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Resumo: Introducdo: A sobrevivéncia de neonatos com malformagdes importantes e 0 mangjo curativo é
oferecido em muitos paises. Véarios grupos tém descrito principios especificos de cuidado
confortante para RNs na sala de parto, minimizando dor e sofrimento do bebé, suporte, incluindo
contato familiar com o bebé. Descricdo do caso: RN a termo, parto cesareo, chorou fraco ao
nascer, com mé-formagdo cranio-facil importante , aém de hipogonadismo. M&e adolescente e
primigesta com sorologias negativas uma vez no pré-natal. Ultrassonografia morfoldgica revelou
anencefalia e massa cerebral a esclarecer. O paciente foi encaminhado para a Unidade de
Cuidados Progressivos da maternidade, onde foi mantido suporte de oxigénio, analgesia e foi
atendido o desgjo da mée de manter contato com o0 RN, gerando uma satisfacdo da familia e da
equipe médica em proporcionar suporte nas seis horas de vida do neonato e apoio aos familiares.
Discusséo: O caso clinico evidencia que tdo importante quanto o aspecto clinico, a presenca da
familia no ambiente intensivo € de extrema relevancia. A presenca dos pais frente ao RN
submetido a cuidados paliativos é importante sob todos o0s aspectos e permite uma maior
aceitacdo do inevitavel. Ressalta-se que alguns RNs permanecerdo poucas horas na Unidade de
Tratamento Intensivo e outros varios dias ou até meses. A familia experimentara varias situagcdes
e sentimentos, fato este para o qual a equipe assistencial devera estar atenta para intervir de
maneira adequada. Conclusdo: O plano de cuidados paliativos ndo deve ser estético: €
fundamental que a equipe assistencial individualize os cuidados empregados e avalie
continuamente a necessidade de suspensdo ou de inclusdo de cuidados especificos.
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