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RESUMO: A Unidade de Terapia Intensiva Neonatal é um dos elementos essenciais para a
sobrevivéncia dos recém-nascidos prematuros. Estdo sendo desenvolvidos e aplicados programas e
técnicas de intervencdo humanizada nestas unidades, e ha evidéncias que estdo contribuindo para
ganho de peso, reducdo das alteracdes fisioldgicas, e consequentemente menor tempo de internacao.
Dentre estas, destaca-se as redes de balanco, sendo um novo método que visa 0 uso de pequenas
redes dentro das incubadoras para posicionamento do prematuro simulando a posi¢do do Utero
materno. As redes de balanco propiciam aconchego aos bebés, trabalha na melhora do quadro de
estresse que é fornecido a eles, e promove uma melhor reorganizacdo tonica e comportamental,
além de estimular os sentidos, amadurecer os reflexos primitivos, e, sobretudo obtém uma melhora
em alguns fatores que foram prejudicados pela prematuridade, pelo ambiente da unidade, ou ainda
pelos procedimentos hospitalares sofridos. O presente estudo tem por objetivo realizar um
levantamento bibliografico sobre o uso das redes de balan¢o dentro das incubadoras para recém-
nascidos prematuros internados em Unidades de Terapia Intensiva Neonatais como um método de
humanizacdo. Porém o que se verificou é que existe uma escassez de pesquisas na literatura sobre
este novo método, sendo assim, novos estudos sdo necessarios para uma melhor compreensao sobre
0 uso de rede de balan¢o em incubadoras nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatais utilizadas
por recém-nascidos. Em conclusdo, o0 método de redes de balan¢o adotado remete a uma pratica de
humanizacdo hoje amplamente discutida e recomendada pelos seus beneficios e por ndo prejudicar
a situacdo clinica, sendo muito importante para a melhoria da qualidade de vida dos recém-nascidos
prematuros.

PALAVRAS-CHAVE: Prematuridade, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, Rede de descanso,
Humanizagé&o.
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A Organizagdo Mundial de Saide (OMS) determina que 0 nascimento dos bebés entre a 20% e a 372
semanas de idade gestacional € considerado prematuridade (SILVA, et al., 2010). O recém-nascido
pré-termo é carente do Gltimo trimestre do periodo intrauterino, designado como o estagio de
maximo desenvolvimento, possuem baixo peso ao nascer (peso abaixo de 2.500g), tem maior
probabilidade de gerar retardo no desenvolvimento neuropsicomotor, malformagéo sensorial,
dificuldade no aprendizado e doengas respiratérias (MELO; ANDRADE, 2013).

Contudo, o periodo prolongado de internagdo pode vir a gerar complicagdes no desenvolvimento
dos bebés em diferentes aspectos, pois a Unidade de Terapia Intensiva € um ambiente que
proporciona estresse constante por causa dos ruidos dos equipamentos, pelo excesso de
luminosidade, e também pelo neonato ser submetido a diversos estimulos dolorosos, onde 0 mesmo
ndo pode verbalizar o que sente, mas expressa a dor na forma dele, que seria o choro e por
expressdes faciais (VERCOSA, 2001).

Com as situacOes de estresse, separacdo dos pais, manobras dolorosas, entre outras que enfrenta um
prematuro na Unidade de Terapia Intensiva, todos estes eventos levam a um esgotamento fisico ou
emocional, exaustdo, com muito gasto de energia, que deveria ser poupada, pois sua escassez causa
um impacto futuramente na qualidade de vida desses bebés.

Sendo assim, uma mudanca importante para a melhoria da qualidade no atendimento de um recém-
nascido prematuro € incluir o processo de humanizacdo em uma Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal (OLIVEIRA, et al., 2006).

Entre os recursos existentes para intervencdo precoce nos recém-nascidos pré-termos, vem se
destacando um novo método que se designa como “Redes de balanco”, “Redinhas”, ou “Redes de
descanso”, independente dos nomes utilizados ¢ o uso de pequenas redes, um artefato de tecido ou
de malha resistente, que sdo colocadas dentro das incubadoras, suspensas pelas extremidades se
tornando um lugar onde os bebés dormem e descansam na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal.
O posicionamento na rede simula a postura que o recém-nascido se encontrava no Utero materno,
sendo uma posicao de alternancia para aqueles recém-nascidos que vdo permanecer por um longo
periodo de internagdo (CAVALARIA, 2009).

