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RESUMO

Introducio: A Enfermagem Neonatal exige conhecimento técnico e sensibilidade para realizar o exame fisico do
recém-nascido. A avaliacdo sistematizada permite identificar precocemente alteracdes, observando sinais vitais,
reflexos, condigdes gerais e especificas. Essa pratica qualificada reduz riscos, orienta diagnosticos de enfermagem e
contribui para a melhoria da saude neonatal. Objetivo: Identificar os protocolos do exame fisico neonatal e seus
principais achados clinicos Metodologia: Revisdo integrada da literatura, sendo coletados e resumidos o
conhecimento cientifico ja desenvolvido. Analise e discussio dos resultados: O exame fisico neonatal ¢é
fundamental para uma assisténcia de enfermagem qualificada, pois permite avaliagdo integral, humanizada e baseada
em evidéncias. Ele viabiliza a identificacdo de anormalidades, formulagdo de diagnosticos de enfermagem e
planejamento de cuidados, contribuindo para a redugdo da mortalidade infantil. Para sua realizacdo adequada, o
profissional deve aliar conhecimento cientifico, técnica propedé€utica e pratica humanizada. O exame deve ser
completo, delicado e conduzido em ambiente adequado, observando pele, cabeca, térax, abdome, genitilia,
extremidades e aspectos neuroldgicos. A analise dos achados clinicos possibilita distinguir manifestagdes fisiologicas
de sinais patologicos, como alteracdes respiratorias, cardiovasculares, neurologicas, dermatologicas e
musculoesqueléticas. Essa avaliagdo criteriosa favorece intervengdes precoces, qualifica o cuidado e assegura maior
seguranga ao recém-nascido. Conclusiio: O exame fisico neonatal ¢ essencial para identificar precocemente
alteracdes que comprometem a saude do recém-nascido. Sua realizagdo sistematizada, técnica e sensivel permite
diferenciar achados fisiologicos de sinais patologicos, fortalecendo o raciocinio clinico, garantindo seguranca e
qualificando a assisténcia de enfermagem.

Palavras-chave: Recém-Nascido. Enfermagem Neonatal. Exame Fisico. Avaliagdo Neonatal. Sinais e Sintomas.

ABSTRACT

p-2

Journal of Social Issues and Health Sciences, Teresina, v. 3, n. 2, p. 1-16, 2026




F

H S
2HEALTH SCIENCES ISSN 2966-0742

Introduction: Neonatal nursing requires technical knowledge and sensitivity to perform physical examinations of
newborns. Systematic assessment allows for early identification of changes by observing vital signs, reflexes, and
general and specific conditions. This skilled practice reduces risks, guides nursing diagnoses, and contributes to
improving neonatal health. Objective: To identify the protocols for neonatal physical examination and its main
clinical findings. Methodology: Integrated review of the literature, collecting and summarizing the scientific
knowledge already developed. Analysis and discussion of results: Neonatal physical examination is fundamental
for qualified nursing care, as it allows for a comprehensive, humanized, and evidence-based assessment. It enables
the identification of abnormalities, the formulation of nursing diagnoses, and care planning, contributing to the
reduction of infant mortality. To perform it properly, professionals must combine scientific knowledge, propaedeutic
technique, and humanized practice. The examination must be complete, delicate, and conducted in an appropriate
environment, observing the skin, head, chest, abdomen, genitals, extremities, and neurological aspects. The analysis
of clinical findings makes it possible to distinguish physiological manifestations from pathological signs, such as
respiratory, cardiovascular, neurological, dermatological, and musculoskeletal changes. This careful assessment
favors early interventions, qualifies care, and ensures greater safety for the newborn. Conclusion: The neonatal
physical examination is essential for the early identification of changes that compromise the health of the newborn.
Its systematic, technical, and sensitive performance allows the differentiation of physiological findings from
pathological signs, strengthening clinical reasoning, ensuring safety, and improving the quality of nursing care.

Keywords: Newborn; Neonatal Nursing; Physical Examination; Neonatal Assessment; Signs and Symptoms.
RESUMEN

Introduccion: La enfermeria neonatal requiere conocimientos técnicos y sensibilidad para realizar la exploracion
fisica del recién nacido. La evaluacion sistematica permite identificar precozmente anomalias, mediante la
observacion de los signos vitales, los reflejos y el estado general y especifico. Esta practica cualificada reduce los
riesgos, orienta los diagndsticos de enfermeria y contribuye a la mejora de la salud neonatal. Obijetivo: Identificar
los protocolos del examen fisico neonatal y sus principales hallazgos clinicos. Metodologia: Revision integrada de
la literatura, recopilando y resumiendo los conocimientos cientificos ya desarrollados. Analisis y discusion de los
resultados: El examen fisico neonatal es fundamental para una atencién de enfermeria cualificada, ya que permite
una evaluacion integral, humanizada y basada en la evidencia. Permite identificar anomalias, formular diagndsticos
de enfermeria y planificar los cuidados, lo que contribuye a reducir la mortalidad infantil. Para su correcta realizacion,
el profesional debe combinar conocimientos cientificos, técnicas propedéuticas y una practica humanizada. El
examen debe ser completo, delicado y realizarse en un entorno adecuado, observando la piel, la cabeza, el térax, el
abdomen, los genitales, las extremidades y los aspectos neuroldgicos. El analisis de los hallazgos clinicos permite
distinguir las manifestaciones fisiolégicas de los signos patologicos, como las alteraciones respiratorias,
cardiovasculares, neuroldgicas, dermatolégicas y musculoesqueléticas. Esta evaluacion minuciosa favorece las
intervenciones tempranas, mejora la calidad de la atencion y garantiza una mayor seguridad para el recién nacido.
Conclusion: El examen fisico neonatal es esencial para identificar de forma precoz alteraciones que comprometen
la salud del recién nacido. Su realizacion sistematica, técnica y sensible permite diferenciar los hallazgos fisiol6gicos
de los signos patoldgicos, lo que refuerza el razonamiento clinico, garantiza la seguridad y mejora la calidad de la
atencion de enfermeria.

