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APRESENTACAO

As ciéncias da saude ou ciéncias médicas séo areas de estudo relacionadas a vida,
saude e/ou doenca. A fisioterapia faz parte dessa ciéncia. Nesta colecao “Fisioterapia
na Atencédo a Saude” trazemos como objetivo a discussédo cientifica por intermédio
de trabalhos diversos que compbe seus capitulos. Os volumes abordardo de forma
categorizada, interdisciplinar, através de demandas atuais de conhecimento, trabalhos,
pesquisas, e revisdes de literatura nas diversas areas da fisioterapia.

A fisioterapia é a ciéncia da saude que estuda, previne e trata os disturbios cinéticos
funcionais intercorrentes em 6rgéaos e sistemas do corpo humano, gerados por alteracdes
genéticas, por traumas e por doencgas adquiridas.

Para que o fisioterapeuta possa realizar seu trabalho adequadamente é necessario
a busca cientifica incessante e continua, baseada em evidéncias pratico/clinicas e
revisdes bibliograficas. Deste modo a obra “Fisioterapia na Atencdo a Saude” apresenta
conhecimento fundamentado, com intuito de contribuir positivamente com a sociedade
leiga e cientifica, através de oito artigos, que versam sobre varios perfis de pacientes,
avaliagcOes e tratamentos.

Sabemos o quao importante é a divulgacao cientifica, por isso evidenciamos também
a estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel
para a exposicao e divulgacao dos resultados cientificos.

Fabiana Coelho Couto Rocha Corréa Ferrari
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RESUMO: INTRODUGAO: O periodo neonatal
€ marcado por diversas mudangas que ocorrem
no recém-nascido no momento de sua transicao
do meio intrauterino para o extrauterino. Em
decorréncia da prematuridade, alguns recém-
nascidos sao internados em Unidades de
Terapia Intensiva Neonatal. Por esta razao,
torna-se necessario o cuidado especializado e
multiprofissional que proporcionem um ambiente
mais satisfatoério e confortavel aos prematuros
internados. Um dos recursos utilizados é a

hidroterapia em balde. METODOLOGIA: Trata-
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NEONATAL

se de uma revisao sistematica, nas bases de
dados Pub Med, Medline e Scielo. Adotou-se
como critérios de inclusdo: artigos publicados
no periodo a partir de 2009; recém-nascidos
pré-termo; internacdo em Unidades de Terapia
Intensiva. Ao final, um consenso foi alcangado
em relagdo aos artigos que atendessem ou nao
os critérios de inclusdao. RESULTADOS: Foram
encontrados 489 artigos nas bases de dados
e selecionados 3 estudos para constituir esta
revisdo. Foram excluidos artigos cuja amostra
incluissem pacientes pediatricos e internacao
em enfermarias. Dois estudos evidenciaram que
a hidroterapia neonatal promove diminui¢cdo da
frequéncia cardiaca e alivio a curto prazo das
sensacoes de estresse dos recém-nascidos. Um
estudo demonstrou que a fisioterapia aquatica
foi efetiva e segura para reduzir os sinais de dor
e melhorar a qualidade do sono. CONCLUSAO:
A hidroterapia de balde demostrou-se um
recurso seguro, eficaz e possui um potencial
para a aplicacdo clinica em recém-nascidos
pré-termos na Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal, uma vez que, seus beneficios sao:
a modulagdo da dor, ganho de peso, melhora
da qualidade de sono, diminuigdo do ténus, da
frequéncia cardiaca e do estresse. Entretanto,
s80 necessarios mais estudos como ensaios
clinicos controlados para a pratica baseada em
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evidéncias em UTIN.
PALAVRAS-CHAVE: Fisioterapia Aquatica; Neonatal; Unidade de terapia Intensiva Neonatal,
Recém-nascido.

