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Musicoterapia melhora os parametros vitais e reduz a dor em neonatos
submetidos a cirurgia de cardiopatia congénitas

Music therapy improves vital parameters and reduces pain in neonates
submitted to congenital heart surgery
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Lucas G. P. Rezende*
Cleverson R. Fernandes*

1 INTRODUCAO

A musica ¢ uma forma de arte, constituida a partir da combinagdo de diversos
tipos de sons e siléncio. Atualmente ela vem sendo utilizada em ambientes hospitalares
como forma terapéutica nao farmacologica, uma vez que os cuidados no pos-operatorio
pediatrico sao muito mais complexos e sensiveis de erro do que em individuos adultos.
(HATEM, 2006).

As cardiopatias congénitas sao, inclusive, as malformacdes mais incidentes,
representando um valor de até 1,25%, ou seja, entre 8 e 10 por 1000 nascidos vivos
acabam apresentando alguma dessas anomalidades. Portanto, apesar de rara, ha muitas
criangas com esse tipo de problema. (CASTILLO et al, 2006).

As cardiopatias congénitas se desenvolvem ainda durante a formagao embrionaria
do coragdo, podendo ocorrer tanto de forma genética, quanto a fatores teratogénicos e
resultando em defeitos funcionais e/ou anatomicos (MIRANDA et al, 2019). A utilizagido
da musicoterapia vem sendo adotada com mais frequéncia nos ultimos anos, visando

justamente a moderagao de emogdes/humor, consequentemente auxiliando na indugao de
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relaxamento e resultando na reducio das dores pos-operatérias (KUHLMANN et al,
2020).

Além do mais, ¢ mostrado em outras literaturas os beneficios dessa pratica
também em relacao a otimizagdo das frequéncias cardiacas, respiratorias, além das
pressoes arteriais; isso ocorre devido a ativacao do tonus parassimpatico que promove,
dessa maneira, essas alteragoes. (RANGER et al, 2018). A apreciagao musical também ¢é
capaz de liberar endorfinas e reduzir niveis de catecolaminas — melhorando as taxas de
frequéncia cardiaca e respiratoria. (HATEM, 2006).

De acordo com WOLF e JACKMAN (2010), bebés e criangas internados em
unidade de terapia intensiva (UTI) requerem tratamento para sua doenga primaria e
manutengao das fungoes corporais (equilibrio hidrico, ingestao energética, controle de
temperatura) para otimizar a recuperagdo. Tratamentos adicionais proporcionam
analgesia, redugao do nivel de consciéncia e, quando indicados, relaxamento muscular.

O estudo em questao visa avaliar a possivel forma como a musicoterapia neonatal

afeta os parametros vitais de neonatos submetidos a cirurgia cardiaca.

2 OBJETIVOS

Avaliar os possiveis efeitos da musicoterapia neonatal na reduciao do tempo de
internagao pos operatoria em criangas submetidas a cirurgias de cardiopatias congénitas
e sua possivel influéncia na diminui¢ao da dor, controle da frequéncia cardiaca (FC),

frequéncia respiratoria (FR) e saturagao de oxigénio (SatO2).

3 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisao sistematica nas bases de dados CINAHL, Embase, Web
of Science, Pubmed (Medline) e Scielo, direcionada aos efeitos da musicoterapia em
neonatos submetidos a cirurgia de cardiopatias congénitas. Para a busca foi considerada
publicagoes até o ano (2021).

4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Apds a leitura completa artigos selecionados, os mesmos foram agrupados em
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conformidade com aos parametros que avaliados ap0s intervengdo com musicoterapia.
Destes, 15,79% traziam dados referentes a saturacdo de oxigénio, 26,31% frequéncia

cardiaca, 21,05% referentes a frequéncia respiratéria e 36, 84% relataram algum beneficio
no controle da dor (Tabela 1).

Tabela 1: Evidencia 0 nimero dg artigos (N) que parametros avaliados apds a musicoterapia
AVALIACAO DOS PARAMETROS N
SATURACAO DE 02
FREQUENCIA CARDIACA
FREQUENCIA RESPIRATORIA
DIMINUICAO DA DOR

~N|( B~ oW

Em RANGER et al (2018), os beneficios da musicoterapia sdo evidenciados a
partir de duas hipoteses, a primeira, que segue o fato de que a dessaturacdo de O2
apresenta uma queda de < 90%/h por uma hora ap6s a implementacdo da musica
pentatonica; e a segunda, que diz que a partir desse procedimento hd um aumento no nivel
de saturacdo de O2 por 15 minutos ap6s a sua reproducdo. Apesar de termos observado
um aumento da SatO2 em 26,31% ap6s a intervencdo com musicoterapia (Tabela 2)
(Ranger et al, 2018), ao ser comparada com outros tipos de intervencao, este aumento ndo
apresentou resultados estatisticamente significativos (Bulut et al, 2020; Hatem, et al,
2006). Embora, este resultado, com um P > 0,05 indique que ndo haja diferenca estatistica
entre os métodos em questdo, pode-se dizer que a musicoterapia, assim como 0s demais
procedimentos alternativos, apresenta um valor bem consideravel de influéncia sobre a

qualidade de saturacdo de O2.