Palabras clave: Recién nacido; Enfermeria neonatal; Examen fisico; Evaluacién neonatal; Signos y sintomas.

1. INTRODUCAO

A Enfermagem Neonatal é uma subespecialidade da Enfermagem Pediatrica e € uma area que requer
conhecimentos teoricos e habilidades praticas. Nesse viés, € valido elucidar que essa especialidade é

responsavel pela assisténcia ao Recém-Nascido (RN), sendo esse considerado a crianca de 0 a 27 dias de
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vida apds o parto e € marcado por intensas adaptaces fisiologicas e situacdes vulneraveis. (dos Santos et
al., 2026; Souza et al., 2025; de Aguiar Lélis; de Melo; de Lima, 2022).

O exame fisico neonatal requer destreza e sensibilidade por parte do profissional, tendo-se em vista
que a crianca pode apresentar irritabilidade, choro, intimidacdo ou agitacdo psicomotora, 0 que é habitual
para a pratica pediatrica. Além disso, esse exame deve ser realizado integralmente, sendo padronizada sua
realizacdo na sequéncia céfalo-podalica, todavia, a forma de aplicacdo deve ser realizada a partir do
julgamento do profissional sobre o bem-estar do binbmio mae-bebé (de Aguiar Lélis; de Melo; de Lima,
2022; da Silva Sousa et al., 2022).

Da Silva Sousa et al. (2022) expdem em seu estudo que é aconselhavel comecar essa inspe¢éo pelos
fatores que serdo mais comprometidos pelo choro do neonato, caso venha ocorrer, sendo eles: frequéncia
cardiaca e respiratoria, ausculta cardiaca (pois nao é facil identificar sopros em criancas durante o choro),
tensdo das fontanelas e tensdo abdominal (se estd normotenso, se esta flacido), assim como a pressdo
arterial.

A ectoscopia do RN ¢ um procedimento de grande relevancia, por possibilitar que a enfermeira
avalie as condicdes gerais e especificas da crianca, elaborando com maior precisdo os diagndsticos de
enfermagem, identificando as necessidades do individuo, familia e/ou comunidade e as acfes necessarias
para atendeé-las de forma individualizada (de Aguiar Lélis; de Melo; de Lima, 2022).

Além disso, durante a consulta se pode identificar sinais de risco, incentivar ao aleitamento materno,
assim como atualizar o cartdo vacinal e a orientar quanto aos cuidados essenciais. Deste modo, constitui-se
um momento privilegiado para o fortalecimento do vinculo entre equipe de satde e familia, contribuindo
para a prevencao de desfechos adversos e para a reducao da mortalidade infantil evitavel (dos Santos et al.,
2026).

Em complemento, o exame fisico do RN possui 0s seguintes topicos: Sinais vitais; nivel de
consciéncia; cabeca e fontanela; olhos, pupilas e péalpebras; acuidade visual; acuidade auditiva; fossas
nasais; boca; palato; pescoco; torax; ausculta pulmonar; ausculta cardiaca; abdome; genitalias; musculatura;
membros superiores; membros inferiores; reflexos primitivos (Babinski, Succéo, Busca, Ténico-cervical,
Moro, Marcha, Preensdo palmar e Preensdo plantar); atividade motora; aspecto e cor da pele (Troncha,
2024).

Destaca-se que a realizacdo adequada do exame fisico neonatal contribui significativamente para a
reducdo da mortalidade infantil, a promocéo da qualidade de vida e a diminui¢do das desigualdades em
salde, pois possibilita a identificagdo precoce de alteragdes fisioldgicas e potenciais agravos (de Carvalho;
da Silva, 2025). Assim, pode-se notar a importancia dessa pratica realizada pelo Enfermeiro. Diante disso,
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esse estudo tem como objetivo geral a identificacdo dos protocolos do exame fisico neonatal e seus
principais achados clinicos.

Portanto, tendo-se como base o conteudo abordado, assim como o objetivo geral, geraram-se as
seguintes questdes norteadoras: Quais sdo os principais protocolos utilizados na realizagdo do exame fisico
neonatal no contexto assistencial? Quais achados clinicos sdo mais frequentemente identificados durante o
exame fisico neonatal e qual sua relevancia para o diagndstico precoce de alteragdoes de satde? De que
forma a aplicacdao adequada dos protocolos de exame fisico neonatal contribui para a detec¢ao precoce de

agravos e para a melhoria dos desfechos clinicos do recém-nascido?
2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao bibliografica de carater descritivo e abordagem qualitativa, com analise de
literaturas cientificas que nos remetam ao objeto de pesquisa.

A pesquisa ¢ um procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite descobrir
novos fatos ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento. Ou seja, € um procedimento
formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento cientifico e constitui no caminho
para conhecer a realidade ou para descobrir verdades parciais (Lakatos, Marconi, 2017).

A pesquisa bibliografica ¢ elaborada com base em material ja publicado com o objetivo de analisar
posi¢oes diversas em relacao a determinado assunto (Gil, 2010).

Na concepg¢do de Minayo (2007), a pesquisa qualitativa trabalha com o universo de significados,
motivos, aspiragdes, crengas, valores e atitudes, o que corresponde a um espago mais profundo das relagdes,
dos processos e dos fendmenos que nao podem ser reduzidos a operacionalizacdo de varidveis. Aplicada
inicialmente em estudos de antropologia e sociologia, como contraponto a pesquisa quantitativa dominante,
tem alargado seu campo de atuagdo a areas como Psicologia e educagdo. A pesquisa qualitativa ¢ criticada
por seu empirismo, subjetividade e pelo envolvimento emocional do pesquisador.

