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ASSISTENCIA AO NEONATO PREMATURO
(RESSOMATOLOGIA)

. Conformética

Definologia. A assisténcia ao neonato prematuro é o ato ou efeito de acolher, cuidar,
proteger e amparar a consciéncia nascida antes das 37 semanas de gestacdo, especificamente du-
rante 0s 2 primeiros meses de vida no ambiente hospitalar, auxiliando-a na adaptacdo ao soma,
a familia e a dimensdo intrafisica.

Tematologia. Tema central homeostatico.

Etimologia. O vocabulo assisténcia vem do idioma Latim, assistentia, “ajuda; socorro”,
e esta de assistens ou adsistens, participio presente de assistere ou adsistere, “estar ou conservar-
se de pé junto a; estar presente; comparecer; assistir em juizo; assistir a cabeceira; estar ao pé do
leito; estar a porta de alguém”. Surgiu no Século XVI. O termo neonato é constituido pelo ele-
mento de composic¢éo do idioma Grego, néos, “novo”, e pelo termo do idioma Latim, natus, “nas-
cido, dado a luz”. Apareceu em 1975. A palavra prematuro deriva do idioma Latim, praematurus,
“precoce; tempordo”. Surgiu no Século XVI.

Sinonimologia: 1. Assisténcia em Neonatologia. 2. Assisténcia a crianga no pds-parto
prematuro. 3. Assisténcia ao recém-nascido prematuro. 4. Assisténcia ao recém-nascido pré-ter-
mo (RNPT).

Cognatologia. Eis, na ordem alfabética, 4 cognatos derivados do vocabulo prematuro:
prematurar; prematuramente; prematuracéo; prematuridade.

Neologia. As duas expressdes compostas assisténcia intrafisica ao neonato prematuro
e assisténcia multidimensional ao neonato prematuro sao neologismos técnicos da Ressomatologia.

Antonimologia: 1. Assisténcia em Gerontologia. 2. Assisténcia ao adulto. 3. Assis-
téncia ao recém-nascido a termo. 4. Assisténcia ao recém-nascido.

Estrangeirismologia: o baby boom pds-guerras mundiais no Século XX; o upgrade de-
corrente da transfusdo sanguinea; os heroes for a day registrado em fotografias de neonatos com
fantasias de super-herdis; o utérus artificiel ou matrice artificielle, ainda em fase de testes; o feelling
do momento ideal para a abordagem; a acuidade para perceber o timing da agdo assistencial.

Atributologia: predominio dos sentidos somaticos, especificamente do autodiscerni-
mento quanto & ressoma.

Megapensenologia. Eis 4 megapensenes trivocabulares relativos ao tema: — Ninguém
ressoma perfeito. Mae: canal ressomatico. Ressoma é medicamento. Neonato: consciéncia mi-
lenar.

Coloquiologia. Eis 5 expressdes populares referentes ao tema: o bebé apressadinho; o nas-
cido antes da hora; o bebé de 7 meses; o pititico; aquele que queria ver logo o mundo.

Citaciologia. Eis cita¢do relacionada ao desenvolvimento do neonato prematuro: — N&o
h&ver4 borboletas se a vida ndo passar por longas e silenciosas metamorfoses (Rubem Alves,
1933-2014).

Ortopensatologia. Eis, em ordem alfabética, 3 ortopensatas relativas ao tema:

1. “Assistir. Assistir as consciéncias é dar-lhes consciente e decididamente uma parte de
nosso bem-estar”.

2. “Maie. A mde é o elemento definidor da cldusula pétrea da programagao existencial
da consciex ressomante”.

3. “Recém-nascidos. H& recém-nascidos redentores. Ha recém-nascidos contamina-
dores”.

1. Fatuistica

Pensenologia: o holopensene pessoal da Interassistenciologia; o holopensene da Resso-
matologia; o holopensene hospitalar acolhedor; o holopensene parassanitario; o holopensene da
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Cuidadologia; o holopensene da Terapeuticologia; o holopensene da Paraterapeuticologia; o holo-
pensene da paracirurgia; o holopensene da megafraternidade; o holopensene da Neononatologia;
o holopensene da interassistencialidade; os benignopensenes; a benignopensenidade; os ortopen-
senes; a ortopensenidade.

