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Resumo

A Sindrome do Desconforto Respiratorio (SDR) constitui uma das principais causas de
morbimortalidade em recém-nascidos prematuros, estando associada a deficiéncia
quantitativa e funcional do surfactante pulmonar decorrente da imaturidade pulmonar.
Nesse contexto, o surfactante exdgeno representa uma das principais estratégias
terapéuticas para o manejo da SDR neonatal. Objetivou-se analisar as evidéncias
cientificas acerca dos impactos clinicos do uso do surfactante pulmonar em recém-
nascidos prematuros com SDR e suas implicacGes para a assisténcia de enfermagem.
Trata-se de uma revisado integrativa da literatura, realizada nas bases Biblioteca Virtual
em Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), utilizando os descritores
“surfactante pulmonar”, “prematuridade”, “sindrome do desconforto respiratdrio” e
“enfermagem”, combinados por operadores booleanos. Foram incluidos estudos
publicados entre 2020 e 2025, disponiveis na integra em lingua portuguesa. Apos
aplicacdo dos critérios de elegibilidade, a amostra final foi composta por 10 estudos. Os
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resultados evidenciaram que a administracdo do surfactante promove melhora da
oxigenacao, aumento da complacéncia pulmonar, reducdo da necessidade de ventilacdao
mecanica invasiva e diminui¢do da morbimortalidade neonatal. Observou-se ainda que a
administracdo precoce do surfactante, especialmente por técnicas minimamente
invasivas, como LISA e MIST, esta associada a melhores desfechos clinicos. No ambito da
enfermagem, destacaram-se a monitoriza¢do continua do recém-nascido, a prevengao de
complicacOes, a implementacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem e o
suporte a familia durante a internacdo. Conclui-se que o surfactante pulmonar
permanece como um dos pilares terapéuticos no tratamento da SDR neonatal,
contribuindo significativamente para a melhoria dos desfechos clinicos, sendo
fundamental a atuacao qualificada da equipe multiprofissional e da enfermagem para
garantir assisténcia segura, humanizada e baseada em evidéncias.

Palavras-chave: Sindrome do Desconforto Respiratdrio; Surfactante Pulmonar;
Prematuridade; Recém-Nascido Prematuro; Enfermagem Neonatal.

Abstract

Respiratory Distress Syndrome (RDS) is one of the leading causes of morbidity and
mortality in premature newborns, being associated with quantitative and functional
deficiency of pulmonary surfactant due to pulmonary immaturity. In this context,
exogenous surfactant represents one of the main therapeutic strategies for the
management of neonatal RDS. This study aimed to analyze the scientific evidence
regarding the clinical impacts of using pulmonary surfactant in premature newborns with
RDS and its implications for nursing care. This is an integrative literature review,
conducted in the Virtual Health Library (VHL) and Scientific Electronic Library Online
(SciELO) databases, using the descriptors "pulmonary surfactant,” “"prematurity,”
"respiratory distress syndrome,” and "nursing," combined with Boolean operators. Studies
published between 2020 and 2025, available in full text in Portuguese, were included. After
applying the eligibility criteria, the final sample consisted of 10 studies. The results showed
that surfactant administration promotes improved oxygenation, increased pulmonary
compliance, reduced need for invasive mechanical ventilation, and decreased neonatal
morbidity and mortality. It was also observed that early surfactant administration,
especially using minimally invasive techniques such as LISA and MIST, is associated with
better clinical outcomes. In the nursing context, continuous monitoring of the newborn,
prevention of complications, implementation of the Nursing Care Systematization, and
support for the family during hospitalization were highlighted. It is concluded that
pulmonary surfactant remains one of the therapeutic pillars in the treatment of neonatal
RDS, contributing significantly to the improvement of clinical outcomes. The qualified
performance of the multidisciplinary team and nursing staff is fundamental to ensuring
safe, humanized, and evidence-based care.

Keywords: Respiratory Distress Syndrome; Pulmonary Surfactant; Prematurity;
Premature Newborn; Neonatal Nursing.
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1. Introducao

A prematuridade configura-se como um dos principais desafios da assisténcia
neonatal contemporanea, sendo responsavel por elevada morbimortalidade no periodo
neonatal e importantes repercussdes a curto e longo prazo.