Entendemos que a abordagem qualitativa ¢ aquela que trabalha com o universo dos significados,
motivos, aspiracdes, crengas, valores e atitudes (Minayo, 2010).

Considerando a necessidade de analisarmos o conhecimento nacional produzido sobre protocolos
do exame fisico neonatal e seus principais achados clinicos, buscamos em um primeiro momento consultar
no Google Académico. Cabe mencionar que ¢ uma biblioteca eletronica e on-line que abrange uma colecdo
selecionada de periddicos cientificos brasileiros. Entende-se que o acesso a esse banco de informagdes
oferece um panorama das producdes cientificas publicadas e mais consultadas pela maioria dos

profissionais de saude e pesquisadores na area da satide publica.
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Utilizou-se as palavras-chave: Recém-Nascido; Enfermagem Neonatal; Exame Fisico; Avaliagdo
Neonatal; Sinais e Sintomas.

Utilizamos como critérios de sele¢do da literatura, artigos completos, publicados em portugués, no
periodo de 2021 — maio 2026, e os critérios de exclusdo os artigos repetidos, publicagdes com textos

indisponiveis e fora da lingua vernacula.

Fluxograma 1 — Sele¢do de estudos para revisdo da literatura.

Titulo e resumo elegivel: Excluidos: Com base da Artigos selecionados para
Google académicos ("= |~ jpcompatibilidade com as [ 7| analise de resumos e
751 palavras-chave (n = 549) titulos (n =31)
Artigos selecionados apos Excluidos: Com base a
Excluidos: Com base a fuga | | c

analise de texto na integra resumos e titulos fora do

da tematica (n = 3)

(n=16) tema proposto (n = 15)

— | Estudos Incluidos (n = 13)

Fonte: Produgdo dos autores, 2026.

Nota-se no Fluxograma 1 que nas bases de dados do Google académico e encontrou-se 751 resumos
utilizando as palavras-chave escolhidas. Dentre os selecionados, 549 artigos foram excluidos com base na
incompatibilidade com os descritores, deixando-se 202 artigos, sendo selecionados 31 para leitura de
resumos e titulos. Excluindo-se 15 artigos com titulos ou resumos incompativeis ao tema proposto,
restando-se 16 artigos que apds leitura na integra. Exclui-se mais 4 artigos por fuga da tematica. Restando
assim o nimero de 12 artigos para realizar revisdo literaria.

A partir dessa leitura preliminar, foram selecionados 12 artigos que mantinham coeréncia com os
descritores acima apresentados e com objetivo do estudo. A partir dessa andlise, foi extraida a bibliografia

potencial, explicitada no quadro 1 a seguir.

Quadro 1: Levantamento estrutural dos artigos selecionados nas bases de dados da tematica
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Titulo/Ano

Primeira consulta do neonato
na unidade béasica de salde:
acles do enfermeiro / 2026

de

sistematizacao da assisténcia

Desenvolvimento uma
de enfermagem para recém-
nascidos / 2025

Cuidados da enfermagem ao
recém-nascido na sala de parto:
intervencdes fundamentais nos
primeiros minutos de vida /
2025

Construgdo de um guia de
anamnese e exame fisico para
estudantes de graduacdo em

enfermagem / 2025

Correlagdo entre fatores de
risco e a severidade do
desconforto respiratorio em

criangas com  pneumonia:

estudo transversal / 2025

Conhecimento, repercussao e
conduta na ictericia neonatal /
2025

Autores

dos Santos, E. M., de
Camargo, L. G. G,

Freitas, J. S., Tessari,
W., & Abreu, I. S.

de Oliveira, A. C., &
de Fatima Magri, M.
P

Andrade, A. B. M.,

Lara, D., Ramos, E.

F., & da Silva, V. D.
G.

Trindade, B. R. S,,
Hernandes, T. M.,
Barros, E. D. S. V.,
Siqueira, A. B. P.,
Viana, C. C., Gaia, B.
E. B., ... & Mesquita,
C.R.

Silva, A.J.R.D., &
Facury, V. R.

de Oliveira, D. L. C,,

Ramalho, A. L. R., de

Oliveira Costa, A., &
Ribeiro, E. S.

Principais contribuicoes

Evidenciou-se a necessidade de estratégias educativas que
favoregcam a continuidade do acompanhamento do neonato,

buscando a qualidade na atengo integral a satide da crianca.

E imprescindivel fortalecer acgBes educativas, politicas
publicas e praticas de salde que promovam o aleitamento
materno, a assisténcia qualificada ao RN e a valorizagéo do
papel da enfermagem, reconhecendo sua relevancia na
construgdo de uma infancia mais saudavel e na reducéo das

desigualdades em satide desde os primeiros dias de vida.

O artigo destaca a necessidade de aumentar a visibilidade
desta questdo e promover o reconhecimento continuo na
educacdo, para garantir um atendimento de qualidade desde

0 primeiro momento de vida do recém-nascido.

O guia desenvolvido baseou-se em evidéncias cientificas,
com a intengdo de aprimorar as habilidades dos estudantes,
oferecendo um material pedagégico pratico e eficaz. O uso
de tecnologias educativas, como este guia, contribui para a
formacdo de profissionais de saide mais preparados, com
capacidade critica e reflexiva, promovendo um atendimento
de

comunicacdo eficaz na equipe de salde.

maior qualidade, melhor raciocinio clinico e
Os fatores de risco mostraram correlagBes significativas
com a gravidade do desconforto respiratério, incluindo
prematuridade, internacBes anteriores, comorbidades e
superlotacdo, com énfase especial na exposi¢ao a poeira e
ao fumo passivo. A amamentacdo se revelou um fator
protetor, ndo influenciando na intensidade elevada do
desconforto respiratério. A ventilagdo inadequada, por outro
lado, ndo apresentou nenhuma correlagdo com a gravidade
do desconforto respiratério.