Fatologia: a assisténcia ao neonato prematuro; a recep¢do a conscin ressomada prematu-
ramente; o atendimento as necessidades especiais do neonato prematuro; a assisténcia de enfer-
magem; o ambiente hospitalar fraterno e acolhedor; a autodisponibilidade do assistente; a presen-
ca do assistente no lugar certo e na hora certa; a alta sensibilidade do prematuro a luz, aos ruidos
e a dor; o baixissimo peso ao nascer (abaixo de 1kg); a incubadora enquanto primeira base intra-
fisica do neonato; o Projeto Polvo; o cancelamento do tradicional cha de fraldas devido ao nasci-
mento prematuro; a adaptacéo dos pais para lidar com o filho prematuro; o medo do contato com
0 pequeno soma; a abordagem sutil; o esclarecimento enquanto melhor remédio; a relagéo entre
a amamentacdo e o desenvolvimento somético do prematuro; a estimulagéo a doacéo do leite ma-
terno; a interagdo fisioldgica e afetiva durante a amamentagao; 0s casos nos quais a amamentagao
ndo é permitida; a alimentagdo por sonda; a nutrigdo parenteral; a resiliéncia do neonato; o ambi-
ente acolhedor favorecendo o ganho ponderal; a organizagdo do ambiente intrafisico otimizando
a atuacdo da equipe extrafisica; o cumprimento dos protocolos de assepsia e antiassepsia evitando
complicagOes a recuperacdo do prematuro; a desconstrucdo de crencas relacionadas aos neonatos
portadores de méas-formagdes congénitas; os danos neuroldgicos causados pela hiperbilirrubine-
mia neonatal; a dificuldade do prematuro para adaptar-se a respiracdo aerdbica; a transfusdo san-
guinea nos primeiros dias de vida; a assisténcia taristica aos pais de bebés portadores de micro-
cefalia; o esclarecimento as mées, proporcionando acalmia; a compreenséo do nao dito através da
empatia; a condicdo de cuidados paliativos da conscin neonata; a dessoma prematura; a assisténcia
a dessoma; a auséncia do pai; o abandono afetivo; a depressdo pos-parto; a gestacéo resultante de
estupro; a assisténcia a mée vitima de violéncia sexual; a dessoma da mde em decorréncia do
parto; a adocdo enquanto possibilidade de reencontro grupal; as particularidades dos neonatos ge-
melares; o impacto familiar da trigemelaridade; as novas conformagdes familiares dos neonatos;
a condi¢do do neonato filho de mée portadora de rubéola; o acolhimento a possivel consciéncia
intermissivista e / ou a consréu ressomada; o cumprimento do possivel papel no grupo; o nasci-
mento inesperado podendo proporcionar reconciliagdes grupais; a Dindmica Parapsiquica da Me-
gafraternologia; a Dinmica Interassistencial da Paracirurgia; as descobertas de tracos do tem-
peramento religioso a partir das interagdes com a equipe profissional; o ambiente de trabalho atu-
ando enquanto agente retrocognitor; a area da salide enquanto area prioritaria de atuacao identifi-
cada desde a infancia; a escolha pela assisténcia; o desenvolvimento da autocientificidade; a iden-
tificacdo do autoconceito proexoldgico pessoal favorecido pela atividade assistencial; a recupera-
¢do de cons; a experimentacdo da anticonflitividade intima auxiliando no amparo a familia e a cri-
anca prematura; a aplicagéo da tridotacdo consciencial em favor da conscin recém-ressomada; a au-
topesquisa orientada pelos fatos e parafatos corroborando o foco no cuidado ao neonato; a con-
dicdo de conscin-medicamento atuando na assisténcia qualificada ao recém-nascido prematuro.