Tabela 2: Artigos que realizaram analise da saturacdo de oxigénio, apds musicoterapia
ARTIGOS DETALHAMENTO

RANGER, A. et al. (2018) E evidenciado uma diminuigio na

dessaturacao apos a intervencdo de

musica pentatdnica de <90%/h.

BULUT, M. et al (2020) Embora ndo haja diferenca estatistica, a

melhor saturacdo de O2 foi a do grupo

exposto a musicoterapia, com um valor

de 98,65%.

HATEM, T. et al (2006) O teste de Wilcoxon apresentou valores
de 0,44 (antes das intervengdes) e de
0,13 (apds as intervengdes) entre o grupo
exposto a musicoterapia e aquele que
ndo foi exposto.
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Todos artigos avaliados em nosso trabalho evidenciaram uma reducdo da FC
associada a intervencao de musicoterapia (Tabela 3). Os beneficios da terapia musical na
FC foram evidenciados a partir de 15 minutos de intervencédo, independentemente se a
mausica era gravada ou ao vivo. O estilo musical, apesar de seguir um padréo suave e
lento, foi eclético nos trabalhos avaliados. Apesar da predilecdo por mdsica classica, ndo
ha evidéncias que a mesma apresente beneficios superiores aos demais géneros nos
parametros de FC.

Em HATEM et al (2006), a diminuigédo da FC, a partir de 30 minutos de exposicao
a musica classica, é associada a diminuicdo da liberacdo de catecolaminas — que atuam
na transmissdo adrenérgica, sendo 0s neurotransmissores atuantes no controle das funcdes
cardiacas — e apresenta um valor estatisticamente considerdvel (p=0,04), quando
comparado ao grupo controle, uma vez que antes da exposi¢do, 0 grupo controle
apresentava uma FC, como mediana, de 122,5 e de 131,5 ap6s a exposicdo. Enquanto o
grupo com musicoterapia mostrava valores medianos de 126,0 (antes da exposicao) e de

121,0 (ap6s a exposicao).

Tabela 3 — Frequéncia Cardiaca
ARTIGOS DETALHAMENTO
RANGER, A. et al. (2018). A musica pentatdnica diminui a FC por 15
minutos apds a intervencao, indo de 153,8 (pré-
fase) para 152,4 (p6s-fase) em valores medianos.
Enquanto o grupo controle apresentou um leve
aumento de 150,9 para 151,3.
HATEM, T. et al (2006). A diminuicédo da FC, a partir da musica classica,
apresentou um p=0,04, indo de 126,0 para 121,0.
Enquanto o grupo controle apresentou um
aumento de 1225 para 131,5.
KUHLMANN, A. et al. (2020). A reducéo da FC apresentou uma taxa, no Teste
de Wilcoxon, correspondente a 0,003 durante a
area de espera pré-operatoria.

SILVA, M. et al. (2011). Reiterando o estudo de HATEM et al (2006), a
reducédo da FC, por meio da musica, é associada a
liberacdo de endorfina, proveniente do estimulo
da glandula pineal.

VAN DER HEIJDEN, M. et al. (2016). Sé&o apresentados quatro estudos com valores
significativos quanto a reducdo da FC, sendo dois
com um p<0,01 e dois com um p<0,001.

Por fim, em VAN DER HEIJDEN et al. (2016), o autor contempla dois estudos que
apresentaram resultados importantes na frequéncia respiratéria quando submetida a
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musica. Sdo estes: Wirth (2016), com uma taxa de p<0,001 durante e ap0s a intervencao;
Farhat (2010) apresentando um valor estatistico de p=0,017 durante a intervencdo —
conferindo assim uma taxa significante — porém quando analisada apds o procedimento
n&o obteve o mesmo éxito, conferindo um valor de p=0,94 entre o grupo com musica e 0

grupo controle (Tabela 4).

Tabela 4 — Frequéncia Respiratoria
ARTIGOS DETALHAMENTO
RANGER, A. et al. (2018). Obteve valores medianos de 45,0 na taxa de
respiragdo, antes, durante e apds a intervengéo
musical, enquanto o grupo controle caiu de 43,0
para 40,0.

HATEM, T. et al (2006). Diferenca significativa com um p=0,02 para FR
entre o grupo exposto a musica — alteracdo de
30,0 (antes) para 28,0 (ap0s) — e ao grupo
controle — alteracéo de 32,0 (antes) para 34,0
(ap6s).

SILVA, M. et al. (2011). Com indicacdo do suporte, as criangas sao,
inicialmente, colocadas em ventilacdo controlada
com 0s parametros ajustados de acordo com a
frequéncia respiratéria para a idade e da
interpretacdo da gasometria arterial.