A ictericia neonatal é uma condicdo comum que pode
progredir para complicacBes sérias se ndo for tratada
melhor. Avancos no conhecimento, como programas de

triagem universal e padronizagdo de protocolos de
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Perspectivas e avangos no

tratamento  das  doencas

cardiacas congeénitas / 2024

Displasia do Desenvolvimento
do  Quadril:
tratamento,

sistematica / 2024

triagem e

uma  revisao

Desafios no Diagnéstico e
de

congénitas

Tratamento Doengas

Ortopédicas em

Criangas e Adolescente / 2024

Cuidados de enfermagem ao
recém-nascido pré-termo com

problemas respiratdrios / 2021

Uso da oximetria de pulso para
diagnéstico de cardiopatias
congénitas criticas no paciente
neonatal: experiéncia de um
hospital-escola / 2021

Cuidados de enfermagem para

manutencdo da integridade

Yamase, A. A,, de
Araujo Janior, E. M.,
Goulart, E. T. V.,
Duarte, G. L., de
Souza Jardim, M., da
Costa, N, ... & de
Andrade, V. P. L.

dos Santos Coelho,
R., Pereira, B. C. R,,
da Silva, L. C.,
Ferreira, T. L.,
Franklin, D. S., da
Costa, J. B., ... & de
Araljo, M. E. A. M.

Campos, A. L. S., de
Oliveira, Y. N. C.,
Cavalcante, A. K. C.,
Graupner, R. S,
Diogenes, K. E. P.,
Goncalves, N. G. M.
B., ... & de Almeida
Lima, J. R.

Avena, M. J., &

Amato, |

Silva, L. C. O

da Cunha, A. C

tratamento clinico, reduziram complicacdes e melhoraram

o0s resultados.

As doencas cardiacas congénitas exigem diagndstico
precoce e manejo individualizado, pois a gravidade e a
evolucdo variam amplamente entre os pacientes. Os autores
ressaltam que o0s avangos terapéuticos ampliam a
de

acompanhamento continuo permanece indispensavel.

sobrevivéncia e a qualidade vida, mas o

O rastreio clinico da DDQ ¢é considerado vantajoso em
relacdo a nenhum rastreio, tanto em termos de custo como
de resultados favoraveis. O manejo da DDQ varia de acordo
com dois fatores, a idade e a gravidade da doenca. Em bebés
com menos de seis meses a recomendagao € aplicar uma tala
de abducéo e controlar a progressdo da doenga através de
ecografia seriada, se ndo houver resposta adequada a
imobilizacdo ele podera ser submetido a um procedimento

cirdrgico.

O manejo de doengas ortopédicas congénitas em criancas e
adolescentes demanda uma abordagem integrada e
especializada devido a complexidade dos diagnosticos e ao
A

sao

impacto das condicbes durante o crescimento.

identificaco precoce e o tratamento eficaz
fundamentais para prevenir complicacdes futuras e garantir

o melhor desenvolvimento possivel.

O desconforto respiratorio é a causa mais comum de
hospitalizacdo do RNPT, cujos sinais inespecificos de
aumento do esforgo respiratdrio tém inicio precoce e exigem
reconhecimento imediato, para dar suporte a intervengoes

seguras, a fim de garantir resultados adequados.

A oximetria de pulso é um teste de triagem importante que
reduz a morbimortalidade de recém-nascidos, mas séo
necessarios estudos com uma amostra populacional maior

para analisar seus resultados na populacéo brasileira.

Apesar da importancia dos cuidados de enfermagem, em
especial do enfermeiro na manutencdo da integridade da
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cutanea de recém-nascidos em pele do recém-nascido em UTIN, ha grandes lacunas de
unidades de terapia intensiva conhecimento demonstrando fragilidades nas
neonatal: revisdo integrativa / recomendaces de praticas, de evidéncias que respaldam o
2021 cuidado e a padronizagdo do mesmo.

Secretaria de Estado
de Salde de Sdo -

Paulo

Manual de Neonatologia /
2015

Fonte: Produgio dos autores, 2026

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Categoria 1 — Importancia do exame fisico neonatal na assisténcia de enfermagem

O exame fisico € uma estratégia essencial dentro do exame clinico, pois possibilita ao enfermeiro
oferecer um atendimento integral, humanizado e deve estar alinhado as bases cientificas, com foco no
paciente. Além disso, ele possibilita investigar diagnosticos, planejar agdes de enfermagem, acompanhar e
avaliar a evolugdo do paciente (Trindade ef al., 2025).

A ectoscopia € uma etapa essencial no processo de enfermagem, permitindo uma avaliagdo
minuciosa do estado de satide do paciente, promovendo um cuidado sistematizado e baseado em evidéncias
cientificas. Esse processo ¢ uma ferramenta da Sistematizagao da Assisténcia de Enfermagem (SAE), que
¢ um instrumento essencial para a organizacao, planejamento e execugdo de cuidados individualizados e de
qualidade (de Oliveira; de Fatima Magri, 2025; Trindade ef al., 2025).

A inspecdo citada deve ser feita por profissionais qualificados para garantir a qualidade e
humaniza¢do do atendimento e cuidados prestados, destacando-se o enfermeiro, pois ¢ o profissional
responsavel por executar o exame fisico, diagndsticos e prescricdes de enfermagem para sistematizar a
assisténcia de enfermagem (de Oliveira; de Fatima Magri, 2025).