Estima-se que, anualmente, cerca de 15 milhdes de bebés nasgam prematuros no
mundo, o que corresponde a aproximadamente um em cada dez nascimentos. Segundo a
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a prematuridade permanece como a principal
causa de mortalidade em criangas menores de cinco anos no mundo (Brasil, 2023).

A prematuridade esta associada a diversas complicagcdes neonatais, incluindo
infeccdes, alteracbes neuroldgicas e, principalmente, disturbios respiratdrios
decorrentes da imaturidade dos sistemas organicos (OPAS, 2025). Nesse contexto,
destaca-se a Sindrome do Desconforto Respiratério (SDR) como uma das principais
causas de morbimortalidade no periodo neonatal, especialmente entre recém-nascidos
prematuros, devido a deficiéncia de surfactante pulmonar e a imaturidade pulmonar
caracteristica dessa populacao.

A Sindrome do Desconforto Respiratorio (SDR) é uma das principais afec¢des que
esta diretamente relacionada a imaturidade estrutural e funcional do sistema
respiratorio, especialmente a deficiéncia de surfactante pulmonar (Pereira e Dal Molin,
2024).

A producdo insuficiente de surfactante compromete a estabilidade dos alvéolos,
favorecendo seu colapso (atelectasia), reducao da complacéncia pulmonar e prejuizo nas
trocas gasosas (Cogo, et al., 2025). A auséncia de surfactante leva ao aumento do esforgo
respiratorio, com consequente fadiga muscular, retencdo de diéxido de carbono e
agravamento do quadro clinico (Silva e Queiroz, 2024). Nesse contexto, a SDR configura-
se como uma condicio de evolucdo potencialmente grave, exigindo intervencdes
precoces e eficazes para garantir a sobrevida e a estabilidade do recém-nascido
prematuro.

A administracao do surfactante pulmonar exégeno constitui uma das principais
intervencoes terapéuticas no tratamento da SDR neonatal, promovendo reducao da
tensdo superficial alveolar, melhora das trocas gasosas e diminui¢do da necessidade de
ventilagdo mecanica invasiva (Reis, et al,, 2022).

Nesse contexto, a terapia com surfactante exégeno tornou-se parte integrante do
cuidado ao recém-nascido prematuro com SDR, sendo amplamente utilizada na pratica
clinica devido a sua eficacia e impacto positivo nos desfechos neonatais (Sena, Vaz e
Mensch, 2024).

O uso de surfactante pulmonar exdégeno tem demonstrado importantes impactos
clinicos no tratamento da Sindrome do Desconforto Respiratério em prematuros,
promovendo melhora da fun¢do pulmonar, da oxigenacdo e reducao da necessidade de
ventilagdo mecanica invasiva (Coutinho, et al, 2023). Entretanto, sua administragdo
pode estar associada a intercorréncias como dessaturacdo e bradicardia, exigindo
monitorizacdo rigorosa (Sena, Vaz e Mensch, 2024). O cuidado ao recém-nascido
prematuro na unidade de terapia intensiva neonatal é complexo, demandando
assisténcia especializada e continua diante da vulnerabilidade clinica desses pacientes
(Honorato, et al., 2025).

Sendo assim, a assisténcia de enfermagem neonatal desempenha papel
fundamental no cuidado ao recém-nascido prematuro com Sindrome do Desconforto
Respiratorio, especialmente no contexto da terapia com surfactante.
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A equipe de enfermagem desempenha papel fundamental na monitorizagdo
clinica, preparo do procedimento e prevencao de complicacbes associadas ao
tratamento (Nascimento, et al., 2022).

Nesse cenario, a atuacao do enfermeiro exige conhecimento técnico-cientifico
atualizado, habilidades clinicas e tomada de decisdo rapida, a fim de garantir a
seguranca do paciente e a efetividade das intervenc¢des em unidade de terapia intensiva
neonatal (Silva, Costa e Passos, 2023).

Este estudo tem como objetivo analisar as evidéncias cientificas disponiveis
acerca dos impactos clinicos do uso do surfactante pulmonar em recém-nascidos
prematuros com sindrome do desconforto respiratério e suas implicagdes para a
assisténcia de enfermagem.

Apesar da ampla utilizagdo do surfactante pulmonar na pratica neonatal, ainda
existem divergéncias acerca do momento ideal de administrac¢do, da escolha da técnica e
dos impactos sobre os desfechos clinicos, justificando a realizacdo desta revisao.