THE BENEFITS OF HYDROTHERAPY AS A THERAPEUTIC RESOURCE IN THE
NEONATAL INTENSIVE CARE UNIT

ABSTRACT: INTRODUCTION: The neonatal period is marked by several changes that
occur in the newborn at the moment of his transition from the intrauterine to the extrauterine
environment. Due to prematurity, some newborns are admitted to Neonatal Intensive Care
Units. For this reason, specialized and multiprofessional care becomes necessary to provide
a more satisfactory and comfortable environment for hospitalized premature infants. One of
the resources used is the bucket hydrotherapy. METHOD: This is a systematic review, in the
databases Pub Med, Medline and Scielo. Inclusion criteria were adopted: articles published in
the period from 2009; preterm newborns; hospitalization in Intensive Care Units. At the end,
a consensus was reached regarding articles that met or did not meet the inclusion criteria.
RESULTS: 489 articles were found in the databases and 3 studies were selected to constitute
this review. Articles with a sample that included pediatric patients and hospitalization in wards
were excluded. Two studies have shown that neonatal hydrotherapy promotes a decrease
in heart rate and short-term relief from newborn’s stress sensations. A study has shown
that aquatic physiotherapy was effective and safe to reduce pain signals and improve sleep
quality. CONCLUSION: The bucket hydrotherapy has demonstrated to be a safe effective
resource and has the potential for clinical application in preterm newborns in the Neonatal
Intensive Care Unit, once, the benefits are: pain modulation, weight gain, improved sleep
quality, decreased tone, decreased bonus, heart rate and stress, However, further studies are
needed such as controlled clinical trials for practices used in the NICU.

KEYWORDS: Aquatic Physical Therapy; Neonatal; Neonatal Intensive Care Unit; Newborn.

11 INTRODUCAO

Com o progresso cientifico e tecnoldgico, as Unidades de Terapia Intensiva Neonatais
estdo sendo cada vez mais beneficiadas, de forma que, observa-se a contribuicao
destes avancos no aumento da taxa de sobrevida dos recém-nascidos pré-termo, em
particular, aqueles nascidos com baixo peso (SILVA et al., 2017; TOBINAGA et al., 2016)
. Embora ocorram avancos, a qualidade da sobrevida do prematuro em alguns casos nao
€ adequada, ao passo que, a incidéncia do numero de sequelas aumenta, impactando
diretamente na qualidade de vida dos recém-nascidos (MEDEIROS; MASCARENHAS,
2010; SILVA et al., 2017).

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), define-se recém-nascido pré-
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termo, toda a crianga nascida viva com menos de 37 semanas completas de idade
gestacional. Anualmente, cerca de 15 milhdes de nascido prematuros nascem no mundo.
Nesse contexto, o Brasil € o pais com o 10° maior numero de nascimentos prematuros,
com 279.000 nascimentos por ano. Dentre estes nascimentos, o baixo peso pode estar
associado, sendo este € um fator de morbimortalidade no periodo neonatal (MEDEIROS;
MASCARENHAS, 2010; SILVA et al., 2017; TOBINAGA et al., 2016).

O periodo neonatal € marcado por diversas mudancas que permeiam O recém-
nascido, no momento de sua transicao do meio intrauterino para o extrauterino, uma
vez que durante a gravidez, 0 mesmo encontrava-se em um ambiente confortavel e
aconchegante, com a temperatura ideal, ruidos suaves e auséncia de luminosidade,
diferentemente do ambiente extrauterino, como no caso das Unidades de Terapia Intensiva
Neonatais (PERINI et al., 2014).

Ademais, em decorréncia a prematuridade, alguns recém-nascidos séo internados
em Unidades de Terapia Intensiva Neonatal, e em alguns casos o tempo se torna por
vezes prolongamento. Esse periodo € caracterizado pela ocorréncia de diversos
estimulos externos, tais como procedimentos invasivos e nao invasivos, o que pode
promover, consequentes estimulos sensoriais excessivos, podendo desencadear uma
reacao generalizada ao estresse, dor, mudancgas dos padrdes de sono e vigilia, bem como
alteracbes cardiorrespiratdrias, hormonais, musculoesqueléticas e comportamentais
(PERINI et al., 2014; SILVA et al., 2017).

Com o intuito de proporcionar uma adaptacao favoravel aos recém-nascidos, tendo
em vista a complexidade do ambiente na UTI Neonatal, torna-se necessario o cuidado
especializado e multiprofissional, bem como a aplicacdo de medidas terapéuticas que
proporcionem um ambiente mais satisfatoério e confortavel aos prematuros internados
(VIGNOCHI et al., 2010).

