODE OCORRER NO PROCESSO DE
CUIDADO, DESENVOLVENDO PROTOCOLOS MAIS EFICAZES, OU EM
PRODUTOS E SERVICOS, COMO APLICATIVOS DE SAUDE OU
DISPOSITIVOS ASSISTIVOS. O EMPREENDEDORISMO EM ENFERMAGEM
TRANSFORMA ESSAS INOVACOES EM NEGOCIOS SUSTENTAVEIS OU
NOVAS PRATICAS ASSISTENCIAIS, VISANDO SOLUCIONAR PROBLEMAS
DE SAUDE E OTIMIZAR A GESTAO NOS SETORES PRIVADO E PUBLICO.
ISSO CAPACITA O ENFERMEIRO A ATUAR ALEM DO AMBIENTE
HOSPITALAR TRADICIONAL, CRIANDO CLINICAS ESPECIALIZADAS,
CONSULTORIOS DE ENFERMAGEM OU STARTUPS DE SAUDE,
CONTRIBUINDO PARA A EXPANSAO DO MERCADO E PARAA MELHORIA
DO ACESSO E DA QUALIDADE DA SAUDE.
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Introdugdo: O cuidado ao ser humano constitui a esséncia da enfermagem
desde seus primérdios, sendo uma pratica voltada a promocéo, recuperacao e
manutencgao da vida (ALVES, FRANCA, MELO; 2018). No entanto, no exercicio
profissional, os enfermeiros também se deparam com situacbes de morte,
exigindo ndo apenas habilidades técnicas, mas também preparo emocional e
compreensao da morte como parte natural do ciclo da vida (SALES, et al 2009).
Esse contexto torna-se ainda mais delicado quando envolve o periodo neonatal,
em que a perda de um recém-nascido representa uma ruptura significativa do
processo esperado da vida, trazendo sofrimento intenso para familiares e
profissionais de saude (SILVA, et al 2017). Nesse cenario, destacam-se os
cuidados paliativos, cuja origem remonta aos antigos “hospices”, instituicdes
mantidas por organizacgdes religiosas que ofereciam acolhimento a doentes e
viajantes (HERMES, LAMARCA; 2013). O conceito moderno de cuidados
paliativos foi consolidado a partir do movimento iniciado por Cecily Saunders,
em 1967, na Inglaterra, ao propor uma abordagem que prioriza nao apenas 0
alivio do sofrimento no fim da vida, mas também a valorizacao da vida até o seu
ultimo momento (NICKEL, 2016). Posteriormente, a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) definiu, em 1990, os cuidados paliativos como uma abordagem
voltada a melhoria da qualidade de vida de pacientes com doencas
ameacgadoras da vida e de seus familiares (WHO, 1990). Em 2002, essa
definicdo foi ampliada, enfatizando a prevencao e o alivio do sofrimento em
suas multiplas dimensdes: fisica, psicoldgica, social e espiritual. No Brasil, a
implementagdo dos cuidados paliativos no sistema de saude ganhou impulso
com a criagdo do Programa Nacional de Assisténcia a Dor e Cuidados
Paliativos, por meio da Portaria n° 19 de 2002. Essa iniciativa buscou estruturar
diretrizes que possibilitem uma assisténcia adequada a pacientes fora de
possibilidades terapéuticas curativas, incluindo o contexto neonatal (BRASIL,
2002). No ambito da pratica em saude, destaca-se a utilizagdo de tecnologias



como ferramentas de apoio ao cuidado. Segundo Merhy (1997) essas
tecnologias podem ser classificadas em trés tipos: tecnologias duras
(equipamentos e estruturas organizacionais), tecnologias leve-duras (saberes
técnicos e cientificos) e tecnologias leves (relagdes, comunicagédo e vinculo).
Nos cuidados paliativos, as tecnologias leves assumem papel central, pois
promovem a humanizacdo do cuidado e fortalecem as relagbes entre
profissionais, pacientes e familiares.

Objetivo: validar uma cartilha educativa sobre cuidados paliativos direcionada
aos profissionais de uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) de um
hospital de referéncia no norte do Ceara.

Metodologia: Trata-se de uma pesquisa metodologica, descritiva, com
abordagem qualitativa, voltada a avaliagcdo da qualidade e aplicabilidade de um
instrumento educativo. O estudo foi realizado na Santa Casa de Misericérdia de
Sobral, instituicdo de referéncia em saude que atende casos de alta
complexidade. A pesquisa contou com a participacdo de 25 profissionais de
saude, divididos em trés grupos: juizes de conteudo (especialistas na area),
juizes técnicos (enfermeiros assistenciais) e juizes de design e marketing. A
selegcdo desses participantes seguiu critérios especificos de experiéncia e
qualificagdo, garantindo a confiabilidade do processo avaliativo. A coleta de
dados foi realizada por meio de questionarios enviados eletronicamente,
utilizando a técnica Delphi, que permite a obtencido de consenso entre
especialistas por meio de rodadas de avaliagdo. Os instrumentos analisaram
diferentes dominios da cartilha, incluindo objetivos, conteudo, funcionalidade,
usabilidade, linguagem, organizagao, ilustracbes e motivagdo. A presente
pesquisa foi submetida a Comissdo Cientifica da Santa Casa e depois
encaminhada ao Comité de Etica e Pesquisa da referida instituicdo sobre o
CAAE 38897620.0.0000.8109, onde recebeu parecer favoravel sob o N
4.379.023. A pesquisa respeitou os principios bio éticos preconizados pela
Resolugao 466/12, de 12 de Dezembro de 2012, do Conselho Nacional de
Saude, sendo adotados os quatro principios da bioética: autonomia,
beneficéncia, ndo maleficéncia e justica (BRASIL, 2012).



