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Resumo: Para minimizar os efeitos nocivos da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) nos
neonatos, foram criados na Dinamarca — como recurso para humanizacdo — os Octopus. Ca-
racterizam-se por polvos de croché, cujos tentaculos em espiral remetem ao cordao umbilical,
sugerindo acalmar o neonato e evitar que puxem os fios de monitores e tubos de alimentacéo.
Nosso objetivo foi analisar as respostas imediatas da frequéncia cardiaca, frequéncia respira-
téria e saturacédo periférica de oxigénio apds 10 minutos da colocacao do Octopus e registrar a
ocorréncia de eventos adversos. Trata-se de um estudo transversal de série de casos, de amos-
tragem por conveniéncia composta por 10 recém-nascidos prematuros. Nossos resultados nao
trouxeram diferenca estatistica em nenhuma das trés variaveis no tempo estudado, concluindo
que sua utilizagdo néo traz riscos. Sdo necessarios mais estudos que avaliem o uso do Octopus
com amostragem e tempo maiores.
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OCTOPUS UTILIZATION AS ARESOURCE OF HUMANIZATION
ON THE IMMEDIATE RESPONSE OF VITAL SIGNS IN
PREMATURES AT THE NEONATAL INTENSIVE CARE UNIT

Abstract: In order to minimize the harmful effects of the Neonatal Intensive Care Unit (NICU) on
neonates, Octopus were created in Denmark - as a resource for humanization. They are charac-
terized by crochet octopuses, whose spiral tentacles resemble the umbilical cord, suggesting it
calms the newborn and prevent him from pulling the threads of monitors and feeding tubes. Our
objective was to analyze the immediate responses of heart rate, respiratory rate and peripheral
oxygen saturation after ten minutes of placing the Octopus and to register the occurrence of
adverse events. This is a cross-sectional study of case series and of convenience sampling com-
posed of 10 preterm infants. Our results did not bring statistical differences in any of the three
variables during the studied time, concluding that its use does not entail risks. Further studies
are needed to evaluate the use of Octopus with longer sampling and time.
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E caracterizado como prematuro o bebé nascido entre a 20° e a 37° semana de idade gesta-
cional (WHOQO, 1961), sendo a prematuridade um dos maiores fatores de mortalidade e morbidade
em criancas menores de 5 anos (BRASIL, 2014). Ao nascer antes da idade gestacional considerada
normal (40 semanas), o bebé pode apresentar baixo peso (abaixo de 2500 g), disfuncdes no sis-
tema neuropsicomotor, méa formacao sensorial, dificuldades de aprendizado, disfuncoes respirato-
rias etc. (RAMOS et al., 2001).

A prematuridade pode ser classificada de acordo com os problemas clinicos caracteristicos
de cada fase gestacional, sendo dividida em: limitrofe, moderada e extrema. A prematuridade limi-
trofe é caracterizada pelo periodo gestacional de 35 a 36 semanas, com o peso variavel de 2200
e 2800 g; a prematuridade moderada pode variar de 31 a 34 semanas gestacionais, com peso Su-
perior a 2000 g; e a prematuridade extrema compreende idade gestacional inferior a 30 semanas,
sendo que os recém-nascidos costumam pesar menos de 1500 g (LEONE et al, 2002).

As diferencas entre o Utero materno e a Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) sao mui-
tas: além do fator da prematuridade, o ritmo, intensidade, qualidade e forma de diversos estimulos
sensoriais (tateis, proprioceptivos, vestibulares, auditivos e visuais) podem agravar ainda mais as
condicoes do bebé. A UTIN causa uma sobrecarga sensorial, através de sua rotina e do manuseio
constante pelos profissionais, além do ambiente com estimulos auditivo e luminoso excessivos, e
prolongamento do estado de sono, que séo fatores que dificultam a adaptacao do neonato com o
ambiente externo, podendo levar também a disfungdes no sistema neuropsicomotor, respiratério,
ma formacéao sensorial e dificuldades de aprendizado (PEREIRA et al., 2013; BEHRMAN; BUTLER,
2007; HAASTERT et al., 2006). Portanto, pensando na melhoria do bebé e no acolhimento dos pais
junto a seus filhos, algumas iniciativas de humanizacdo sao implantadas no ambiente hospitalar.