Uma das medidas terapéuticas aplicadas na UTI Neonatal € a hidroterapia em balde,
popularmente conhecida como “banho de ofurd”. Trata-se de um método de simples
aplicacao, nao invasivo e de baixo custo, cuja atuacao é sistémica, podendo ser realizado
por duas pessoas, sendo elas o fisioterapeuta que aplicara a técnica e um auxiliar. Sempre
que possivel, o auxiliar deve ser a mae, responsavel ou o cuidador do RNPT, propiciando
um momento de aproximacao entre o RN e sua familia, uma vez que, este contato é
fundamental para o processo de recuperacéo e reducéo do tempo de internagéo (ATAIDE
et al., 2016; TOBINAGA et al., 2016).

Estudos demonstram que o uso desta técnica pode promover tanto a reducéo do
choro e da angustia, quanto a melhora do comportamento e qualidade do sono, além de
proporcionar uma adaptacao satisfatéria na UTI, uma vez que os baldes se assemelham
ao ambiente intrauterino (RIBEIRO et al., 2015; SILVA et al., 2017). Esta técnica consiste
em imergir o recém-nascido em agua morna em um balde até a altura das claviculas,
por meio da propriedade fisica da flutuagdo, ap6s isso, mobiliza-se passivamente e
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suavemente (SILVA et al., 2017).

Segundo o Departamento de A¢bes Programaticas Estratégicas do Ministério da
Saude, a hidroterapia de balde é indicada aos recém nascidos pré-termo, que apresentam
sinais de estresse e estabilidade clinica, com resolugdo da doenca de base e peso entre
1.250 kg a 2.500 kg, nutricdo enteral plena (peito, sonda géstrica ou copo) e que estejam
em processo de ganho de peso (ATAIDE et al., 2016). Esta indicacdo baseia-se no fato
de que os efeitos fisioldgicos da agua aquecida produzem, principalmente, modulagao
da dor e relaxamento muscular, por meio da reducao da sensibilidade das terminacdes
nervosas e do aumento da circulacao periférica, provendo maior suprimento sanguineo
aos musculos, aumento da capacidade vital, sensacdo de bem-estar e reducéo do cortisol
no RNPT (ATAiDE et al., 2016; SILVA et al., 2017).

Diante do exposto, este trabalho portanto, objetiva identificar os beneficios da
hidroterapia com uso de baldes em pacientes pré-termo internados na UTI Neonatal.

2| METODOLOGIA

Esta pesquisa, trata-se de uma revisdo sistematica nas bases de dados Pub
Med, Medline e Scielo, no periodo entre 2009 a 2019. Foram utilizados os seguintes
descritores: Aquatic Physical Therapy, Neonatal, Neonatal Intensive Care, Newborn e
seus equivalentes em portugués.

Adotou-se com critério de inclusao: artigos publicados no periodo entre 2009 a 2019;
amostra composta por recém-nascidos pré-termo estaveis; internacdo em Unidades de
Terapia Intensiva Neonatal. Em contrapartida, adotou-se como critério de excluséo: artigos
cuja amostra abrange-se também pacientes pediatricos; estudos no qual o recém-nascido
pré-termo somente estivesse hospitalizado em enfermarias.

3 | RESULTADOS

Inicialmente, dentre os artigos pesquisados conforme as palavras chaves obtiveram-
se um total de 489 artigos. ApOs a leitura de resumos e titulos, foram excluidos de acordo
com os critérios de exclusdo 484 estudos, uma vez que nao estavam relacionados ao
assunto e o local de intervencdo nao era a Unidade de Terapia Intensiva Neonatal.
Posteriormente a leitura dos estudos na integra, foi excluido 1 artigo. Dessa forma, 3
estudos foram incluidos nesta reviséo (Figura 1).

A amostra total encontrada foi de 57 recém-nascidos pré-termo, estaveis, internados
na Unidade de Terapia Intensiva, submetidos a hidroterapia de balde, envoltos em uma
toalha e imersos em agua aquecida a uma temperatura que variou entre 36,5a 37°C e o
tempo de duracdo das sessoées foi de 10 minutos. Assim, as informacgdes referentes aos
estudos estao disponiveis na Tabela-1.