Além disso, identifica-se uma lacuna na literatura no que se refere as implicacoes
dessa terapia para a assisténcia de enfermagem, especialmente no contexto da pratica
cotidiana em unidades de terapia intensiva neonatal. Dessa forma, torna-se relevante
reunir e discutir o conhecimento cientifico produzido, a fim de subsidiar uma assisténcia
mais qualificada, segura e baseada em evidéncias.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo de revisao integrativa da literatura, método que possibilita
a sintese e analise ampliada de producdes cientificas, contribuindo para a compreensao
de diferentes abordagens metodoldgicas, resultados de pesquisas e para o
desenvolvimento de futuras investigacGes. A presente pesquisa foi realizada por meio de
levantamento bibliografico nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS -
BIREME) e Scientific Electronic Library Online (SciELO).

A revisao foi conduzida a partir da seguinte questdo norteadora: "Quais sdo os
impactos clinicos do uso do surfactante pulmonar em recém-nascidos prematuros com
SDR e quais suas implicagdes para a assisténcia de enfermagem?"

Para a condugdo da revisdo integrativa, adotaram-se as etapas metodologicas
descritas por Gil (2010): (12) Identificacdo do tema e selecdo da hipotese ou questao da
pesquisa para elaboracdo da pesquisa integrativa; (22) Estabelecimento de critérios
para a inclusdo e exclusao de estudos/amostragem ou busca na literatura; (32) Definicdo
das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados/categorizacao dos estudos;
(42) Avaliacdao dos estudos; (52) Interpretacao dos resultados; (62) Apresentacdo da
revisao/sintese do conhecimento.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados Biblioteca Virtual em Satude
(BVS) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), utilizando descritores controlados
do Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) combinados por meio dos operadores
booleanos AND e OR. Os descritores selecionados foram: Sindrome do Desconforto
Respiratorio; Surfactante Pulmonar; Prematuridade; Recém-Nascido Prematuro;
Enfermagem Neonatal.

Os critérios de inclusdo compreenderam artigos disponiveis na integra,
publicados em portugués entre os anos de 2020 e 2025, que abordassem o uso do
surfactante pulmonar em recém-nascidos prematuros com Sindrome do Desconforto
Respiratorio. Foram excluidos estudos duplicados, publicagdes que ndo respondiam a
questdo norteadora, resumos, editoriais, cartas ao editor e trabalhos com acesso
indisponivel ao texto completo.
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Inicialmente, foram identificados 86 estudos potencialmente relevantes. Apods a
remocdo de registros duplicados, permaneceram 78 estudos para analise. Em seguida,
realizou-se a leitura dos titulos e resumos, resultando na exclusdo de 61 publica¢cbes que
ndo atendiam ao objetivo da pesquisa. Assim, 17 artigos foram selecionados para leitura
na integra. Apds avaliacao detalhada, 7 estudos foram excluidos por ndo abordarem
especificamente o uso do surfactante pulmonar na Sindrome do Desconforto
Respiratorio neonatal, ndo responderem a questdo norteadora da revisao, apresentarem
texto incompleto ou configurarem duplicidade de publica¢do. Ao final do processo de
selecao, 10 estudos compuseram a amostra final desta revisdo integrativa.

A busca foi realizada no més de marco a abril de 2026 resultando-se em 86
artigos e apos as etapas de identificacao e aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusao,
10 artigos foram incluidos para a fase de coleta de dados.

As etapas de identificacao foram apresentadas em um diagrama de fluxo (Figura
1), com o objetivo de sistematizar o processo de inclusdo conforme a metodologia
PRISMA.

Os dados levantados nessa pesquisa foram analisados de forma descritiva. Por se
tratar de um estudo de revisdo integrativa da literatura, esse estudo ndao passou por
analise do Comité de Etica em Pesquisa envolvendo seres humanos (CEP), visto que
nenhum dado individualizado foi levantado, todavia os pesquisadores se
comprometeram em respeitar todas as questdes éticas e legais regidos nas resolucdes
CNS 466/2012 e CNS 510/2015.