A humanizacdo é um conjunto de iniciativas voltadas a producdo de cuidados em saude,
capazes de conciliar tecnologia a acolhimento e respeito ao paciente e a familia (LAMEGO et
al., 2005). Para implementé-la, o Ministério da Saude (MS) lancou, através da Portaria n°. 693
de 05/07/2000, uma norma de atencao humanizada ao recém-nascido de baixo peso, chamado
de Método Mae-Canguru (MMC), que tem como principios “o acolhimento ao bebé e sua fami-
lia, respeito as individualidades tanto do bebé quanto da mae, promocao do contato pele a pele
(posicdo canguru) e o envolvimento da mae nos cuidados com o seu filho” (BRASIL, 2001; DINIZ,
2020). Também pelo MS, foi instituido o Programa Nacional de Humanizagao Hospitalar (PNHAH),
através da portaria n°. 881, de 19/06/2001, dentro do Sistema Unico de Saude (SUS), responsavel
por estabelecer diretrizes que discutem e implementam projetos de humanizacao para melhoria da
qualidade entre profissional da salde, pacientes e familiares nos hospitais do SUS (BRASIL, 2001).

Ha diversos recursos existentes para a intervencao humanizada no ambiente da UTIN, como o
proprio MMC, as redes de balanco (pequenas redes, artefato de tecido ou malha, colocadas dentro
das incubadoras e suspensos pelas extremidades, tornando-se um lugar onde os bebés dormem e
descansam na UTIN, promovendo-lhe a vivéncia da postura flexora, bem como de estimulos senso-
riais e vestibulares) (CAVALARIA, 2009), o ninho (utilizacdo de um rolo de pano flexionado em “U"
ou "QO" promovendo a contencao do bebé por toda sua extensao, da cabeca aos pés, e promovendo
a adocao de posturas flexoras, além de facilitar o alinhamento da cabeca em relagdo ao tronco e
diminuir o estresse do prematuro) (COMARU; MIURA, 2009), a musicoterapia etc.

No entanto, um deles se destaca por ser inusitado: a colocagcao dos Octopus (polvos de
croché) junto a incubadora, entrando em contato direto com o bebé. Essa estratégia foi criada na
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Dinamarca no ano de 2013, quando um grupo de voluntérios decidiu fazer os polvos de croché
para um projeto chamado Spruttengruppen (The Danish Octo Project) (CNN, 2017a), com o objeti-
vo principal de acalmar o bebé. Isso porque, segundo os criadores, os tentaculos do polvo — que se
assemelham a uma espiral —, remetem ao cordao umbilical com que o bebé era ligado a méae ainda
no ambiente intrauterino. Eles ainda afirmam que o polvo é capaz de diminuir os batimentos car-
diacos e evita que os bebés arranquem os fios de monitores e tubos de alimentacao (RIVAS, 2017).

O projeto chegou ao Brasil em 2017, nomeado de Projeto Octo (GARONCE, 2017), sendo
adotado pela primeira vez no Hospital Regional de Santa Maria, no Distrito Federal. "Os relatos
sao de melhora nos sinais vitais e ganho de peso mais rapido. Além disso, o polvo evita que eles
puxem a sonda e tubos instalados', afirmou a gerente de enfermagem do hospital, em material
divulgado em marco de 2017 (RODRIGUES, 2017).

O projeto de criacdo dos Octopus ainda ndo possui comprovacgéo cientifica, mas relatos
afirmam que os brinquedos tém sido usados na Europa desde 2013 e ndo houve nenhum caso de
infeccao ou danos a saude do bebé (RODRIGUES, 2017).

O Ministério da Saude lancou uma nota afirmando que o neonato consegue perceber a mo-
dificacdo do ambiente apds seu nascimento, e que o ritmo do corpo materno pode ser recuperado
apenas por meio da posicao canguru, € que o uso do polvo nao substitui este método. Contudo,
salientou a importancia (assegurada por evidéncias cientificas) da postura do recém-nascido para
um desenvolvimento adequado, e o polvo é um dos aliados a serem utilizados (BRASIL, 2015;
BRASIL, 2017). "Uma das coisas que reconhecemos é que nunca podemos replicar totalmente
a sensacao de estar no Utero de uma mae - mas tentamos encontrar maneiras”, afirmou a Dra.
Valencia Walker, professora associada da Universidade da Califérnia de Los Angeles (UCLA) e
diretora médica da UTIN no Centro Médico Santa Mdnica - UCLA, sobre o uso terapéutico do
brinquedo (GATEWOOQOD, 2017).

