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Resumo

Objetivo: Investigar a relacdo entre os estados comportamentais e comportamentos
especificos de prontiddo para mamada em recém-nascidos prematuros. Metodologia:
Estudo observacional, descritivo, realizado em uma maternidade publica. Participaram
da amostra 25 recém-nascidos prematuros, internados em regime de alojamento
conjunto, selecionados a partir do estudo dos prontuarios. Os bebés foram filmados
durante 5 minutos, em repouso. Os estados comportamentais observados foram: sono
profundo, sono leve, sonolento, alerta, agitado/irritado e choro. Observaram-se também
0s comportamentos especificos relacionados a prontiddo para mamada: mdo na boca
direita, mdo na boca esquerda, suc¢do de mdo direita, succdo de méo esquerda,
protrusdo de lingua e movimentos de succdo. Os videos foram analisados, os dados
registrados no programa SPSS. As varidveis foram caracterizadas por estatistica
descritiva e a relacdo entre elas foi feita através da correlacdo de Pearson. O valor de p
foi considerado significante quando menor que 0,05 (5%) ou 0,01 (1%). Resultados: O
estado comportamental predominante, em média, foi sono leve (121,56), seguido de
sonolento (80,28) e alerta (75,52). Houve correlagéo significativa para estado de alerta
com o comportamento especifico mdo na boca direita (p=0,482), suc¢do de méo direita
(p=0,478), protrusdo de lingua (p=0,595) e movimentos de succdo (p=0,531).
Conclusdes: A incidéncia de determinados comportamentos especificos presentes nos
recém-nascidos apontou para a existéncia de uma relacdo entre comportamentos
relacionados a prontiddo para mamada e estados comportamentais favoraveis em idade
precoce (correspondente a 34 semanas de idade gestacional).
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Introducéo

Os estados comportamentais foram descritos por Medeiros (2002) e Csillag (1997) a
partir da adaptacdo da escala de Brazelton, como: sono profundo, sono leve, sonolento,
alerta, agitado/irritado e choro.

O entendimento dos estados comportamentais do recém-nascido (RN) € importante,
sendo que estes parecem influenciar na ocorréncia dos comportamentos especificos
relacionados a alimentacdo. Delgado e Halpern (2005) e Barbosa, Formiga e Linhares
(2007) afirmam que existem comportamentos que estdo relacionados a prontiddo para
mamada, como movimentos de procura, movimentos de succao e protrusdo de lingua
(MEDEIROS; BERNARDI, 2011).

Segundo o Manual Método Canguru elaborado pelo Ministério da Saude (BRASIL,
2011), o estado de atencdo ou alerta é o que mais favorece a interagdo, ocorrendo maior
incidéncia desses comportamentos e contribuindo na efetividade da alimentacéo.
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Os estudos de Andrade e Guedes (2005) mostram que dificuldades na alimentacéo
podem estar relacionadas ao estado comportamental desfavoravel apresentado pelo RN,
sendo que quanto mais favoravel for esse estado (alerta), melhor sera o desempenho da
succéo.

Apresentacao da Instituicao/Servigos

A coleta dos dados foi realizada na Ala Azul (alojamento conjunto) da Maternidade
Nossa Senhora de Lourdes, localizada no municipio de Aracaju, Sergipe. A maternidade
é uma unidade de alta complexidade que atende, através do Sistema Unico de Sadde
(SUS), gestantes de alto risco portadoras de patologias como hipertensdo, diabetes,
cardiopatia e trabalho de parto prematuro. De acordo com o Ministério da Saude
(BRASIL, 1993), alojamento conjunto € um sistema hospitalar em que o recém-nascido
sadio, logo apds o nascimento, permanece ao lado da mae, 24 horas por dia, num
mesmo ambiente, até a alta hospitalar. Tal sistema possibilita a prestacdo de todos 0s
cuidados assistenciais, bem como a orientacdo a mae sobre a satde do bindmio mée e
filho. Este trabalho esta vinculado a linha de pesquisa “Desenvolvimento da fung¢do da
alimentagdo em recém nascidos prematuros” da Universidade Federal de Sergipe.

Objetivos

O presente trabalho objetivou investigar a possivel relacdo existente entre 0s
comportamentos especificos relacionados a prontiddo para mamada e o0s estados
comportamentais apresentados pelos recém-nascidos prematuros.

Metodologia

O trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos
da Universidade Federal de Sergipe sob CAAE n° 0027.0.107.000-11, sendo que o
mesmo esta vinculado a linha de pesquisa “Desenvolvimento da fung¢do da alimentagdo
em recém nascidos prematuros”.

Trata-se de um estudo observacional, descritivo, realizado com 25 recém-nascidos
prematuros, de ambos 0s géneros, internados no alojamento conjunto de uma
maternidade publica de Aracaju (SE). A populacdo estudada apresentou Idade
Gestacional Corrigida (IGC) entre 34 semanas e 1 dia (34,14) e 36 semanas e 2 dias de
vida (36,28) e curva de crescimento intrauterino Adequado para a Idade Gestacional
(AIG), considerados estaveis clinicamente no momento do teste.