Além disso, o exame fisico tem como objetivos: avaliar do RN, avaliar de desvios e anormalidades,
atribuir diagnosticos de enfermagem, prescricdes de enfermagem e garantir uma assisténcia adequada e
especifica do RN. Assim, por meio dessas metas, contribui-se para a redu¢cdo da mortalidade infantil, ainda
elevada no Brasil, assim como a promoc¢ao de melhor qualidade de vida e a diminui¢ao das desigualdades
em saude (Andrade et al., 2025).

A pratica do exame fisico ¢ indispensavel para a detec¢do precoce de anormalidades e a formulacdo
de diagnosticos de enfermagem, logo, ¢ uma etapa essencial no planejamento do cuidado que permite ao
enfermeiro ndo apenas identificar sinais e sintomas, mas também compreender o estado geral de saude do

individuo e planejar intervengdes baseadas em necessidades reais e potenciais (Trindade et al., 2025).
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Ressalta-se que essa pratica sistematizada favorece o raciocinio clinico e a aplicacdo de escalas de
avaliagdo, sendo aprimorada pela experiéncia assistencial, que auxiliam no desenvolvimento de
competéncias e habilidades especificas. Ademais, por meio dessa consulta feita pela equipe de enfermagem
¢ que se possibilita a constru¢do da confianca entre profissional e familia, principalmente quando ha
continuidade da assisténcia desde o periodo pré-natal (dos Santos et al., 2026; Trindade et al., 2025).

Deste modo, nota-se que a realizagdo do exame fisico ¢ importante para a pratica clinica em
enfermagem, viabilizando a qualidade, a integralidade e a humanizacdo da assisténcia. Além disso, ele
auxilia na investiga¢ao diagnostica e o planejamento do cuidado, assim como fundamenta a Sistematiza¢ao
da Assisténcia de Enfermagem ao orientar acdes baseadas em evidéncias.

Portanto, sua execu¢do por profissionais qualificados, especialmente o enfermeiro, assegura a
precisdo avaliativa e o direcionamento adequado das intervengdes, principalmente no contexto neonatal,
pois se destaca como estratégia essencial para a identificacdo precoce de anormalidades e para a reducao
da mortalidade infantil. Assim, o exame fisico fortalece o raciocinio clinico, aprimora habilidades

assistenciais e contribui diretamente para a seguranga e a qualidade do cuidado.

Categoria 2 — Etapas e componentes do exame fisico neonatal

O exame fisico do RN deve ser realizado se considerando as caracteristicas proprias de sua anatomia
e fisiologia, integrado a histéria materna e evolugdo clinica da crianga, sendo conduzido, de preferéncia,
em ambiente tranquilo, aquecido, iluminado, respeitando o estado de satide da crianga, evitando
manipulagdes excessivas, principalmente nas que sdo mais imaturas ou que estejam muito doentes. Além
disso, essa avaliacdo deve ser delicada, breve, porém, completa (Secretaria de Estado de Saude de Sao
Paulo, 2015).

Outrossim, € necessario adotar praticas dindmicas e uma visdo integral no processo de identificagao
de sinais e sintomas do paciente, combinando comportamentos humanizados e conhecimentos teoricos-
cientificos para identificar anormalidades que possam sugerir problemas no processo saide-doenga. Nesse
contexto, o enfermeiro deve intervir de forma apropriada, realizando encaminhamentos adequados e
prevenindo complicacdes, utilizando equipamentos como esfigmomandmetro, estetoscopio, termdmetro,
fita métrica, balanga, oximetro, entre outros (Trindade et al., 2025).

Recomenda-se que o exame do RN seja no intervalo das mamadas, inteiramente despido, seguindo
sequéncia que evite mudangas exageradas de decubito e manobras bruscas. Utilizar os recursos
propedéuticos habitualmente empregados em criangas maiores: inspecao, palpagdo, ausculta e percussao.

Deixar os procedimentos desagraddveis ou dolorosos, que provocam o choro, para o final do exame,
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obtendo, assim, a “colaboracdo” da crianga por maior tempo (Secretaria de Estado de Satde de Sao Paulo,

2015).

O exame pode ser diferenciado dependendo do tempo de vida do RN. Segundo Troncha (2024), ele

¢ realizado céfalo-podalica em que se deve observar os seguintes achados:

Quadro 01 — Areas a serem examinas ¢ achados a serem observados. Brasilia, 2026

7

AREA
EXAMINADA

FATOS A OBSERVAR

Toda a superficie cutidnea deve ser examinada, inclusive mucosas, pelos e unhas. A pele do
RN deve ter coloragao rosea, podendo apresentar cianose periférica (acrocianose) em resposta
Pele ao frio. A cianose central deve ser sempre investigada para afastar problemas pulmonares ou
cardiopatias congénitas. Sinais de pletora ou anemia, quando presentes, precisam ser

considerados anormais e devem ser investigados.

Medir o perimetro craniano (PC); Observar o formato da cabeca do RN; Palpar as fontanelas
para avaliar seu tamanho, tensdo, abaulamentos ou depressoes e pulsacdes; palpar as suturas
do créanio: apos o parto, as suturas sagitais frequentemente se encontram afastadas, e as suturas
coronais, sobrepostas; Face (verificar simetria, tamanho, formato e ficies tipica de alguma
sindrome. Avaliar se existe deformidade e¢ malformacéo); Olhos (observar o tamanho, o
Cab angulo de inclinagdo e a posi¢do dos olhos; observar reflexo vermelho; Pavilhdo auricular
ahesd (Avaliar o formato, o tamanho, a posi¢do, a implantacéo e a simetria das orelhas e verificar se
o canal auricular € pérvio); Nariz (Verificar a integridade do septo nasal, a presenca de desvios
e de malformacgdes); Boca e palato ( Verificar o tamanho, a posicdo e a simetria da boca, dos
labios e da lingua, inspecionar a orofaringe e visualizar a vula, Observar a presenca de labio

leporino, Inspecionar o palato até a por¢do posterior, para excluir fenda submucosa e fenda

palatina).