Na UTIN do Hospital Poole, na Inglaterra, os funcionéarios afirmaram ter percebido melhor
respiracéo e batimentos mais regulares, levando a niveis mais elevados de oxigénio no sangue, e
afirmaram que os bebés sao menos propensos até a retirar os tubos e fios ligados aos monitores.

Este trabalho torna-se necessario para a elaboracédo de um pensamento critico acerca do uso
do Octopus, uma vez que ha escassez de estudos na literatura acerca de seu uso.

Objetivo

Avaliar a resposta da frequéncia cardiaca (FC), frequéncia respiratéria (FR), e saturacdo de
oxigénio (Sp0O2) apos a intervencao com o Octopus e registrar a ocorréncia de eventos adversos
durante o uso do Octopus em pacientes prematuros na UTIN.

Métodos

Estudo transversal de série de casos, com amostragem por conveniéncia, realizado na UTIN
do Hospital e Pronto Socorro Portinari, em Sdo Paulo/SP, aprovado pelo comité de ética da Uni-
versidade de Mogi das Cruzes (CAAE 90508918.1.0000.5497) e autorizado pelo setor de UTIN,
obtendo o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) prévio dos responsaveis pelos
prematuros para a participacao do estudo.
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A amostra foi composta por 10 recém-nascidos prematuros (RNPT), sendo incluidos aqueles
com idade gestacional corrigida maior ou igual a 31 semanas gestacionais, que estivessem clini-
camente estaveis, em respiracdo espontanea, com ou sem suporte de oxigenoterapia, e que nao
estivessem chorosos e/ou estressados. Foram exclusos do estudo prematuros extremos (idade
gestacional inferior a 30 semanas), sob ventilacdo mecéanica invasiva ou ndo invasiva, pacientes
com prescricao medicamentosa de sedativos e suporte de drogas vasoativas, pacientes que pas-
saram por intervencédo da equipe de enfermagem durante a aplicacdo da intervencéo, e aqueles
gue se mostraram em situacoes de estresse e/ou chorosos.

A intervencao foi realizada por meio da colocacdo do Octopus posicionado entre os mem-
bros do recém-nascido (RN), em decubito lateral a esquerda (Figura 1). Inicialmente, foi aplicada
uma ficha simples de avaliacdo a ser preenchida pelo avaliador, contendo dados do nascimento e
os dados das varidveis a serem avaliadas nas duas etapas do procedimento — antes e apds 10 mi-
nutos da intervencao —, sendo: frequéncia cardiaca, respiratéria e saturacao periférica de oxigénio.
As intervencdes foram realizadas com o consentimento dos pais, que estiveram cientes de todas
as etapas do processo.

Os dados foram avaliados através do monitor Dixtal DX2023, monitor de sinais vitais modular
com video interno. O tempo foi contado por um crondmetro digital e os dados coletados foram
comparados com referéncias de normalidade presentes na literatura, levando em consideracao a
comparacao da pré e pos intervencao.

Os polvos de croché, segundo os seus criadores, devem ser produzidos segundo uma es-
pecificacdo: devem ser feitos com agulha de croché tamanho 3,0 mm ou 3,5 mm, em fios de
algodao (100% algodao), algodao 8/4 ou 8/8, enchimento de fibra acrilica (deve ser lavavel a 60°C
e antialérgica). Os tentaculos ndo devem ultrapassar os 22 cm de comprimento quando esticados
e os olhos devem ser bordados, para evitar que causem acidentes, segundo a receita original do
projeto dinamarqués.

Para a mensuracao dos dados, foi aplicado o teste de normalidade Shapiro-Wilk, sendo utili-
zado o teste de Wilcoxon, conforme a normalidade dos dados, e estes foram analisados por meio
do software Graph Pad Prism 5.0. Todos os dados foram apresentados em média e desvio padréo,
sendo adotado o nivel de significancia de 5%.

Figura 1- Intervengao”

" Octopus posicionado entre os membros do recém-nascido, em decubito llateral a esquerda.
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Resultados

Foram inclusos na pesquisa 10 recém-nascidos (30% do sexo masculino e 70% do sexo femi-
nino), hospitalizados em UTIN do Hospital e Pronto Socorro Portinari — Sdo Paulo. Foram exclusos da
pesquisa 1 recém-nascido por recusa na assinatura do termo de consentimento, e por volta de 30
RN por estarem sob uso de ventilacdo mecanica invasiva ou nao invasiva, sedativos, drogas vasoati-
vas, por estarem chorosos ou irritados no momento da coleta e/ou por nao respeitarem o critério de
serem prematuros quando tiveram suas idades gestacionais corrigidas para a data da coleta.