Parafatologia: a autovivéncia do estado vibracional (EV) profilatico; o mapeamento da
sinalética energética e parapsiquica pessoal; as proje¢des assistidas ao leito dos neonatos; as ener-
gias conciliatdrias e fraternas exteriorizadas pelas consciexes amparadoras para 0 ambiente hospi-
talar; a interfusdo das energias conscienciais entre a mae e o recém-nascido prematuro; a ecto-
plasmia otimizando o restabelecimento do neonato; a clarividéncia de consciéncia ao lado da mée,
evidenciando a futura gestacdo apds sofrer aborto; os banhos energéticos proporcionados pelos
amparadores extrafisicos; os parabanhos confirmatérios; a forca parapresencial do assistente;
a exteriorizacdo de energias conciliatorias e lenitivas; a paraassepsia antecipada do ambiente de
trabalho; a assim; a desassim; as projecdes assistidas para visitagcdo a locais extrafisicos de
consciéncias com ressoma proxima; as paraincubadoras; as projeces conscientes para visitagdo
aos hospitais extrafisicos; a assisténcia extrafisica do projetor consciente no parto; o acesso as
informacdes do Curso Intermissivo (Cl); o Maximecanismo Multidimensional Interassistencial;
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a Central Extrafisica da Energias (CEE); a Central Extrafisica da Fraternidade (CEF); as equi-
pexes de amparadores da assisténcia hospitalar; a heteroscopia projetiva; as sincronicidades;
a docilidade parapsiquica norteando a acdo assertiva; o restringimento somatico; a dosagem de
energias exteriorizadas ao neonato, ajustada pelos amparadores extrafisicos; os didlogos trans-
mentais; as retrocogni¢cdes ampliando o entendimento da atuacdo pessoal no aqui-agora junto aos
neonatos prematuros.

I11. Detalhismo

Sinergismologia: o sinergismo terapéutico mée tranquila—neonato resiliente; o sinergis-
mo da aplicacéo do parapsiquismo na interassistencialidade; o sinergismo da postura antivitimi-
zagdo no auto e heterodesassédio; o sinergismo da autoconscientizagdo multidimensional (AM)
na ampliacdo da cosmovisdo; o sinergismo da escolha da profissdo assistencial na aproximacao
da paraprocedéncia.

Principiologia: o principio da descrenca (PD); o principio de o menos doente assistir ao
mais doente; o principio de o assistente ser o primeiro assistido; o principio da inseparabilidade
grupocarmica; o principio de o amparador estar onde esta o assistido; o principio do exempla-
rismo pessoal (PEP); o principio de o Universo estar sob controle inteligente.

Codigologia: o cddigo pessoal de Cosmoética (CPC); o cddigo de ética profissional;
o cédigo genético.

Teoriologia: a teoria da reurbex; a teoria da ressoma; a teoria do Curso Intermissivo;
a teoria das interprisGes grupocarmicas.

Tecnologia: a técnica do banho na incubadora; a técnica da higienizagdo das méos;
a técnica do posicionamento terapéutico do neonato na incubadora; a técnica da psicosfera tera-
péutica do assistente; a técnica da exterioriza¢ao das energias com o padrdo homeostatico de re-
feréncia promovendo a acalmia do neonato; a técnica da autorreflexdo de 5 horas aumentando
a qualificacéo da assisténcia; a técnica da confrontagdo do medo pela logicidade; a técnica do al-
VO projetivo otimizando as projec¢des assistenciais aos neonatos.

Voluntariologia: o voluntariado interassistencial & infancia na Associacdo Internacio-
nal de Conscienciologia para a Infancia (EVOLUCIN).

Laboratoriologia: o laboratério consciencioldgico da Autorganizaciologia; o laborat6-
rio consciencioldgico da Autorretrocogniciologia; o laboratério conscienciolégico da Autoproe-
xologia; o laboratério conscienciol6gico da Autoparageneticologia.

Colegiologia: o Colégio Invisivel da Ressomatologia; o Colégio Invisivel dos Intermissi-
vistas; o Colégio Invisivel da Parapedagogia; o Colégio Invisivel da Assistenciologia.

Efeitologia: o efeito do parto prematuro; o efeito da incubadora para a manutencéo da
temperatura corporal do neonato; o efeito da fototerapia na remisséo da ictericia neonatal; os
possiveis efeitos da prematuridade no desenvolvimento neurolégico e cognitivo do infante; o efei-
to do acolhimento sobre a homeostase do neonato; o efeito da fisioterapia motora e respiratoria;
o efeito do cuidado; o efeito do afeto da mée; o efeito medicamentoso; o efeito da musica instru-
mental na acalmia do neonato; o efeito do oxigénio, gés essencial para a manutencéo da vida nes-
ta dimens&o; 0 efeito de pensenizar “aconteca o melhor para todos” diante dos contextos.