Figura 1. Fluxograma do processo de identificacdo, sele¢do, elegibilidade e inclusdo dos estudos,
elaborado conforme as recomenda¢des do PRISMA 2020

Registros identificados:
ScELO + BVS
(n = 86)

l

Duplicatas removidas: ——»| Avaliados: (n=78) |—| Excluidos: (n = 61)
(n=08)

l

Texto completo: (n=17) [——| Excluidos: (n = 07)

|

Estudos finais: (n = 10)

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).
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3. Resultados

Foram analisados 10 artigos cientificos que atenderam aos critérios de inclusao
propostos, compondo a amostra final desta revisdo integrativa. As publicacdes
selecionadas estao descritas no quadro 1, que apresenta a distribuicio dos estudos
conforme titulo, autor (es), periddico, ano e tipo de pesquisa. De modo geral, os artigos
incluidos foram publicados entre 2020 e 2025. Destes, obteve-se seis estudos de revisao
integrativa da literatura (60%), dois artigos sdo estudos transversais (20%), uma
pesquisa de revisao bibliografica (10%) e um estudo revisado sistematica (10%).

Quadro 1. Artigos selecionados para a realizacdo da pesquisa.

Uso profilatico de surfactante
ulmonar em prematuros para . Brazilian Jourrnal of Cox -
P em pre p Storino et al. J . 2020 Revisdo sistematica
prevengdo da sindrome do health Review
desconforto respiratdrio
Assisténcia de enfermagem ao . Brazilian Journal of s .
. . 5 Nascimento et al. J 2022 Revisdo integrativa
recém-nascido prematuro Development
Eficacia do uso do surfactante
exogeno em recém-nascidos de uma Reis et al. Fisioterapia Brasil 2022 Estudo transversal
UTI Neonatal
Assisténcia de enfermagem ao bebé Silva, Costa e Revista JRG de s .
A 2023 Revisdo integrativa
prematuro com uso de surfactante Passos Estudos Académicos
Uso do surfactante na doenca da
membrana hialina por meio de
técnica minimamente invasiva em Coutinho et al. Revista Pediatrica 2023 Estudo transversal
uma unidade neonatal de Belo
Horizonte
Impactos clinicos e abordagens .
terapéuticas na Sindrome do Revista
o Tabuas et al. Contribuciones alas | 2024 Revisdo integrativa
Desconforto Respiratdrio Neonatal: S .
s . ciencias Sociales
uma revisdo narrativa
Efeitos do surfactante ex6geno em Revista Nativa
recém-nascido pré-termo com Sena, Vaz e Americana de Ca .
. A . 2024 Revisdo integrativa
Sindrome do Desconforto Mensch Ciéncias, Tecnologia
Respiratério (SDR) & Inovacgido
Sindrome do desconforto
respiratério no recém-nascido . . Revista Eletronica s .
P ~ Pereira e Dal Molin . 2024 Revisdo integrativa
prematuro: elaboracdo de um Acervo Satude
protocolo assistencial
A importancia da atuagdo conjunta .
no cuidado ao recém-nascido Revista
Honorato et al. Contribuciones alas | 2025 Revisdo integrativa
prematuro: um olhar S .
. o ciencias Sociales
multiprofissional
Sindrome do desconforto Diretério Acadamico
respiratorio neonatal: deficiéncia de Cogo et al. UNIPAC 2025 Revisdo bibliografica
surfactante como pilar patogénico

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

4. Discussao

A partir da leitura dos artigos e sua categorizacdo, optou-se por dividir o estudo
em trés subtdpicos para evidenciar os principais achados para o estudo como se segue.
4.1 Surfactante Pulmonar e seu uso na SDR neonatal; 4.2 Impactos clinicos e resultados
do uso do surfactante; 4.3 Cuidados de enfermagem e abordagem multiprofissional.
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4.1 Surfactante Pulmonar e seu uso na SDR neonatal

O surfactante pulmonar é uma substancia lipoproteica sintetizada pelos
pneumdcitos tipo II, cuja principal fun¢do consiste na reducao da tensao superficial
alveolar, promovendo estabilidade pulmonar e prevenindo o colabamento dos alvéolos
ao final da expiracdo. Sua atuacdo é fundamental para a manutencao da complacéncia
pulmonar e eficiéncia das trocas gasosas. Em recém-nascidos prematuros, a imaturidade
estrutural e funcional dos pulmdes compromete a producdo adequada dessa substancia,
predispondo ao desenvolvimento da Sindrome do Desconforto Respiratério (SDR)
(Guyton & Hall, 2011).