Na tabela a seguir, pode-se ter uma visao geral das caracteristicas dos pacientes do estudo.

Tabela 1-Caracteristicas basicas dos pacientes do estudo*.

Variaveis Valores

Dados antropométricos

N° de pacientes 10

Sexo feminino (%) 70

Sexo masculino (%) 30

Idade gestacional corrigida (semanas) 35.9 (+3.14)

AlG (%) 70

PIG (%) 30

Peso ao nascer (g)

Dados gestacionais e do parto

1884 (+756.10)

Quantidade de pré-natais 5.5 (+1.49)

Parto normal (%) 20

Parto cesarea (%) 80

Boletim APGAR

1° minuto 6.67 (+1.63)

5° minuto 8.33 (+1.15)

Oxigenoterapia e outros (%)

Vapor jet 40

Fototerapia 20

Sonda orogéstrica 20
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Historia (%)

Evolugdo para DRP 60
Uso de VPP prévia 40
|OT em sala de parto 10
Surfactante exégeno 30
Mae com Strepto-B positivo 10
Mae com bolsa rota >6h 10
DHEG 20
Reintubagéo 10

Hipétese diagnéstica (%)

DRP 60
INN 50
ANN 60
Strepto-B desconhecido 60
Gemelaridade 30
DPMH 20
Anemia 30
SNP 30
Hipogligemia 20
FOP/PCA 20
Tocotrauma 10
SDR 10

* Dados apresentados em média (+desvio padrdo), exceto quando indicado (sexo, tamanho, tipo de parto, oxigenoterapia, hipdteses
diagndsticas e histérias).

Abreviacoes - AlG: Adequado para a idade gestacional; PIG: Pequeno para a idade gestacional; g: gramas; MPP: Medicamentos
potencialmente perigosos; DRP: Desconforto respiratério precoce; VPP: Ventilacdo com pressao positiva; IOT: Intubacao orotraqueal;
DHEG: Doenca hipertensiva especifica da gestacédo; INN: Infeccdo neonatal; ANN: Andxia neonatal; DPMH: Doenca Pulmonar da
membrana hialina; SNP: Sepse neonatal precoce; FOP: Forame oval persistente; PCA: Persisténcia do canal arterial; SDR: Sindrome
do desconforto respiratorio;

Pode-se verificar a média e desvio padrdo dos sinais vitais pré e pés intervengdo com o
Octopus conforme a Tabela 2.
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Tabela 2-Sinais vitais dos 10 individuos na pré e pos intervengao com o Octopus™®

Variaveis Pré Pés Valor de p
Frequéncia cardiaca (bpm) 129.1 (+25.69) 129 (£24.57) 0.96
Frequéncia respiratoria (rpm) ~ 42.7 (+6.38) 42.7 (£9.56) 1.00
Saturacao de oxigénio (%) 97.3 (+1.06) 96.6 (+1.58) 0.26

* Dados apresentados em média (xdesvio padréo).

Abreviacoes - bpm: batimentos por minuto; rpm: repeticdes por minuto.

Discussao

Os resultados do nosso estudo demonstraram que a utilizagdo do Octopus no periodo de
10 minutos nao trouxe alteracdes quando analisado nos parametros estatisticos das varidveis da
frequéncia cardiaca, respiratéria e na saturacao de oxigénio, porém, quando analisado o seu efeito,
pode-se observar que nao houve risco e nao trouxe um impacto negativo aos RNs.

Segundo Toso et al. (2015), o nascimento prematuro acaba por privar o bebé de ter a vivéncia
da postura flexora oferecida com a contencgéo das paredes uterinas. Em uma pesquisa que com-
parou o uso da rede de balanco com o ninho, observou-se que a rede de balanco e o0 ninho em
forma de “O” favoreceram a postura flexora e promoveram melhor organizacao do bebé, porém
observou-se que houve maior flexdo nos primeiros minutos do procedimento, e que o ninho em
forma de “"U" permitiu maiores mudancgas de posicionamento realizadas pelo bebé ao longo da
intervencao (COSTA et al., 2016).

