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INTRODUCAO:A pele é um 6rgdo que atua como protecdo entre o meio externo e o meio ambiente e oferece
funcbes especiais para sobrevivéncia do ser humano.Considerando a importancia deste tegumento como barreira
contra a infeccao e sua contribuicdo no controle hidrico e de temperatura,a protecdo e preservacao da pele dos recém
nascidos sdo decisivas na sua boa evolucdo.Em prematuros é frequente observar o efeito traumatico da remocao de
adesivos,que inclui abrasdao da pele,eritemas e ulceracdes.Estes,por sua vez,causam a reducdo da funcao de
barreira,aumento da perda transepidérmica de dgua,aumento da permeabilidade da pele e dor,e o expde cada vez
mais ao risco de infeccoes.OBJETIVO:Identificar em uma UTIl Neonatal como a equipe de enfermagem realiza os
cuidados fundamentais com a pele dos prematuros em relacdo a fixacdo de adesivos e avaliar como é a realizacao
desses cuidados.METODOLOGIA: Trata-se de um estudo quantitativo,com abordagem descritiva exploratéria realizado
em um Hospital do municipio de Campos dos Goytacazes,com 30 profissionais de enfermagem,onde foi utilizado um
questiondrio semi estruturado de perguntas abertas e fechadas.ANALISE DE RESULTADOS:Foi observado que os
profissionais entendem que o melhor adesivo para fixacdo das puncdes venosas seria um adesivo hipoalergénico,outro
tipo seria um curativo de filme semipermeavel tranparente,defacil visualizacdo do sitio de insercdo das puncées
venosas e de maior durabilidade.CONCLUSAO:A protecdo e preservacio da pele dos recém nascidos é um importante
passo para a saude neonatal,ao permitir que essas criancas que vieram ao mundo prematuramente apresentem
melhor qualidade de vida,com menos chance de desenvolver alteracdes consequentes a uma pratica simples no
manuseio com a pele.O conhecimento dos fatores de risco deve permitir ao enfermeiro elaborar intervencdes
adequadas para cada situacao.