Neossinapsologia: o estresse da prematuridade como causa dos possiveis atrasos a for-
magcao de neossinapses do neonato.

Ciclologia: o término do ciclo da gestagdo humana fora do Utero; o ciclo multiexistenci-
al pessoal (CMP); o ciclo ressoma-dessoma-intermissdo; o ciclo vital humano.

Enumerologia: a recep¢do ao prematuro; o acolhimento ao prematuro; a dedicagéo ao
prematuro; o cuidado ao prematuro; a media¢do ao prematuro; a compreensdo ao prematuro; a pa-
rapercepgao ao prematuro.

Binomiologia: o bindbmio m&e-filho; o binbmio gestante-feto; o bindmio serenidade-be-
nignidade; o bindmio tares-tacon; o bindbmio admiracéo-discordancia; o bindbmio acalmia-asser-
tividade; o binémio benignidade-autodesassédio; o bindmio Utero-incubadora; o bindmio cére-
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bro-paracérebro; o bindmio Etica-Cosmoética; o binémio mée toxicodependente—neonato absti-
nente; o bindmio colostro—imunizagdo passiva.

Interaciologia: a interacdo mae nutriz—lactente; a interacdo pais-neonato; a interacao
amparador-amparando; a interacéo equipin-equipex; a interacédo paragenética-genética; a inte-
racdo mérito do assistido-amparabilidade; a interacédo assistente—amparador extrafisico; a inte-
racdo holossoma da méde—holossoma do neonato; a interacéo fato-parafato; a interagdo Cosmoé-
tica-amparabilidade.

Crescendologia: o crescendo dos periodos do desenvolvimento humano; o crescendo da
autossuficiéncia respiratdria; o crescendo do vinculo mae-filho; o crescendo do reconhecimento
da linguagem do neonato; o crescendo Utero-incubadora-berco evidenciando as primeiras bases
fisicas do prematuro; o crescendo propriocepcao-parapsiquismo; o crescendo confianca—iniciati-
va—efetividade assistencial; o crescendo abertismo-escuta-assertividade; o crescendo empatia-
-acolhimento-assistencialidade; o crescendo detalhismo—ampliacdo da cosmoviséo da interassis-
téncia ao prematuro.

Trinomiologia: o trindmio acolhimento-orienta¢do-encaminhamento; o trinbmio neona-
to-mée-familia; o trindbmio egocarma-grupocarma-policarma; o trindbmio comunicabilidade-inte-
lectualidade-parapsiquismo; o trindmio interassisténcia-autopesquisa-autopacificagdo; o trind-
mio profissional de salide—mé&e—neonato.

Polinomiologia: o polindmio fecundacao-gestagdo-embrido-feto-neonato; o polinémio ho-
lossomatico soma-energossoma-psicossoma-mentalsoma; o polindmio autodisponibilidade-aber-
tismo-oportunidade-assisténcia.

Antagonismologia: o antagonismo sanguineo Rh da mée / Rh do filho na eritroblastose
fetal; o antagonismo afeto / rejei¢do; o antagonismo maturidade / prematuridade; o antagonismo
crencga / cientificidade; o antagonismo maternidade / invéxis; o antagonismo consréu / intermissi-
vista; o antagonismo gestacdo consentida / gestacdo for¢ada; o antagonismo olhar intrafisico
/ olhar multidimensional; o antagonismo precocidade / prematuridade.

Paradoxologia: o paradoxo de as energias falarem mais se comparadas as palavras.

Politicologia: a assistenciocracia; a Politica Nacional de Atencdo Humanizada ao Re-
cem-Nascido de Baixo Peso (Método Canguru); a Declara¢do Universal dos Direitos Humanos.

Legislogia: a lei do maior esfor¢o evolutivo aplicada a assisténcia; as leis da Biologia;
a lei da inseparabilidade grupocarmica; as leis da seriéxis; as leis da Fisiologia Humana; as leis
do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA).

Filologia: a assistenciofilia; a adaptaciofilia; a acolhimentofilia; a terapeuticofilia; a con-
viviofilia; a neofilia; a evoluciofilia.

Fobiologia: o medo da responsabilidade; o medo de entrar em contato com o pequeno
soma do prematuro; o medo das vacinas impossibilitando a imunizagdo ativa.