Fazendo uma breve comparacdo com o presente estudo, foi possivel observar que durante os
primeiros minutos o prematuro permanecia em posicédo flexora, trazendo o Octopus a linha média,
mas em alguns dos casos alterava o seu posicionamento, jd que o recurso nao oferece contencao,
permitindo a extensao dos membros e a mudanca de decubito lateral para a posicao supina. Sabe-
-se que se o0 RN se mantiver em posicao de extensao, o aparecimento correto das etapas motoras
seré dificultado, podendo ocorrer hipertonias transitérias em membros inferiores, além de retracdo
escapular e alteracao de todas as informacdes transmitidas ao sistema nervoso central, ocasionan-
do alteracdes no desenvolvimento neuropsicomotor (BEZERRA et al., 2013). Portanto, a manuten-
cao da postura do bebé na incubadora é essencial para o seu desenvolvimento neuropsicomotor,
que devera ocorrer com a menor intercorréncia possivel apdés sua saida da UTIN.

Outro estudo (CANDIA et al., 2014) avaliou a influéncia da postura prona sobre o estres-
se de 16 recém-nascidos prematuros por meio da dosagem do cortisol salivar e das respostas
fisioldégicas e comportamentais, sendo que a coleta do cortisol foi feita em dois momentos: sem
manipulacao prévia por 40 minutos, em decubito lateral ou supino, e apdés 30 minutos do posi-
cionamento em prona; e o registro das varidveis de FC, FR e SpO2, além do registro da escala
de sono de Brazelton, foram feitos antes, durante e ao final do posicionamento em prona. Foi ob-
servado que o posicionamento em prona diminuiu significativamente os niveis de cortisol salivar,
da frequéncia respiratéria e do escore de sono, sugerindo correlagdo entre a postura prono € a
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diminuicdo do estresse nos recém-nascidos.

Outros estudos (JESUS et al., 2018; ALMEIDA et al., 2007; e DEFILIPO et al., 2017) com
intervencao em neonatologia foram realizados num periodo acima de 30 minutos, o que pode
sugerir que o tempo utilizado no presente estudo, de 10 minutos de intervencao, é um tempo
curto para avaliacdo da significancia do Octopus na diminuicdo do estresse dos recém-nascidos
prematuros. No entanto, se este ocasionasse qualquer estresse aos pacientes ou hipossaturacao,
apneias, necessidade de interrupcao da intervencao, teria sido observado no periodo em que foi
realizado o estudo. Esse tempo de 10 minutos foi definido em funcao da rotina agitada da UTIN
do hospital, que impedia um estudo mais demorado sem que o0s procedimentos da equipe de
fisioterapia e enfermagem, bem como as visitas e tempos de amamentacao, fossem interferidos.

O Hospital Rotunda, localizado na Irlanda, lancou, em 2017 o projeto piloto “The Tentacles
forTinies” (SMITH et al., 2017) — Unico estudo encontrado diretamente sobre o Octopus —, com o
objetivo de avaliar os beneficios potenciais do Octopus e as mudancas na FC, FR e as impressoes
dos pais, comparando os 15 minutos com o Octopus e 0s 15 minutos subsequentes nos mesmos
pacientes, nao havendo diferencas estatisticas, porém relatando unanime satisfacao dos pais en-
trevistados e concluindo necessitar de maiores estudos.

Fazendo uma relacdo com o presente estudo, observa-se desfecho semelhante. Em con-
versas com a equipe de enfermagem e com a equipe médica responsavel pelo setor, foi relatado
que, apoés a implantacao dos Octopus na UTIN, péde-se observar que os pacientes ficaram mais
calmos apds os procedimentos considerados como estressantes - como troca de fraldas, procedi-
mentos de higiene, puncoes, ou pelo préprio ambiente com estimulos excessivos de luminosida-
de e ruidos (RUBIA; TORATI, 2016) quando estao usando frequentemente o Octopus, o que pode
confirmar o propdsito de sua criacao.

Como limitagdo do estudo, pode ser citada a rotina da UTIN, que muitas vezes nao per
mitiu maior tempo de intervencao devido, além da escassez de estudos na literatura utilizando
o Octopus. Entretanto, apesar das limitacoes citadas, o estudo seguiu um rigor metodoldgico,
tornando possivel sua utilizacdo como contribuicao na pratica clinica e na producao de evidéncias
cientificas sobre a utilizacdo dos Octopus em prematuros na UTIN.

Conclusao

O uso do Octopus no periodo estudado nédo trouxe diferencas estatisticas. Conclui-se nao
haver risco na utilizacdo. Sado necessarios mais estudos que avaliem um tempo de intervencéo
mais longo e amostra maior, a fim de respostas mais precisas na humanizacao do setor.
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