Resultados e Discussdes: De modo geral, a cartilha foi bem avaliada pelos
participantes, com predominancia de respostas classificadas como “adequado”
e “‘muito adequado” em todos os dominios analisados. No dominio dos
objetivos, a maioria dos juizes considerou que a cartilha apresenta coeréncia
com a pratica de enfermagem e com os propositos da pesquisa. No entanto,
foram sugeridas melhorias quanto a especificidade do conteudo voltado para a
enfermagem neonatal. No dominio do conteudo, observou-se que as
informacgdes sao claras, corretas e compativeis com o nivel de conhecimento
dos profissionais. Ainda assim, os avaliadores apontaram a necessidade de
maior aprofundamento em aspectos especificos, como manejo da dor,
espiritualidade e cuidados direcionados ao contexto da UTIN. Também foi
sugerido o uso de linguagem mais objetiva e a inclusdo de evidéncias cientificas
que fortalecam o material. Quanto a funcionalidade, a cartilha foi considerada
capaz de contribuir positivamente para a pratica dos cuidados paliativos,
embora alguns participantes tenham destacado a importancia de incluir
exemplos praticos e orientagdes mais especificas para 0 manejo clinico. Ja no
dominio da usabilidade, a maioria dos juizes avaliou a cartilha como de facil
compreensao e aplicagdo, mas ressaltou a necessidade de reduzir o volume de
texto e tornar o material mais dindmico e atrativo. No que se refere a linguagem,
os resultados indicaram boa aceitagdo, com destaque para a clareza e
facilidade de entendimento das informagdes. O dominio da motivagao também
apresentou resultados positivos, demonstrando que o material desperta
interesse e estimula a reflexdo sobre os cuidados paliativos na neonatologia. A
avaliacao realizada pelos profissionais de design e marketing reforcou a
adequacdo da organizagao visual da cartilha, bem como a qualidade das
ilustragdes. Ainda assim, foram sugeridas melhorias na atratividade visual e na
utilizagao de recursos graficos que facilitem a compreensao do conteudo. As
discussdes do estudo ressaltam a importancia da validagdo de tecnologias
educativas como estratégia para qualificar a assisténcia em saude. A
participacado de especialistas de diferentes areas contribui para a construgcao de
materiais mais completos, seguros e alinhados as necessidades da pratica
profissional. Além disso, destaca-se a relevancia da educagdo permanente
como ferramenta essencial para a implementagao efetiva dessas tecnologias
nos servicos de saude. Outro ponto importante refere-se a necessidade de



humanizacdo do cuidado em situacbes de fim de vida, especialmente no
contexto neonatal. Os cuidados paliativos ndo devem ser compreendidos
apenas como assisténcia no momento da morte, mas como uma abordagem
integral que busca promover conforto, dignidade e qualidade de vida ao
paciente e sua familia desde o diagndéstico de uma condicdo ameacgadora da
vida. O estudo também evidencia desafios relacionados a escassez de literatura
nacional sobre cuidados paliativos em neonatologia, indicando a necessidade
de maior investimento em pesquisas nessa area. Além disso, reforga a
importancia da atuacdo multiprofissional, uma vez que o cuidado paliativo
envolve dimensdes complexas que vao além do aspecto clinico.

Consideracdes Finais: Conclui-se que a cartilha educativa validada apresenta-
se como uma ferramenta relevante para a pratica dos cuidados paliativos na
UTIN, contribuindo para a qualificagdo da assisténcia prestada aos recém-
nascidos e suas familias. A incorporagdo das sugestbes dos avaliadores
permitira aprimorar ainda mais o material, tornando-o mais especifico, objetivo e
aplicavel a realidade dos servicos de saude. Por fim, destaca-se que a
implementagdo de tecnologias educativas, aliada a capacitagdo continua dos
profissionais, pode promover mudancgas significativas na pratica assistencial,
favorecendo um cuidado mais humanizado, seguro e eficaz. Espera-se que este
estudo contribua para o fortalecimento dos cuidados paliativos na neonatologia
e incentive o desenvolvimento de novas pesquisas e estratégias voltadas a
melhoria da qualidade de vida dos pacientes em fase terminal e de seus
familiares.

Referéncias:

ALVES, A.M.; FRANCA, M.L.R.; MELO, A.K. Entre o nascer e o morrer:
cuidados paliativos na experiéncia dos profissionais de saude. Rev Bras
Promog¢ Saude. v.

31,n.1, p. 1-10, 2018.

SALES, S. A. et al . Cuidados paliativos: relato de experiéncia de sua
aplicabilidade em um projeto de extenséo. Cienc Cuid Saude. v.8, p.125-129,
2009.



SILVA, I.N. et al. Conhecendo as praticas de cuidado da equipe de enfermagem
em relagdo ao cuidado na situacdo de final de vida de recém-nascidos. Esc
Anna Nery. v.21, n. 4, p. 1-8, 2017.

WHO. World Health Organization. Cancer Pain Relief and Palliative Care:
Report of a WHO Expert Committee. Geneva, Switzerland: World Health
Organization; 1990

BRASIL. Conselho Nacional de Salude. Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa. RESOLUCAO No 466, DE 12 DE DEZEMBRO DE 2012. Diretrizes e
normas

regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos. Brasilia: Ministério
da Saude, 2012.

Palavras-chave: unidades de terapia intensiva neonatal; cuidados paliativos;
equipe de enfermagem.