Os estudos analisados demonstram consenso quanto a eficacia do surfactante
exdégeno na reducdo da morbidade respiratoria. Entretanto, persistem divergéncias
quanto ao melhor momento para sua administragdo e as técnicas mais adequadas para
diferentes faixas de idade gestacional.

A SDR neonatal caracteriza-se pela deficiéncia quantitativa e funcional do
surfactante, resultando em aumento da tensao superficial alveolar, colapso dos alvéolos
(atelectasia) e comprometimento das trocas gasosas. Esse processo leva a reducao da
complacéncia pulmonar e ao acdmulo de liquido nos espacgos alveolares, agravando o
esforco respiratorio e contribuindo para a instabilidade clinica do recém-nascido. Tais
alteracdes fisiopatologicas reforcam a importancia do diagnostico precoce e da
intervencdo imediata no manejo desses pacientes (Coutinho et al,, 2023; Tabuas et al,,
2024).

Nesse cenario, a reposicdao exdgena do surfactante configura-se como o principal
pilar terapéutico no tratamento da SDR neonatal, promovendo rapida melhora da
mecanica respiratoria e estabilizacdo alveolar. Evidéncias demonstram que a
administracdo precoce do surfactante esta associada a redugdo significativa da
mortalidade neonatal, além da diminuicdo da incidéncia de lesdes pulmonares e de
complicacdes como a doenc¢a pulmonar crdnica, quando comparada a administracdo
tardia (Storino et al., 2020).

Além da eficacia clinica, observa-se que a resposta ao surfactante pode variar
conforme sua composicao e forma de administra¢do. Estudos apontam que surfactantes
de origem animal apresentam melhor desempenho em recém-nascidos com SDR
estabelecida, enquanto formula¢des sintéticas podem ser mais eficazes em pacientes
com alto risco de desenvolvimento da sindrome. Esses achados evidenciam a
necessidade de individualizacdo da terapéutica, considerando as caracteristicas clinicas
do neonato e o contexto assistencial (Storino et al., 2020).

O quadro 2 evidencia as caracteristicas dos tipos de surfactante pulmonar
utilizados na pratica neonatal.
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Quadro 2.

Caracteristicas dos ti

os de surfactante pulmonar na pratica neonatal

Maior eficicia na Indicado
Extraido de Rico em redugdo da tensdo Maior custo; rincipalmente no
Surfactante ~ fosfolipidios e | superficial alveolar; . PN P P
pulmdes de . risco tedrico de tratamento da SDR
natural animais (bovinos protelnas melhor resposta reacoes em prematuros com
(animal) ou sufnos) especificas clinica em casos de imuno(ié icas pdia néstico
(SP-BeSP-C) | SDR estabelecida; & &
rapida acdo confirmado
Utilizado em
contextos
s . Menor eficacia especificos,
Fosfolipidios Menor custo; maior .. - . .p
Surfactante ~ . . clinica; acao principalmente em
sintético Produgdo Sem disponibilidade; inferior na situagdes de
a ~ laboratorial proteinas auséncia de risco s Koe
(12 geracao) C s estabilidade prevengdo ou
surfactantes bioldgico LA
alveolar quando ha limitacdo
de acesso ao
surfactante natural
o Melhor desempenho
Fosfolipidios °mp .
. em relagdo aos Alternativa
~ associados a g . . .
Surfactante Producdo . sintéticos antigos; Ainda em promissora para uso
S ; proteinas . . ~ .
sintético laboratorial com sintéticas maior estabilidade expansao de uso; clinico, tanto em
(nova geracdo) | analogos proteicos (analogos de alveolar; menor custo elevado prevengao quanto no
SP-B egSP- Q) variabilidade de tratamento da SDR
resposta

Fonte: Adaptado de Storino et al. (2020), Sena, Vaz e Mensch (2024) e Cogo et al. (2025).

Outro aspecto relevante refere-se ao momento da administracao do surfactante,
sendo amplamente descrito na literatura que interveng¢des precoces, especialmente nas
primeiras horas de vida, estdo associadas a melhores desfechos clinicos. A
administracao tardia, por outro lado, pode resultar em maior risco de lesdes pulmonares
e pior evolucdo clinica, reforcando a importancia de protocolos assistenciais bem
definidos nas unidades neonatais (Sena, Vaz e Mensch, 2024).