A rede de balanco dentro das incubadoras vem sendo utilizada com muito sucesso nas instituicdes
hospitalares, onde seu objetivo € um posicionamento adequado ao recém-nascido prematuro
(ZIADE; TOLEDO; REBELO, 2009). O recém-nascido prematuro na rede pode se acomodar da
forma que se sinta mais tranquilo e seguro, ela propicia aconchego na incubadora, acarretando uma
melhora do quadro de estresse que é fornecido a ele, estimula os sentidos, além de aprimorar 0s
reflexos primitivos (CAVALARIA, 2009).

Com o posicionamento adequado na rede o recém-nascido tem demonstrado diminuicdo da
irritabilidade, reducédo de perda de calor, menor gasto de reserva energética, e assim proporcionando
aumento do peso, além de possibilitar estimulacdo sensorial, visual, auditiva e tatil, disponibiliza
conforto, uma melhora na frequéncia cardiaca, da fungdo respiratéria, e da saturacdo de oxigénio,
esses itens contribuem muito para a evolugdo do desenvolvimento neuropsicomotor do bebé preé-
termo (ZIADE; TOLEDO; REBELO, 2009).

Em virtude do que esta sendo evidenciado foi 0 motivo de interesse e relevancia para ser realizado
um estudo de revisdo com objetivo de relatar o que a literatura cientifica nos traz sobre o uso das
redes de balanco dentro das incubadoras para recém-nascidos prematuros internados em Unidades
de Terapia Intensiva Neonatais como um método de humanizacéo.
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METODOLOGIA

Foi realizada uma revisdo da literatura com busca nas bases de dados disponiveis na internet:
GOOGLE académico, SCIELO, Lilacs, PubMed, em portugués, e inglés, por meio dos seguintes
descritores: Prematuridade, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, Rede de descanso,
Humanizagdo. Em inglés pelas palavras: Prematurity, Neonatal Intensive Care Unit, Hammock,
Humanization, ambos combinados entre si. Foram utilizados como critérios de incluséo,
publicacdes que abordassem o uso da rede de balango como recurso de intervencdo em recém-
nascidos prematuros internados em Unidades de Terapia Intensiva Neonatais. Porém, devido a
escassez de artigos sobre a tematica abordada acarretando em uma dificuldade no levantamento
bibliografico, houve entdo, ha necessidade de considerar anais de congressos, teses, dissertacoes,
livros onlines, e demais publicacdes académicas que se encaixavam na pesquisa.

DISCUSSAO E RESULTADOS

A prematuridade ¢ compreendida no sentido que quando o bebé nasce ele realiza uma troca de
ambiente, ele passa do Utero materno um ambiente totalmente de aconchego, para um meio
agressivo que seria 0 meio externo (CAVALARIA, 2009).

De acordo com Kirschbaum (1985) apud kudo (1997), eles descrevem que 0s recém-nascidos
prematuros sdo seres imaturos e pequenos, pois eles ndo permaneceram tempo suficiente contidos
no meio intrauterino, consequentemente vao apresentar um menor padrdo flexor, e diminuicdo do
tonus muscular (KUDO, et al., 1997).

Em uma anélise, alguns autores apontam que grande parte das maes dos recém-nascidos, porém sem
generalizacdo eram adolescentes, e é de entendimento de todos que a gravidez na adolescéncia é o
maior fator para agravos a salde materna, bem como complicacdes perinatais, prematuridade e
baixo peso ao nascer (GOLDENBERG; FIGUEIREDO; SILVA, 2005. RAMOS; CUMAN, 2009).
Evidenciou-se uma ligacdo entre a baixa escolaridade com o baixo padréo socioecondmico, que sdo
dois fatores que podem predispor a situacbes de impedimento de acesso as informacgdes e
orientagdes, restringindo a capacidade de cuidado e assisténcia, pois quanto menor a escolaridade,
maior a dificuldade de entendimento da necessidade de cuidados especiais durante a gestacédo
(GOLDENBERG; FIGUEIREDO; SILVA, 2005. RAMOS; CUMAN, 2009).