107
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489 referéncias potencialimente relevantes

identificadas.
PUBMED:487
sciELO: 2
MEDLINE: 0

resumo: n. 470

v

L4

3 estudos incluidos

estudos: n. 1

Estudos excluidos apos leitura do

Publicagdo ha mais de 10 anos: n. 5

Revisées, guidliness e outros

O local do estudo néo era UTIN: n. 8

L . Estudos excluidos apos leitura
5 possiveis estudos elegiveis
completa: n. 2

Figura 1- Fluxograma dos estudos
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A técnica mostrou-
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Oz RMPT foram potencial para
n. 30 RNFT submetidos & aplicagio clinica,
e IG: entre &7 & 35 nidraterapa no balde espacialmenta &
shudo
SILVA st gl sEManas em duas sessdes de medida que
Langitudinal
(2017 . Ambos as géneros | 10 minutos, reslzadas enzaios clinicos
Quantitativo
P17 36, 10410001 em dias alternadaos, contral ados
gramas por wm periodgo de 12 formegam
MEasE rformaghes para &
priffica baseada am
eyvidéncias.
Az sassdas tinham
duragiio de 10
minuios, onda
raalizavam-se A técnica de
n. 15 RNPT o
. . maobilizagdes passivas hidroterapia
Ensaio Clinico IG: 34 24165
TOBINAGA af ) dos membros neonatal promoveu
) Mao SEMAanas . o .
al ¢ 2014) superioras a inferiores, | alivio a curto prazo
Controlado PM: 1823.3 2 4374 .
alongamenta global, das sensagdas de
B "
rotagio do fronco & asiresse.
estimulagao tatil,
propriccepbva e
vastibular.
Fui realizado a A Fisiolarapia
fisiotarapia aquatica, agquatica pode ser
= com duragao de 10 urm
_ Ensaio Clinico T minutos, na qual foram | métcde simplas e
VIGMNOCHI et ) Ambos os géneros ) B
Mao o realizados afetive na redugdo
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organizacgas postural, | de RNPT em LUTIN,

Tabela 1- Caracteristicas dos estudos selecionados para avaliar os beneficios da hidroterapia como

recuso terapéutico na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal.

Legenda: IG: Idade gestacional; PM: Peso médio; UTIN: Unidade de Terapia Intensiva Neonatal; RNPT:
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4 |1 DISCUSSAO

A hidroterapia de balde é considerada uma modalidade terapéutica neonatal e tem
demonstrado ser benéfica em recém-nascidos clinicamente estaveis. Diversas pesquisas
demonstraram que a hidroterapia de balde auxilia na modulagéo da dor, na redugao do
estresse, na irritabilidade e nas alteragdes neuromusculoesqueléticas adquiridas pelos
recém-nascidos durante longos periodos de internacao.

Diante da analise dos resultados, este estudo investigou os efeitos da hidroterapia
como recurso terapéutico na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. Os estudos
selecionados relatam os efeitos promovidos pelo uso da agua aquecida em recém-
nascidos pré-termo.

Em um estudo realizado por Silva et al (2017), cujo objetivo foi examinar os efeitos
da hidroterapia de balde, em parametros fisioloégicos e ganho de peso em recém-nascidos
prematuros hospitalizados. A amostra consistiu de 30 recém-nascidos pré-termo estaveis,
com pelo menos 1,500 kg de peso corporal. Foram realizadas 2 sessdes de hidroterapia
de balde, com duracdo de 10 minutos, realizadas em dias alternados por um periodo de
12 meses. Os recém-nascidos foram imersos em agua aquecida com temperatura de
aproximadamente 36,5 a 37° C. As avaliagbées foram realizadas em trés momentos da
sessao: pré-intervencédo (15 min antes da hidroterapia), pos-intervencao (imediatamente
apos) e seguimento (30 minutos apos). As andlises comparativas foram realizadas
através das variaveis: frequéncia cardiaca (FC), frequéncia respiratoria (FR), saturacao
de oxigénio (Sa02) e peso corporal (PC).

O estudo demostrou que houve diminuicao da frequéncia cardiaca apés a hidroterapia
e 0 aumento do peso corporal aumentou ao longo das duas sessdes da técnica. Além
disso, o estudo sugere que a hidroterapia em balde € uma técnica segura para 0s
recém-nascidos prematuros estaveis em Unidades de Terapia Intensiva Neonatal, ndo
acarretando instabilidade em parametros vitais importantes como frequéncia cardiaca,
frequéncia respiratoria e saturacao de oxigénio (SILVA et al., 2017).