VAN DER HEIJDEN, M. et al. (2016). As intervengbes com musica mostraram melhorar
a frequéncia respiratoria em dois estudos, o de
WIRTH (2016) com uma taxa de p<0,001 e o de
FARHAT (2010) com um valor estatistico de
p=0,017.

No estudo de GITTO et al (2012), a avaliacao da dor é feita por meio da pontuagéo
CRIES, indo de 0 (min) a 10 (méx), sendo que n>5 corresponde a um procedimento
doloroso. Embora o mesmo cite os beneficios da musicoterapia no manejo da dor leve e
moderada no recém-nascido, 0 mesmo ndo apresenta dados a respeito de tal método. Em
BULLUT et al (2020), as 140 criangas do experimento foram divididas em quatro grupos
de 35 participantes (controle, caleidoscdpio, massagem de maos e musicoterapia). A
partir dos dados analisados, 0s niveis de dor pds-operatéria (WB-FACES) ndo
apresentaram diferenca significativa antes da intervencao, porém, ap6s 30 minutos depois
de efetuado o procedimento, com relagdo a melhora da dor associada a musicoterapia,
constatamos que apesar da grande variedade de protocolos e escalas de avaliacdo de dor
validados e utilizados na literatura médica, no geral, independente da escolha, os artigos

relataram uma melhora da dor em pacientes submetidos a musicoterapia (Tabela 5).
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Tabela 5 — Analise da Dor
ARTIGOS DETALHAMENTO

GITTO, E. et al (2012). A dor foi avaliada usando uma medida de dor

composta validada, a pontuacdo CRIES, mas

embora 0 mesmo cite os beneficios da
musicoterapia no manejo da dor leve e moderada
no recém-nascido, 0 mesmo ndo apresenta dados
a respeito de tal método.

BULUT, M. et al. (2020). A partir dos dados analisados, os niveis de dor
pos-operatéria (WB-FACES) ndo apresentaram
diferenca significativa antes da intervencéo,
porém, ap6s 30 minutos depois de efetuado o
procedimento, houve diferenca estatisticamente
significativa comparando-se o grupo de
musicoterapia com o grupo controle.

HATEM, T. et al (2006). Quando considerado o nivel 3 na escala facial de
dor, onde apds a intervencgéo, 38,9% (7) dos 18
participantes do grupo controle apresentaram
facies 3, contra nenhum dos 61 participantes do
grupo com musicoterapia.

KUHLMANN, A. et al. (2020). A diferenca estatisticamente significativa
(p=0,026) foi encontrada com 4h de p0s-
operatorio, para a mdsica pré e intraoperatoria.

LEVAN, H. (2016). Em situagdo de recuperacéo ortopédica, onde a
musica auxiliou na reducdo da intensidade da dor,
com o valor de p=0,005 em relacdo ao grupo-
controle.

SILVA, M. et al. (2011). Os niveis de ansiedade e de dor foram avaliados
nos periodos pré e pés-operatorio, citando
inclusive o trabalho de HATEM et al (2006).

VAN DER HEIJDEN, M. et al. (2016). Através do Perfil de Dor em Bebés Prematuros,
em 80 participantes, ndo atingiu um valor
significativo em seus resultados, conferindo um
valor p=0,40.

No estudo de GITTO et al (2012), a avaliacdo da dor é feita por meio da pontuacdo
CRIES, indo de 0 (min) a 10 (méax), sendo que n>5 corresponde a um procedimento
doloroso. Embora 0 mesmo cite os beneficios da musicoterapia no manejo da dor leve e
moderada no recém-nascido, 0 mesmo nao apresenta dados a respeito de tal método.

Em BULLUT et al (2020), as 140 criancas do experimento foram divididas em
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quatro grupos de 35 participantes (controle, caleidoscopio, massagem de maos e
musicoterapia). A partir dos dados analisados, os niveis de dor pos-operatéria (WB-
FACES) ndo apresentaram diferenca significativa antes da intervencgdo, porém, apds 30
minutos depois de efetuado o procedimento, houve diferenca estatisticamente
significativa comparando-se 0 grupo de musicoterapia com o grupo controle.
Concomitante a isso, KUHLMANN et al (2020), evidencia que as intervencdes
musicais perioperatorias demonstraram ser efetivas na reducao da dor. Porém, o mesmo
cita o fato de que a mesma possa ser de fato mais efetiva na presencga de niveis mais
elevados de ansiedade ou dor, sendo melhores para casos cirtrgicos mais complexos. A
diferenca estatisticamente significativa (p=0,026) foi encontrada com 4h de pos-

operatorio, para a masica pré e intraoperatoria.

5 CONCLUSOES

Alem de ser um técnica de baixo custo, facil aplicagao e sem contra indicacoes,
em nosso estudo, a musicoterapia apresentou forte indicio de ser eficaz no controle da dor
e estabilizacdo dos parédmetros vitais em neonatos submetidas a cirurgia cardiaca.
Entretanto, apesar do grande potencial, estudos complementares devem ser realizados

para que a mesma possa se difundir tanto em hospitais privados quanto publicos.
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