Nos ultimos anos, avancos tecnoldgicos tém permitido o desenvolvimento de
técnicas menos invasivas para administracdao do surfactante, como a LISA (Less Invasive
Surfactant Administration) e a MIST (Minimally Invasive Surfactant Therapy). Essas
abordagens visam reduzir a necessidade de intubac¢do orotraqueal e minimizar os danos
associados a ventilacdo mecéanica invasiva, contribuindo para melhores desfechos
respiratorios e menor incidéncia de complica¢des pulmonares crénicas (Coutinho et al,,
2023; Cogo et al., 2025).

A técnica MIST, tem demonstrado seguranca e eficacia na pratica clinica, sendo
associada a baixos indices de eventos adversos durante a administracao do surfactante.
No entanto, mesmo com tais avancos, ainda sdo observadas complicacbes como a
displasia broncopulmonar, especialmente em prematuros extremos, evidenciando que,
apesar da evolucao terapéutica, o manejo da SDR neonatal permanece desafiador e exige
acompanhamento continuo (Coutinho et al., 2023).

Ademais, a literatura evidencia que o uso do surfactante deve estar integrado a
outras estratégias terapéuticas, como o suporte ventilatorio nao invasivo, especialmente
o CPAP, que tem sido amplamente utilizado como primeira linha de tratamento em casos
menos graves. Nessa perspectiva, o surfactante é indicado quando o suporte ventilatorio
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isolado nao é suficiente para estabilizar o quadro respiratério, demonstrando a
importancia de uma abordagem individualizada e escalonada no cuidado neonatal
(Sena, Vaz e Mensch, 2024).

Dessa forma, observa-se que o uso do surfactante pulmonar na SDR neonatal nao
deve ser analisado de forma isolada, mas sim inserido em um contexto mais amplo de
cuidado, que envolve decisdes clinicas baseadas em evidéncias, avaliacao continua do
paciente e integracdo com outras modalidades terapéuticas. A evolucdo das técnicas de
administracao e o aprofundamento do conhecimento sobre a fisiopatologia da doenca
tém contribuido significativamente para a melhoria dos desfechos clinicos, embora
ainda existam lacunas que demandam novas investigacdes cientificas (Tabuas et al,,
2024; Cogo et al., 2025).

4.2 Impactos clinicos e resultados do uso do surfactante

4.2.1 Impactos sobre a fung¢ao respiratoria

A administracao do surfactante pulmonar exégeno tem demonstrado beneficios
significativos na fungdo respiratoria de recém-nascidos prematuros com Sindrome do
Desconforto Respiratério (SDR). Os estudos analisados evidenciam melhora da
oxigenacao, aumento da complacéncia pulmonar e reducdo do esfor¢o respiratorio apos
a terapia, favorecendo a estabilizacdo clinica do neonato.

Esses efeitos decorrem da reposicdo do surfactante deficiente, promovendo

reducdo da tensao superficial alveolar e maior eficiéncia das trocas gasosas (Reis et al,,
2022).
Além disso, observa-se melhora na expansdo pulmonar e reducdo dos episédios de
hipoxemia, contribuindo para a diminuicdo da gravidade do quadro respiratorio. Tais
achados reforcam o papel do surfactante como uma das principais intervencdes
terapéuticas no manejo da SDR neonatal (Tabuas et al., 2024).

4.2.2 Impactos sobre a necessidade de suporte ventilatorio

Outro beneficio amplamente descrito na literatura refere-se a reducgdo da
necessidade de ventilacdo mecanica invasiva. A administracdo precoce do surfactante
favorece o recrutamento alveolar e melhora a mecanica respiratdria, permitindo menor
dependéncia de suporte ventilatdrio agressivo (Storino et al., 2020).

Quando associado a estratégias nao invasivas, como a pressdo positiva continua
nas vias aéreas (CPAP), o surfactante contribui para a redugdo das taxas de intubacao
orotraqueal e do tempo de permanéncia em ventilacdo mecanica. Essa abordagem reduz
a exposicao do recém-nascido aos riscos relacionados ao suporte ventilatorio
prolongado, incluindo lesdes pulmonares induzidas pela ventilacdo (Sena, Vaz e Mensch,
2024).