Pescogo Avaliar a mobilidade, presenca de massas, cistos, desvios e assimetrias

Inspegdo estatica (examina-se a forma do térax, anomalias estruturais e tipo de torax);
inspe¢do dindmica (Observa-se a simetria dos movimentos respiratorios, o padrio
respiratorio, normalmente abdominal na primeira infancia, o ritmo e a frequéncia respiratoria
Toérax (espera-se até 60 incursdes por minuto); Palpa¢io (Identificacdo de aumento e mobilidade de
linfonodos, tecido mamario, edema e areas de sensibilidade, determinar a expansibilidade e o
frémito toracovocal; Percussdo (Feita bilateralmente a partir do apice até a base, nas faces

anterior, posterior e laterais, sempre com comparagio entre os dois hemitérax); Ausculta.

Inspecdo (Avaliar o coto umbilical e a apresentacdo do abdome); Ausculta (Deve preceder a
Abd palpagéo); Palpacdo superficial (comega pelo quadrante inferior esquerdo; em seguida, sdo

ome
palpados os quadrantes superior esquerdo, superior direito e inferior direito, sendo importante

analisar se o abdome se encontra flacido ou tenso); Percussao; Palpacdo profunda (feita logo
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apos a percussdao. Executa-se a palpacdo profunda com as maos sobrepostas no intuito de

identificar massas, visceras, vasos ¢ hérnias).

Genitalia e Avaliar posigdo, aparéncia e tono anal e, quando do sexo masculino, deve-se avaliar também

regido anorretal | o comprimento do pénis, posi¢ao do ostio uretral, presenga dos testiculos e tor¢ao testicular.

Extremidades e | verificar a aparéncia geral, simetria ¢ posicdo dos membros, observar movimentos

coluna espontaneos ¢ identificar defeitos por redugdo de membros; palpar a coluna vertebral para
vertebral avaliar a curvatura e possiveis defeitos da coluna.
Exame Avaliacao dos nervos cranianos e da postura, tonus € movimentos
neurolégico

Fonte: Troncho (2024)

Portanto, tendo-se em vista o quadro apresentado acima, em consonancia a perspectiva de Trindade
et al. (2025), nota-se que para a realizagdo do exame fisico ¢ necessario um solido conhecimento cientifico,
aliado a uma técnica e pratica humanizada. Além disso, deve-se conduzir essa inspecao de forma minuciosa
e integrada, por meio de técnicas propedéuticas, permitindo uma tomada de decisdo clinica, assim ¢

essencial haver a articulagdo com a equipe multiprofissional.

Categoria 3 — Achados clinicos mais comuns e suas implicagdes

Em primeira instancia, ¢ valido elencar que o exame fisico ¢ realizado com o intuito de verificar se
o Recém-nascido ndo apresenta nenhuma alteragao, seja fisica ou fisiolégica. Em alguns casos, constata-se
algumas alteracdes, porém, muitos deles representam manifestagdes esperadas da adaptagdo fisiologica
inicial, enquanto outros podem sinalizar condi¢des patoldgicas que demandam atenc¢do imediata.

Nessa perspectiva, Avena ¢ Amato (2021) ressaltam que a avaliagdo deve considerar tanto
caracteristicas fisiologicas normais quanto sinais que indiquem sofrimento, malformagdes ou alteracdes
sistémicas. Além disso, eles afirmam que o recém-nascido apresenta particularidades proprias da transigao
fetal para o ambiente extrauterino, o que exige uma avaliagdo criteriosa para distin¢do entre o fisiologico e
o patologico.

No que tange ao sistema respiratorio, € possivel observar alteracdes como taquipneia transitoria,
batimentos de asa do nariz e geméncia respiratoria, os quais sdo achados relevantes para investigagao de
sindrome do desconforto respiratorio. No exame cardiovascular, sopros transitorios sdo comuns, porém a
presenca de cianose central e perfusdo periférica lentificada pode sugerir cardiopatias congénitas criticas,
exigindo intervencao rapida. Em relagdo a avaliagdo neurologica, reflexos primitivos como Moro, preensao
palmar e suc¢do sdo essenciais na identificacao de possiveis disfungdes neuromotoras (Silva, 2021; Yamase

et al., 2025; Silva; Facury, 2025).
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No ambito dermatologico, deve-se ressaltar que a pele do recém-nascido ¢ um importante marcador
clinico, capaz de evidenciar tanto alteragdes benignas quanto sinais de condi¢des sistémicas. Destaca-se
que dados como descamacao, ictericia fisiologica e lanugo sdo frequentemente observados como parte do
processo adaptativo do RN, todavia, a ictericia precoce, lesdes bolhosas ou equimoses extensas podem
indicar infecgdes, incompatibilidade sanguinea ou trauma de parto (da Cunha et al., 2021; de Oliveira et
al., 2025).

Por fim, acerca do sistema musculoesquelético, realiza-se a triagem para detectar displasia do
desenvolvimento do quadril, alteracdes na simetria de membros e deformidades congénitas sdo itens
fundamentais do exame. Ressalta-se que a identificagdo precoce dessas alteragdes minimiza sequelas
futuras e possibilita intervengdes eficazes nos primeiros meses de vida (Campos et al., 2024; dos Santos
Coelho et al., 2024).