Autores relatam que se deve adotar uma tética de cuidado humanizado para os recém-nascidos
prematuros, para aqueles sujeitos que tem total necessidade, conforme as condi¢des de nascimento e
salde, para aqueles que ndo s@o monitorados adequadamente e que as situa¢fes de risco podem
aumentar (SILVA, 2008).

No momento atual, as Unidades de Terapia Intensiva Neonatais estdo desenvolvendo métodos
alternativos para melhor atender os recém-nascidos, neste contexto encontra-se COmo novo recurso
a utilizagdo das redes de balanco, redinhas ou redes de descanso, uma oportunidade dos bebés
prematuros poderem vivenciar um cuidado humanizado (CAVALARIA, 2009).

O método de redes nas incubadoras em Unidades de Terapia Intensiva Neonatais proporcionam
para 0s bebés um ambiente de aconchego, a maneira como eles podem se posicionar na rede lembra
a posicdo que se encontravam na barriga da maméae, simula a postura intrauterina. E uma técnica
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considerada simples, que transmite protecdo e conforto ao recem-nascido, e de acordo com 0S
estudos analisados foi notorio que os recém-nascidos que fizeram utilizacdo da rede de balanco,
possuiram menos colicas e, contudo obtiveram menos crises de choro (CAVALARIA, 2009).

As posturas convencionais utilizadas na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal acabam
prejudicando o ténus flexor préprio do recém-nascido, sendo que a utilizacdo da rede como método
humanizado proporciona uma melhora na reorganizacdo ténica e comportamental, e, sobretudo
favorece o tbnus flexor, e alguns fatores que foram prejudicados pela prematuridade como as
reacOes de equilibrio, de protecéo e integracdo sensorial (CAVALARIA, 2009).

Algumas pesquisas enfatizam as mudangas adquiridas nos bebés que fizeram uso de redes nas
incubadoras, se observou gque permaneceram estaveis a frequéncia cardiaca e respiratoria, pele com
coloragdo normal, oS movimentos corporais Se apresentam suaves e com sincronia, ocorreu
adequacao do tbnus, e a transicdo entre sono e vigilia ocorreu de maneira suave, apresentaram
comportamentos como succdo dos dedos da méo e colocagdo da mdo na face, e uma excelente
adaptacdo comportamental aos estimulos adversos, apresentaram uma expressdo de tranquilidade, e
demostraram menos estresse nesta situacdo (CAVALARIA, 2009).

E notorio que o uso da rede de balanco tem uma grande contribuicdo para o desenvolvimento dos
recém-nascidos prematuros em tempo habil, onde essa intervencéo é algo simples, ndo invasiva e
com custo baixo, que foi bem tolerado pelos prematuros internados, e contudo, proporcionou uma
melhora na qualidade vida durante o periodo de hospitaliza¢do (LINO, et al., 2015).

CONSIDERACOES FINAIS

Percebemos que o método de redes de balan¢o adotado, remete a uma pratica de humanizacéao
dentro de uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, sendo hoje amplamente discutida e
recomendada pelos seus beneficios e por ndo prejudicar a situacdo clinica, sendo muito importante
para a melhoria da qualidade de vida dos recém-nascidos prematuros.

Este assunto estd em grande evidéncia, porém o que se verificou é que existe uma escassez de
pesquisas na literatura sobre este novo método e os efeitos que eles proporcionam, assim como 0
uso das redes associadas com outras técnicas de fisioterapia, e comparado com outros decubitos que
0 recém-nascido pode ser posicionado, e também ndo fazem grandes referéncias para as variaveis
neuroldgicas ou neuromotoras.

Portanto podemos concluir que novos estudos sdo necessarios para uma melhor compreensao sobre
0 uso da rede de balan¢o em incubadoras nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatais utilizadas
em recém-nascidos, aliadas com condicGes hospitalares apropriadas, e com um contato leve dos
profissionais da saude durante os procedimentos prestados.
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