4.2.3 Impactos sobre a mortalidade e morbidade neonatal

Os estudos incluidos nesta revisdo demonstram que o uso precoce do surfactante
estd associado a reducdo da mortalidade neonatal e a diminuicdo da incidéncia de
complica¢Oes respiratdrias graves. Entre os principais beneficios observados destacam-
se a menor ocorréncia de lesdo pulmonar aguda, doengca pulmonar cronica e
agravamento da insuficiéncia respiratoria (Storino et al., 2020).

Entretanto, os resultados clinicos podem variar de acordo com fatores como
idade gestacional, peso ao nascer e gravidade da SDR. Prematuros extremos

permanecem mais suscetiveis a complicacdes, mesmo apds a administracao do
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surfactante, evidenciando a necessidade de acompanhamento intensivo e
individualizado (Coutinho et al., 2023).

4.2.4 Impactos sobre o tempo de internacio e recuperacao clinica

A melhora da fung¢do pulmonar proporcionada pelo surfactante repercute
diretamente na recuperacdo clinica dos recém-nascidos prematuros. Estudos apontam
reducdo do tempo de permanéncia em unidades de terapia intensiva neonatal,
favorecendo menor exposi¢cdo a procedimentos invasivos e menor risco de infec¢des
relacionadas a assisténcia a saude (Tabuas et al., 2024).

Além disso, a estabilizacdo precoce do quadro respiratorio possibilita progressdo
mais rapida para estratégias menos invasivas de suporte e contribui para a melhora
global da sobrevida neonatal.

4.2.5 Limitacdes e desafios da terapéutica com surfactante

Apesar dos beneficios amplamente demonstrados, a terapia com surfactante ndo
elimina completamente os riscos associados a prematuridade. Ainda podem ocorrer
complicacdes como displasia broncopulmonar, especialmente em recém-nascidos
extremamente prematuros (Coutinho et al., 2023).

Outro aspecto discutido na literatura refere-se ao momento ideal para
administracdo do surfactante. Enquanto alguns autores defendem a intervencado
precoce, outros sugerem sua utilizacdo apenas apos falha do suporte ventilatério nao
invasivo, evidenciando a necessidade de individualizacdo das condutas e da adogao de
protocolos assistenciais baseados em evidéncias cientificas (Storino et al., 2020; Sena,
Vaz e Mensch, 2024).

4.3 Cuidados de enfermagem e abordagem multiprofissional

A assisténcia de enfermagem ao recém-nascido prematuro com Sindrome do
Desconforto Respiratéorio (SDR) constitui um componente fundamental para a
efetividade do tratamento e para a seguranca do paciente na Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN). Considerando a instabilidade clinica caracteristica desses
neonatos, a atuacao do enfermeiro ultrapassa a execu¢do de procedimentos técnicos,
abrangendo a avaliacdo continua das condi¢des respiratdrias, hemodinamicas e
neuroldgicas, bem como a identificacao precoce de alteracdes que possam comprometer
a evolugdo clinica (Nascimento et al., 2022).

No contexto da terapia com surfactante pulmonar, a enfermagem participa
ativamente desde o preparo do material e organizagdio do ambiente até o
monitoramento durante e apds a administracao do medicamento. A observacdo continua
permite reconhecer precocemente intercorréncias como dessaturacdo, bradicardia,
obstrucao das vias aéreas e alteragdes ventilatdrias, favorecendo intervengdes imediatas
e contribuindo para a reducdo de complicagdes (Silva, Costa e Passos, 2023).

A implementacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE)
representa uma importante ferramenta para organiza¢do do cuidado ao recém-nascido
prematuro com SDR. A utilizacao do Processo de Enfermagem e de protocolos possibilita
o planejamento individualizado das intervencdes, promovendo assisténcia segura,
continua e baseada em evidéncias (Pereira e Dal Molin, 2024).

A administracdo do surfactante exige vigilancia constante da equipe de
enfermagem devido a possibilidade de intercorréncias clinicas durante o procedimento.
O enfermeiro deve atuar na prevencdo de eventos adversos relacionados a ventilacdao
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mecanica e ao uso prolongado de dispositivos invasivos, reduzindo riscos de infecgao,
lesoes de pele e instabilidade fisioldgica (Nascimento et al., 2022).