Portanto, por meio dos fatos apresentados, nota-se que a analise dos achados clinicos mais comuns
no recém-nascido evidencia que o exame fisico ¢ uma ferramenta essencial para diferenciar manifestagdes
fisiologicas esperadas de sinais que podem indicar condig¢des patologicas. Além disso, observa-se, por meio
da revisdo literaria, que a transicdo para a vida extrauterina envolve multiplos ajustes, cuja avaliagao
criteriosa permite identificar precocemente alteracdes respiratorias, cardiovasculares, neurologicas,
dermatologicas e musculoesqueléticas.

Assim, distinguir entre o normal e o anormal € essencial para que se possa tomar uma decisao rapida
e segura, garantindo intervengdes oportunas e reduzindo riscos de agravamento. Logo, reconhecer padrdes
clinicos e compreender suas implica¢des auxilia em um cuidado qualificado, orientado por evidéncias e

centrado nas necessidades especificas do recém-nascido
4. CONCLUSAO

Com base nos fatos apresentados, observa-se que o exame fisico neonatal ¢ um instrumento
essencial para a pratica da enfermagem, pois permite que seja detectado precocemente alteragdes que
podem comprometer a satide do recém-nascido. Além disso, sua execu¢do sistematizada, em conjunto ao
conhecimento técnico-cientifico, fortalece o raciocinio clinico e contribui para a humanizagdo da
assisténcia, garantindo maior precisdo no cuidado.

Outrossim, a aplicagdo correta das etapas do exame fisico requer habilidade, sensibilidade e
compreensao das particularidades do periodo neonatal. Ressalta-se que a avaliagdo minuciosa dos sistemas

respiratorio, cardiovascular, neuroldgico, dermatolégico e musculoesquelético auxilia a distinguir
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manifestagdes fisiologicas provenientes da adaptagdo inicial de achados patologicos que demandam
intervengdo imediata, assegurando maior seguranca e efetividade no cuidado.

Portanto, o enfermeiro desempenha papel central na detec¢do precoce de agravos, no planejamento
das intervengdes e na continuidade da assisténcia qualificada. Logo, o exame fisico neonatal ¢ nao s6 um
procedimento técnico, mas também uma estratégia essencial para a promo¢ao da satde, prevengdo de
complicagdes e redugdo da mortalidade infantil, contribuindo para a constru¢do de um cuidado integral,

seguro e baseado em evidéncias.
REFERENCIAS

ANDRADE, Arisa Beathris Motta et al. CUIDADOS DA ENFERMAGEM AO RECEM-NASCIDO NA
SALA DE PARTO: INTERVENCOES FUNDAMENTAIS NOS PRIMEIROS MINUTOS DE
VIDA. Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences, v. 7, n. 11, p. 76-89, 2025. Disponivel
em: https://bjihs.emnuvens.com.br/bjihs/article/view/6558 Acesso em: 08 Nov 2025;

AVENA, Marta Jos¢; AMATO, Isabella. Cuidados de enfermagem ao recém-nascido pré-termo com
problemas respiratorios. CUIDADO INTEGRAL AO RECEM-NASCIDO PRE-TERMO E A
FAMILIA, p. 180. Disponivel em: https://journal.sobep.org.br/wp-content/uploads/2021/10/Livro-
cuidado-SOBEP-2.x21244 . pdf#fpage=180 Acesso em: 08 Nov 2025;

CAMPOS, Anne Larissa Silva et al. Desafios no Diagnostico e Tratamento de Doengas Ortopédicas
congénitas em Criancas e Adolescente. Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences, v. 6, n.
11, p. 1184-1199, 2024. Disponivel em: https://bjihs.emnuvens.com.br/bjihs/article/view/4333 Acesso em:
08 Nov 2025;

DA CUNHA, Ana Claudia et al. Cuidados de enfermagem para manutencdo da integridade cutinea de
recém nascidos em unidades de terapia intensiva neonatal: revisdo integrativa. 2021. Disponivel em:
https://repositorio.ufmg.br/handle/1843/38785 Acesso em: 08 Nov 2025;

DA SILVA SOUSA, Jos¢ Pedro et al. Exame fisico pediatrico. Estudos Avancados sobre Saude e
Natureza, 2022. Disponivel em: https://periodicojs.com.br/index.php/easn/article/view/925 Acesso em:
08 Nov 2025;

DE AGUIAR LELIS, Ana Luiza Paula; DE MELO, Daniela Bezerra; DE LIMA, José Roberto Tavares.
Implementagdo de um roteiro de para o ensino do exame fisico do recém-nascido com estudantes de
Enfermagem. Conjecturas, v. 22, n. 5  p. 936-948, 2022. Disponivel em:
https://scholar.archive.org/work/hiog3hv3vfc2lckfd5g5qslebu/access/wayback/https://conjecturas.org/ind
ex.php/edicoes/article/download/1057/802 Acesso em: 08 Nov 2025;

DE CARVALHO, Lasaro Duarte; DA SILVA, Wellyson Passos. CUIDADOS DE ENFERMAGEM
PRESTADOS AO RECEM-NASCIDO DE BAIXO RISCO: UM ESTUDO BIBLIOGRAFICO. Revista
Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao, v. 8, n. 4, p. 915-928, 2022. Disponivel em:
https://periodicorease.pro.br/rease/article/view/4988 Acesso em: 08 Nov 2025;

p. 14

Journal of Social Issues and Health Sciences, Teresina, v. 3, n. 2, p. 1-16, 2026




H S
2HEALTH SCIENCES ISSN 2966-0742

DE OLIVEIRA, Adriana Calcagni; DE FATIMA MAGRI, Micheli Patricia. Desenvolvimento de uma
sistematizacao da assisténcia de enfermagem para recém-nascidos. OBSERVATORIO DE LA
ECONOMIA LATINOAMERICANA, v. 23, n. 9, p. ell621-e11621, 2025. Disponivel em:
https://ojs.observatoriolatinoamericano.com/ojs/index.php/olel/article/view/11621  Acesso em: 08 Nov
2025;