Sindromologia: as sindromes neonatais; a sindrome da angustia respiratéria no recém-
-nascido prematuro; a sindrome HELLP; a sindrome da morte sibita do neonato (SMSL); a sin-
drome da abstinéncia da Baratrosfera (SAB); a sindrome do estrangeiro (SEST); a sindrome de
burnout nos profissionais cuidadores; a sindrome de Down (cromossomo 21); a sindrome de pa-
tau (cromossomo 13); a sindrome da mae superprotetora; a sindrome do abandono parental.

Maniologia: a mania da vitimizagdo; a mania do apego; a mania da infantilizagéo; a reli-
giomania do ambiente hospitalar.

Mitologia: o mito de toda gestacédo trazer felicidade; o mito de todo bebé significar pu-
reza e ingenuidade; o mito de as méas-formacgdes serem frutos de castigo divino; o mito da méae
perfeita; o mito do bebé ser trazido pela cegonha; o mito de o sonho de toda mulher querer ser
mée; o mito de o leite materno ser fraco e insuficiente para nutrir o bebé; o mito da elevacéo pesso-
al através da dor e sofrimento.

Holotecologia: a assistencioteca; a neonatoteca; a ressomatoteca; a farmacoteca; a tera-
peuticoteca; a medicinoteca; a evolucioteca.

Interdisciplinologia: a Ressomatologia; a Assistenciologia; a Neonatologia; a Intrafisico-
logia; a Maternologia; a Grupocarmologia; a Conviviologia; a Paradireitologia; a Comunicologia;
a Paratecnologia; a Intermissiologia; a Proexologia; a Evoluciologia; a Projeciologia.
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1V. Perfilologia

Elencologia: a conscin neonata prematura; a conscin pré-méae; a familia nuclear; a equipe
de enfermagem; a conscin acolhedora; a conscin medicamento; a conscin projetora; a conscin 13-
cida; a conscin enciclopedista; a conscin baratrosférica; a consréu ressomada; a consréu assistida;
a consciéncgula; a consener; a consciex; a equipex pré-ressomatica; a isca humana ldcida; o ser
desperto, o ser interassistencial.

Masculinologia: o enfermeiro neonatologista; o técnico de enfermagem; o neonatologis-
ta; o pediatra; o fisioterapeuta; o psicélogo; o terapeuta ocupacional; o fonoaudiélogo; o farma-
céutico; o pai; o cuidador; o amparador extrafisico; o assistenciologo; o atrator ressomatico; o in-
filtrado cosmoético; o projetor ldcido; o ectoplasta; o pesquisador; o especialista; o consciencidlo-
go; 0 paracirurgido; o parageneticista; o conviviologo; o duplista; o duplélogo; o proexista; o pro-
exologo; o intermissivista; o pré-intermissivista; o inversor existencial; o reciclante existencial;
o completista; o pré-serendo vulgar; o tenepessista; o ofiexista; o epicon licido; o evoluciélogo.

Femininologia: a enfermeira neonatologista; a técnica de enfermagem; a neonatologista;
a pediatra; a fisioterapeuta; a psicéloga; a terapeuta ocupacional; a fonoaudidloga; a farmacéutica;
a mae; a cuidadora; a amparadora extrafisica; a assistenciloga; a atratora ressomatica; a infiltrada
cosmoética; a projetora licida; a ectoplasta; a pesquisadora; a especialista; a conscienci6loga;
a paracirurgia; a parageneticista; a convividloga; a duplista; a dupldloga; a proexista; a proexélo-
ga; a intermissivista; a pré-intermissivista; a inversora existencial; a reciclante existencial; a com-
pletista; a pré-serenona vulgar; a tenepessista; a ofiexista a epicon ldcida; a evolucidloga; a enfer-
meira britanica e fundadora da enfermagem moderna Florence Nightingale (1820-1910).

Hominologia: o Homo sapiens therapeuticus; o Homo sapiens neonatus; o Homo sa-
piens genitor; o Homo sapiens assistentialis; o0 Homo sapiens fraternus; o Homo sapiens ampa-
rator; o Homo sapiens altruisticus; 0 Homo sapiens proexista; 0 Homo sapiens intermissivista;
0 Homo sapiens tranquilisator.