Outro fator importante é a humanizacao da assisténcia e participacdo da familia.
A hospitalizacdo do recém-nascido prematuro em UTIN frequentemente gera
sentimentos de medo, ansiedade e inseguranca nos familiares. Nesse cendrio, a
enfermagem desempenha papel fundamental na promogdo do acolhimento e do suporte
emocional, fornecendo informacdes claras sobre a condicao clinica do neonato e
estimulando a participacdo da familia no processo de cuidado (Nascimento et al., 2022).

A inserc¢do dos pais nas praticas assistenciais, respeitando as condi¢des clinicas
do recém-nascido, fortalece o vinculo afetivo e contribui para o desenvolvimento
neurocomportamental do bebé. Estratégias como o Método Canguru e a comunicagao
efetiva entre equipe e familia favorecem uma assisténcia mais humanizada e centrada
no paciente.

A complexidade da SDR neonatal exige atuacdo integrada entre diferentes
profissionais da saude. O manejo adequado envolve a participacdo de médicos
neonatologistas, enfermeiros, fisioterapeutas, nutricionistas, fonoaudidlogos, psicélogos
e assistentes sociais, cada um contribuindo com competéncias especificas para a
recuperacao do recém-nascido (Honorato et al., 2025).

Os achados desta revisdo evidenciam que a assisténcia de enfermagem possui
papel determinante na efetividade da terapia com surfactante pulmonar. A capacitacao
continua dos profissionais, a implementacdo de protocolos assistenciais baseados em
evidéncias e a utilizacdo sistematica do Processo de Enfermagem constituem estratégias
fundamentais para qualificar o cuidado prestado ao recém-nascido prematuro com SDR.

5. Consideracgoes Finais

A Sindrome do Desconforto Respiratdrio (SDR) permanece entre as principais
causas de morbimortalidade neonatal em recém-nascidos prematuros, estando
diretamente relacionada a deficiéncia de surfactante pulmonar decorrente da
imaturidade pulmonar. Nesse contexto, a presente revisao integrativa evidenciou que a
terapia com surfactante exdgeno representa uma das intervenc¢des mais eficazes para o
manejo da SDR, contribuindo para a melhora da funcdo respiratéria, reducao da
necessidade de ventilacdo mecanica invasiva, diminuicio da mortalidade neonatal e
melhores desfechos clinicos.

Os estudos analisados demonstraram que a administracdo precoce do
surfactante, especialmente quando associada a estratégias de suporte ventilatério nao
invasivo e a técnicas minimamente invasivas, como LISA e MIST, favorece a estabilizacao
clinica do recém-nascido prematuro e pode reduzir complicacbes respiratorias
relacionadas a prematuridade. Entretanto, os resultados terapéuticos dependem de
fatores como idade gestacional, gravidade do quadro clinico, momento da intervencgao e
qualidade da assisténcia prestada.

No ambito da enfermagem neonatal, observou-se que a atuagdo do enfermeiro é
fundamental para a seguranca e efetividade da terapéutica, envolvendo monitorizacao
continua, identificacdo precoce de intercorréncias, manejo dos dispositivos de suporte
respiratorio, implementacao da Sistematiza¢do da Assisténcia de Enfermagem e apoio a
familia durante o processo de hospitalizacdo. Dessa forma, a assisténcia baseada em
evidéncias cientificas e desenvolvida de maneira integrada a equipe multiprofissional
constitui elemento essencial para a melhoria dos resultados clinicos e da qualidade do
cuidado prestado ao recém-nascido prematuro.
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Como limita¢des desta revisdo, destaca-se a predominancia de estudos de revisao
na amostra analisada e a escassez de pesquisas primdrias nacionais sobre a tematica, o
que pode restringir a generalizacdo dos resultados. Nesse sentido, recomenda-se a
realizacdo de novos estudos clinicos e multicéntricos que aprofundem a compreensao
dos impactos do surfactante pulmonar nos diferentes perfis de prematuridade, bem
como investigacdes voltadas para a avaliacdo das praticas de enfermagem relacionadas
ao manejo da SDR neonatal.

Conclui-se que o surfactante pulmonar permanece como um dos pilares
terapéuticos no tratamento da SDR neonatal, sendo sua efetividade potencializada pela
adocdo de protocolos assistenciais baseados em evidéncias, pela atuacdo qualificada da
equipe multiprofissional e pela assisténcia de enfermagem segura, sistematizada e
centrada nas necessidades do recém-nascido e de sua familia.
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