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O projeto de extensdo Prevencao da Morte
Subita do Lactente (PMSL), vinculado ao
curso de graduagdo em Enfermagem da
Universidade Federal do Rio Grande do

Sul (UFRGS), surgiu em 2025, motivado
pela profunda preocupagio com os indices
de mortalidade subita infantil, com énfase
nos casos de Sindrome da Morte Subita do
Lactente (SMSL). O objetivo do projeto é
compartilhar informagdes que auxiliem pais,
tamiliares e cuidadores a proteger os bebés,
orientando sobre como evitar os fatores de
risco no cotidiano. Por meio de a¢des educa-
tivas, promove-se a troca de conhecimentos
entre estudantes, profissionais da saude e a
comunidade, fortalecendo a seguranga infantil
em parceria com o Hospital de Clinicas de
Porto Alegre (HCPA).

Abordar a morte no contexto do nascimento
¢ um desafio complexo, uma vez que este
periodo ¢ intrinsecamente ligado a vida e a
celebragéo, tornando o luto um tema rara-
mente considerado. No entanto, a realidade
da Morte Subita Inesperada do Lactente
(MSIL) atinge inimeras familias, exigindo o
rompimento do siléncio. Conceitualmente,

a MSIL abrange todos os dbitos subitos que
ocorrem no primeiro ano de vida do bebé.
Apés a devida investigagdo, tais casos podem
ter causas identificadas ou permanecer sem
explicagdo. Quando nédo se encontra uma
causa especifica — mesmo apos investigacdo
clinica e necropsia — o evento é classificado
como Sindrome da Morte Stbita do Lactente
(SMSL), termo utilizado para descrever ébitos

ocorridos, predominantemente, durante o
periodo de sono (MOON et al., 2022).

Embora a fisiopatologia da SMSL nao seja
totalmente compreendida, o Modelo do Triplo
Risco ¢ a explicacao cientifica mais aceita.
Esse modelo sugere que o ébito resulta da
combinagdo de trés elementos simultaneos:

a vulnerabilidade biolégica do lactente,

o periodo critico de desenvolvimento e

a presenca de estressores externos. Estes
ultimos incluem a exposi¢do ao tabagismo, o
habito de posicionar o bebé para dormir em
decubito ventral (de barriga para baixo), o
uso de superficies de repouso inadequadas,

o compartilhamento da cama, entre outros
(DO PRADO et al., 2018). Nesse contexto, os
fatores externos constituem a tnica parte do
modelo sob controle direto dos cuidadores;
por esse motivo, o projeto PMSL visa eliminar
esses riscos ambientais, orientando sobre o
ambiente de sono seguro.

A metodologia adotada pelo projeto possui
cardter participativo e dialégico, fundamen-
tada na troca de saberes entre a universidade
e a comunidade. As estratégias de intervencao
estruturaram-se em trés eixos. O primeiro
consiste na promocao de capacitagdes a
equipe de enfermagem da maternidade em
todos os turnos laborais, visando aprofundar
o conhecimento técnico sobre a SMSL.

Essa acdo busca qualificar os profissionais
para identifica¢do dos riscos e para o forne-
cimento de orienta¢des fundamentadas as
familias.




O segundo eixo foca na educagdo em saude por
meio de rodas de conversa realizadas semanal-
mente, utilizando a disposi¢ao circular para
promover o dialogo horizontal com puérperas e
acompanhantes. Esse formato permite uma troca
significativa e interativa, facilitando o esclareci-
mento de duvidas. Os grupos sio finalizados com
a aplica¢ao de um questionario simplificado para
monitoramento da satisfagido do publico.

Por fim, o terceiro eixo compreende atendimentos
individualizados realizados

a beira do leito. Essa abor-
dagem permite alcancar mais
familias e oferecer orienta¢des
personalizadas, utilizando

o video educativo sobre a
SMSL - desenvolvido como o
material central do projeto -
para ilustrar as diretrizes de
sono seguro. E apresentado

as familias um cartaz com

Figura 2 - Registro da roda
de conversa realizada pelas
bolsistas com as familias na

maternidade (foto autorizada
pelos participantes).

Fonte: Autores, 2025.
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Figura 1 - Registro da ca-
pacitacdo com a equipe de
enfermagem do HCPA.

Fonte: Autores, 2025.

QR code, possibilitando que
o conteudo audiovisual seja
acessado e assistido de forma
assincrona. Essa modalidade
também inclui avaliagdes de
satisfagdo.

Inicialmente, as atividades
foram realizadas por meio de
grupos de orientagdes, totali-
zando 15 encontros coletivos
que contaram com a partici-
pacdo de 88 individuos, sendo 48 puérperas e 40
acompanhantes. Essa modalidade registrou um
indice de satisfagdo de 99,40%. A partir de agosto
de 2025, as orientagdes passaram a ser realizadas
de forma individualizada a beira do leito. Condu-
zida ao longo de 37 momentos de orientagdes, essa
nova etapa abrangeu 386 pessoas, sendo 235 puér-
peras e 151 acompanhantes, obtendo uma apro-
vagdo de 99,89%. Somadas as duas modalidades, as
acoes alcancaram um total de 474 pessoas, sendo
283 puérperas e 191 acompanhantes.




O projeto demonstrou um impacto positivo e

de relevante cunho social, com elevados indices
de satisfacao. Esses dados evidenciam que a
metodologia adotada foi capaz de traduzir
conhecimentos cientificos complexos em praticas
de cuidado acessiveis e aplicaveis no cotidiano
das familias. O diferencial desta iniciativa reside

na sua natureza extensionista que, ao integrar
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Figura 3 - Registro do aten-
dimento individual realizado
pelas bolsistas com as familias
a beira leito na maternidade
(foto autorizada pelos partici-
pantes).

Fonte: Autores, 2025.

académicos de Enfermagem,
permite que futuros profissionais
desenvolvam competéncias de
escuta ativa e educagdo em satde em
um cenario real de assisténcia. Em
suma, a a¢do consolidou-se como
uma estratégia eficaz de apoio a
redugdo da mortalidade infantil. Ao
romper as barreiras da sala de aula,
o projeto refor¢a o compromisso
social da universidade publica,
transformando diretrizes técnicas
de sono seguro em praticas huma-
nizadas, protetivas e, acima de tudo,
compartilhadas com a comunidade.
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