V. Argumentologia

Exemplologia: a assisténcia intrafisica ao neonato prematuro = os cuidados especiais as
necessidades somaticas do recém-nascido; a assisténcia multidimensional ao neonato prematuro
= 0 acolhimento e esclarecimento prestado & consciex recém-ressomada durante projec&o lucida.

Culturologia: a paracultura da Ressomatologia; a cultura da maternidade; a cultura da
Megafraternidade.

Terapeuticologia. Eis, por exemplo, 11 praticas assistenciais terapéuticas e paraterapéu-
ticas capazes de modificar para melhor a salde do recém-nascido prematuro, listadas em ordem
alfabética:

01. Acupressdo: aplicacdo de técnica de pressao fisica sobre pontos especificos para di-
minuicédo da dor e relaxamento.

02. Assepsia energética do ambiente: preparagdo do local a partir da exteriorizacdo de
energias conscienciais sadias para melhor qualidade da assisténcia.

03. Exteriorizacdo de energias: emissdo bioenergética para acalmia imediata do neonato
e possivel remisséo de doencas.

04. Homeopatia: indicacdo de pratica homeopatica para homeostase e melhoria de pre-
maturos estaveis.

05. Método Canguru: estimulo ao contato pele a pele entre mée e filho para favorecer
o0 desenvolvimento afetivo e neuronal.
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06. Musicoterapia: sonorizagdo do ambiente para diminuigdo do estresse causado pelos
ruidos do ambiente hospitalar.

07. Ofuroterapia: emprego de banho terapéutico para melhora da frequéncia cardiaca
e respiratoria.

08. Paracirurgia: intervencdo energética ectoplasmica para reestabelecimento da salde
e do bem-estar.

09. Projecoes assistenciais: desenvolvimento de projeces assistidas ao leito do recém-
-nascido prematuro com o objetivo de melhora da condicdo de salde.

10. Shantala: aplicacéo técnica de massagem para o alivio do estresse e das colicas,
com melhora do ganho ponderal.

11. Tenepes: encaminhamento para assisténcia tenepessistica e consequente observacéo
de melhora da condi¢éo geral do assistido.

V1. Acabativa

Remissiologia. Pelos critérios da Mentalsomatologia, eis, por exemplo, na ordem alfabé-
tica, 15 verbetes da Enciclopédia da Conscienciologia, e respectivas especialidades e temas cen-
trais, evidenciando relagdo estreita com a assisténcia ao neonato prematuro, indicados para a ex-
pansdo das abordagens detalhistas, mais exaustivas, dos pesquisadores, mulheres e homens inte-
ressados:

01. Acolhimento hospitalar: Interassistenciologia; Homeostatico.

02. Acolhimento universal: Interassistenciologia; Homeostético.

03. Amparabilidade: Amparologia; Homeostatico.

04. Atitude pré-amparador extrafisico: Interassistenciologia; Homeostatico.

05. Automundividéncia reurbanoldgica: Pararreurbanologia; Homeostético.

06. Conscin-medicamento: Paraterapeuticologia; Homeostatico.

07. Conscin neonata: Ressomatologia; Neutro.

08. Empatia receptiva: Interassistenciologia; Homeostético.

09. Enfermagem interassistencial: Interassistenciologia; Homeostatico.

10. Holopensene interassistencial: Interassistenciologia; Homeostéatico.

11. Limite do assistente: Paradireitologia; Neutro.

12. Mée: Maternologia; Neutro.

13. Oportunidade de viver: Proexologia; Homeostéatico.

14. Paraprocedéncia: Extrafisicologia; Neutro.

15. Técnica do triplice rapport interassistencial: Paradireitologia; Homeostatico.

A ASSISTENCIA AO NEONATO PREMATURO POSSIBILITA
A RECEPCAO DAS CONSCIEXES RECEM-RESSOMADAS
EM CONDICOES DE VULNERABILIDADE, FAVORECENDO
A NEOPORTUNIDADE EVOLUTIVA NO PLANETA TERRA.

Questionologia. Vocé, leitor ou leitora, j& recepcionou ou assistiu consciéncias recém-
-ressomadas? Como avalia a autodisponibilidade pessoal para essa interassisténcia?

Bibliografia Especifica:

1. Vieira, Waldo; Homo sapiens reurbanisatus; revisores Equipe de Revisores do Holociclo; 1.584 p.; 24 se-
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