DE OLIVEIRA, Daniele Leite Cotini et al. Conhecimento, repercussdo e conduta na ictericia
neonatal. Brazilian Journal of Health Review, v. 8, n. 3, p. €80615-e80615, 2025. Disponivel em:
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BJHR/article/view/80615 Acesso em: 08 Nov 2025;

DOS SANTOS, Eloisa Maria et al. PRIMEIRA CONSULTA DO NEONATO NA UNIDADE BASICA DE
SAUDE: ACOES DO ENFERMEIRO. Ideag¢io, v. 28, n. 1, p. 26-41. Disponivel em:
https://saber.unioeste.br/index.php/ideacao/article/view/35843 Acesso em: 23 maio 2026;

DOS SANTOS COELHO, Rosylaura et al. Displasia do Desenvolvimento do Quadril: triagem e tratamento,
uma revisao sistematica. Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences, v. 6, n. 2, p. 867-886,
2024. Disponivel em: https://bjihs.emnuvens.com.br/bjihs/article/view/1417 Acesso em: 08 Nov 2025;
GIL, A. C. Métodos e técnicas de pesquisa social. 6. ed. Sao Paulo: Atlas,2010.

LAKATOS, E. M.; MARCONI, M. A. Fundamentos de Metodologia Cientifica - 8* Ed. Atlas 2017
MINAYO, M. C. de S. (org.). Pesquisa social: teoria, método e criatividade. Petrépolis: Vozes, 2010.

MINAYO, M. C. S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saitde. Sao Paulo:
Hucitec/ABRASCO, 2007.

Secretaria de Estado da Saude. Manual de Neonatologia. Sao Paulo: Secretaria de Estado da Saude, 2015.
Disponivel em: https://www.ispsn.org/sites/default/files/documentos-
virtuais/pdf/manual de neonatologia - edisciplinas.pdf. Acesso em: 08 Nov 2025;

SILVA, Ana Julia Rocha da; FACURY, Vitoria Régo. Correlacdo entre fatores de risco e a severidade do
desconforto respiratorio em criangas com pneumonia: estudo transversal. 2025. Disponivel em:
http://200.139.21.55/bitstream/123456789/1692/1/TCC_CorrelacaoFatoresRiscos.pdf Acesso em: 08 Nov
2025;

Silva, Lana Coelho de Oliveira e. Uso da oximetria de pulso para diagndstico de cardiopatias
congeénitas criticas no paciente neonatal: experiéncia de um hospital-escola. Vitoria: Escola Superior
de Ciéncias da Santa Casa de Misericordia de Vitoria— EMESCAM, 2021. Trabalho de Conclusao de Curso.
Disponivel em: https://emescam.br/wp-content/uploads/2024/03/2015.1_silva.pdf. Acesso em: 08 Nov
2025;

SOUZA, Isabelle de Almeida et al. Semiologia do recém-nascido. 2025. Disponivel em:
https://repositorio.unesp.br/entities/publication/211a570c-5ac8-4308-b2fc-cb75e6755fec  Acesso em: 08
Nov 2025;

TRINDADE, Bianca Rafaele Souza et al. Constru¢do de um guia de anamnese e exame fisico para
estudantes de graduagdo em enfermagem. REVISTA DELOS, v. 18, n. 64, p. €3957-e3957, 2025.

p. 15

Journal of Social Issues and Health Sciences, Teresina, v. 3, n. 2, p. 1-16, 2026



https://www.ispsn.org/sites/default/files/documentos-virtuais/pdf/manual_de_neonatologia_-_edisciplinas.pdf?utm_source=chatgpt.com
https://www.ispsn.org/sites/default/files/documentos-virtuais/pdf/manual_de_neonatologia_-_edisciplinas.pdf?utm_source=chatgpt.com
https://emescam.br/wp-content/uploads/2024/03/2015.1_silva.pdf?utm_source=chatgpt.com

SI HS «SOCIAL 1SSUES
2HEALTH SCIENCES ISSN 2966-0742

Disponivel em: https://ojs.revistadelos.com/ojs/index.php/delos/article/view/3957 Acesso em: 08 Nov
2025;

TRONCHA, Catarina Ribeiro Botelho de Sousa et al. EXAME FISICO NEONATAL. Disponivel em:
https://sistema.editorapasteur.com.br/uploads/pdf/publications chapter/EXAME%20F%C3%8DSIC0O%?2
ONEONATAL-faeft8d5-0169-46aa-a519-2321037d0026.pdf Acesso em: 08 Nov 2025;

YAMASE, Airton Akira et al. PERSPECTIVAS E AVANCOS NO TRATAMENTO DAS DOENCAS

CARDIACAS CONGENITAS. Epitaya E-books, v. 1, n. 78, p. 69-96, 2024. Disponivel em:
https://portal.epitaya.com.br/index.php/ebooks/article/view/1103 Acesso em: 08 Nov 2025;

p. 16

Journal of Social Issues and Health Sciences, Teresina, v. 3, n. 2, p. 1-16, 2026




	RESUMO
	ABSTRACT
	RESUMEN
	1. INTRODUÇÃO
	2. METODOLOGIA
	Fonte: Produção dos autores, 2026
	3. RESULTADOS E DISCUSSÃO
	1.
	2.
	3.

	Assim, distinguir entre o normal e o anormal é essencial para que se possa tomar uma decisão rápida e segura, garantindo intervenções oportunas e reduzindo riscos de agravamento. Logo, reconhecer padrões clínicos e compreender suas implicações auxilia...
	4. CONCLUSÃO
	REFERÊNCIAS