Tobinaga et al (2016) avaliaram os efeitos a curto prazo da hidrocinesioterapia na
reducdo do estresse em recém-nascidos pré-termo admitidos na UTI Neonatal, durante
um periodo de aproximadamente 12 meses. A amostra foi de 15 recém-nascido pré-
termo e as sessOes tinham duracdo de 10 minutos, onde realizavam-se mobilizacbes
passivas dos membros superiores e inferiores, alongamento global, rotagdo do tronco
e estimulacao tatil, proprioceptiva e vestibular. Apés 5 minutos do término da sessao,
os RNPT eram avaliados. As variaveis analisadas foram a frequéncia respiratéria (FR),
frequéncia cardiaca (FC), saturacao periférica de oxigénio capilar (SpO2) e os valores de
cortisol salivar. As amostras de saliva foram obtidas utilizando tubos neutros Salivette®
e a dor foi avaliada através da escala do Sistema de Codificacdo da Atividade Facial

Fisioterapia na Atenc&o a Saude 2 Capitulo 14




Neonatal (NFCS).

Os resultados obtidos a partir deste estudo, evidenciam que a hidroterapia neonatal
promoveu alivio a curto prazo das sensacdes de estresse, além de reduzir a frequéncia
cardiaca dos recém-nascidos, sugerindo a associacédo desta redugdo a mudanca para
um estado comportamental de conforto e relaxamento proporcionado pelas propriedades
fisicas da agua (TOBINAGA et al., 2016).

Vignochi et al (2010) objetivaram avaliar os efeitos da fisioterapia aquatica na dor
e no ciclo de sono e vigilia de bebés prematuros estaveis hospitalizados. A pesquisa
caracterizou-se como ensaio clinico ndo controlado de séries temporais. Na amostra,
foram incluidos 12 recém-nascidos clinicamente estaveis com idade gestacional inferior a
36 semanas internados em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. A pesquisa foi realizada
durante um periodo de 24 meses, cada sessao possuia duragdo de 10 minutos, na qual
foram realizados movimentos leves e lentos de dissociacdo de cinturas, deslizando no
meio liquido, o qual era usado para promover estimulacdo tatil e cinestésica, além de
postura flexora de organizacdo corporal por meio do enrolamento do corpo promovido
pela acdo do empuxo.

As variaveis analisadas no estudo foram, paradmetros fisiolégicos como frequéncia
cardiaca (FC), frequéncia respiratoria (FR), pressédo arterial média (PAM), saturacao
de oxigénio (Sa02) e temperatura corporal (TC). Adotaram-se as seguintes escalas
o NFCS, desenvolvido por Grunau & Craig, que foi utilizada para o estudo da dor e a
Escala de Avaliacdo do Estado de Sono e Vigilia, adaptada de Brazelton para avaliacao
comportamental e do estado de sono e vigilia do RNPT (VIGNOCHI et al., 2010).

Os autores demostraram que fisioterapia aquética foi efetiva e segura para reduzir
os sinais de dor e melhorar a qualidade do sono dos RNPT na UTIl Neonatal, podendo,
quando bem indicada, ser utilizada como um método ndo farmacologico para o alivio
de dor e para a melhora da qualidade e do tempo de sono profundo, contribuindo com
os principios multidisciplinares de humanizacdo em UTI Neonatal (SILVA et al., 2017;
VIGNOCHI et al., 2010; TOBINAGA et al., 2016).

51 CONCLUSAO

Ahidroterapia de balde demostrou ser um recurso seguro, eficaz e possui um potencial
para a aplicacdo clinica em recém-nascidos pré-termos na Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal, uma vez que possui beneficios tais como a modulacédo da dor, reducdo do
ténus, diminuicdo da frequéncia cardiaca, reducéo do estresse e melhora da qualidade do
sono, além de proporcionar conforto e relaxamento dos RNPT. Entretanto, sdo necessarios
mais estudos como ensaios clinicos controlados, para fornecer mais embasamento para a
pratica baseada em evidéncias em UTI Neonatais.
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