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Beneficios da Musicoterapia nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatal'
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RESUMO

A musicoterapia mostra que o som e a musica trazem beneficios de comunicacao,
efeitos terapéuticos, alteragdes significantes na parte fisioldgica e bio-psicoldgicos.
Mostra melhora em estados graves de saude do paciente neonato em uma Unidade de
Terapia Intensiva Neonatal (UTINeo). Com isso, a musicoterapia vem se destacando-se
como uma promissora interven¢do para o melhor desenvolvimento da crianga e nas
emocdes da familia e profissionais de saude.
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O campo da ciéncia que estuda o ser humano, os fenomenos que decorrem da
interagdo entre as pessoas € as musicas, suas manifestagdes sonoras, 0 som € seus
elementos s3o denominados musicoterapia, a qual teve inicio nos meados do século
passado e vem se concretizando por meio de um crescente nimero de estudos e
pesquisas da atualidade, para se compreender as suas fungdes e os significados que
atribuem aos sons, musicas, ritmos, siléncios e outras areas que cercam a vida humana
(GASTON, 1968).

Segundo o autor Benenzon (1988) “a musicoterapia ¢ o campo da medicina que
estuda o complexo som-ser humano-som, para utilizar o movimento, o som € a musica,
com o objetivo de abrir canais de comunicagdo no ser humano, para produzir efeitos
terapéuticos, psicoprofilaticos e de reabilitagdo no mesmo e na sociedade”.

Uma longa internagdo na UTI neonatal se torna uma experiéncia traumatica, que
pode trazer a tona riscos para o desenvolvimento do bebé. Cruz, Fernandes e Oliveira
(2016) concluiram que esses bebés internados em uma Unidade de Terapia intensivas

sdo expostos de 7,5 a 17,3 procedimentos invasivos por dia, resultando em repetidos
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eventos estressantes, que podem durar por varios dias, semanas ou durante toda
internacdo, com essa exposi¢do a procedimentos invasivos e dolorosos, bem como o
ambiente em que se encontra, podem afetar os sistemas neurologicos, respiratorio e
cardiovascular do bebé.

Nesse contexto, a musicoterapia vem contribuindo positivamente no
desenvolvimento cognitivo, melhorando as condigdes de satide de uma maneira em
geral, além de minimizar os efeitos prejudiciais de alguns procedimentos invasivos e
enfermidades, assim, se tornando um método ndo farmacoldgico de induzir nos seres
humanos alteragoes fisiologicas e psicoldgicas (Medina, 2015). Arnon (2011) ainda diz
que musica ¢ um importante desenvolvedor do sistema cognitivo das criangas.

O tratamento pautado na musica deve aplicar os sons ou as frequéncias de ondas
sonoras com qualidade, obedecendo ao limite de volume e tempo que seja terapéutico e
confortavel ao paciente, proporcionando assim beneficios fisiologicos e psicoldgicos
(Firmino, 2014). Dessa forma, o momento ideal para o inicio da terapia musical gravada
(cangdes de ninar) ocorre a partir das 28 semanas de IG, e para as cangdes de ninar ao
vivo, associadas a terapia multimodal (estimulos auditivos, tateis, visuais €
vestibulares), a partir de 32 semanas gestacionais (Arnon, 2011).

Segundo Pinheiro et.al (2011), as criangas até 12 anos e os lactentes nao
conseguem discernir ainda claramente as melodias ou musicas dos ruidos ambientais.
Com isso, para musicoterapia tenha qualidade e alcance os niveis satisfatorios ¢
necessario cumprir dentro da UTI neonatal algumas recomendagdes, como: niveis
sonoros seguros, o som ambiente reduzido ao minimo possivel — ndo deve exceder um
Leq (ruido equivalente continuo) de 50 dB (decibéis), um L10 (nivel de ruido de fundo)
continuo de 55 dB, e um Lmax (nivel sonoro maximo) de 1 segundo de duragdo menor
que 70 dB.

Para alcangar esses niveis sonoros recomendados, ¢ necessario treinamento e
conscientizacdo da equipe com relagdo aos sons produzidos pela conversagdo, portas
abertas, volume dos alarmes dos monitores, toque do telefone do setor, manipulagdo das

incubadoras, lixeiras e torneiras; dessa forma, a musica podera ser aplicada com volume
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ameno, gerando relaxamento e conforto, evitando, assim, estados de estresse e

hiperalerta (Riegel et al., 2014).

Para realizagdo de uma terapia musical eficaz, et al. (2013) elencaram algumas
recomendacdes: duas sessoes diarias de 15 minutos de duragdo, divididas no periodo
matutino e vespertino; a musica eleita deve ser ouvida ininterruptamente durante o
tempo da sessdo; devem ser utilizadas musicas que produzam efeito relaxante,
compostas de amplitudes baixas, ritmo simples e frequéncia regular. Assim, a terapia
musical deve produzir efeitos calmantes e otimizar o tratamento aos neonatos,

promovendo alivio da dor, do estresse, e a diminui¢do da atividade simpatica (Silva et

al., 2013).
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