Inicialmente os RNs eram selecionados, em seguida obtinha-se autorizagéo, atraves da
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os RNs eram posicionados
em berco de transporte, na posicdo de decubito supino, com tronco e membros
superiores despidos, de modo que a imagem da face e membros superiores ficasse
enquadrada no video. Os bebés foram filmados durante cinco minutos, sem receber
nenhuma estimulacdo. Os dados do bebé (género, idade gestacional ao nascimento,
idade gestacional corrigida, peso ao nascer), da mae (nome, idade) e do teste (data e
horéario do teste) foram registrados em um protocolo especifico.



A observacdo dos estados comportamentais foi pautada na descricdo de Medeiros
(2002) e Csillag (1997) que classificaram em sono profundo (SP), sono leve (SL),
sonolento (SO), alerta (AL), agitado/irritado (AG/IR) e choro (CH).

Os comportamentos especificos foram caracterizados a partir da classificacdo de
Medeiros (2002): Méo na boca, direita (MBD) e esquerda (MBE), Succdo de mao,
direita (SMD) e esquerda (SME), Protrusédo de Lingua (PL) e Movimentos de Suc¢do
(SV).

Os dados foram registrados no software SPSS, versdo 18. Para a caracterizagdo da
populacdo foi utilizada estatistica descritiva (prevaléncia, média e desvio padrdo). Para
investigar a relacdo entre estados comportamentais e 0s comportamentos especificos
considerou-se que cinco minutos sdo equivalentes a 300 segundos. Foi contabilizado
cada um dos estados comportamentais e cada um dos comportamentos especificos
segundo a segundo, e a partir disso, feita a quantidade total de vezes que estes
comportamentos apareceram naquele RN. Também foram relacionados os estados
comportamentais e as variaveis IGN, IGC, horas de vida, tipo de parto, peso ao nascer e
Apgar. Para anélise de todos os dados descritos, foi realizada a correlacdo de Pearson,
com nivel de significancia de 5% (p<0,05) e 1% (p<0,01).

Com o objetivo de visualizar a idade gestacional corrigida e a idade gestacional ao
nascimento (IGC e IGN), utilizaram-se fracdes de semana, em que 1 dia representa 0,14
semanas. Por exemplo, 35 semanas e dois dias equivale a 35,28 semanas.

Resultados e Discussao

Dos 25 recém-nascidos prematuros estudados, 60% eram do género masculino e 40%
do feminino. A média de idade gestacional ao nascimento foi de 34,2 semanas, a média
de idade gestacional corrigida foi de 35,5 semanas e a média do peso foi de 2,308
gramas. Os recém-nascidos sdo considerados de risco em relacdo a problemas de
neurodesenvolvimento e as incapacidades funcionais quanto mais prematuramente
nascerem (MARLOW et al, 2005; ZOMIGNANI; ZAMBELLI; ANTONIO, 2009).
Entretanto, o perfil da populagédo aqui estudada mesmo sendo de prematuros, estes sao
moderados e mesmo sendo baixo peso, nao sdo tdo extremos, o que pode ter contribuido
para respostas comportamentais que serdo discutidas a seguir.

O estado comportamental predominante foi sono leve, seguido pelos estados sonolento,
alerta, agitado/irritado, choro e sono profundo, respectivamente. A maior prevaléncia do
sono leve pode ter sido favorecida pela permanéncia desses recém-nascidos em
alojamento conjunto, ambiente menos estressante e que tende a suprir as necessidades
do RN quase que imediatamente. Da mesma forma, justifica-se a menor prevaléncia do
choro. Além disso, a maior prevaléncia do sono leve na populacdo estudada corrobora
com dados da literatura (BRASIL, 2011) a qual refere que recém-nascidos dormem
cerca de 90 a 95% do tempo. Ja a incidéncia de sonolento e agitado/irritado na
populagéo estudada parece se configurar como um estado de transicdo para alerta, tal
como aponta o estudo de Csillag (1997).

A prevaléncia do estado comportamental alerta pode ser justificada pela idade
gestacional corrigida (média de 35,5 semanas) que esses recém-nascidos se encontram,
0s quais ja apresentam responsividade comportamental organizada (BRASIL, 2011).



Sobre a correlacdo entre os comportamentos especificos e os estados comportamentais,
observou-se que o0s estados comportamentais de sono profundo e sono leve néo
apresentaram relacdo estatisticamente significante com os comportamentos especificos
estudados. Justifica-se essa auséncia da mesma forma que Medeiros (2007) refere,
sendo que esses comportamentos estdo mais presentes no estado de alerta.

O comportamento de succ¢do da mao direita apresentou-se estatisticamente significante
(p=0,478) apenas no estado comportamental de alerta, enquanto que 0os comportamentos
mdo direita na boca, protrusdo de lingua e movimentos de suc¢do apresentaram-se
estatisticamente significantes nos estados comportamentais sonolento, alerta e
agitado/irritado. J& o comportamento mao esquerda na boca, embora tenha tido relagdo
estatisticamente significante com os comportamentos sonolento, agitado/irritado e
choro, ndo apareceu de forma significante no estado comportamental alerta. (Tabela 1)

A correlacgdo entre o estado de alerta e 0s comportamentos especificos de méo direita na
boca e succdo de mao direita corrobora com os achados de Medeiros (2007), que
qguando o bebé esta mais organizado incidem mais comportamentos do lado direito,
apontando inclusive para a questdo da preferéncia manual.

Ainda sobre o estado de alerta, houve correlacdo estatisticamente significante entre esse
estado e os outros comportamentos de prontiddo para mamada (protrusdo de lingua e
movimentos de succao), mais uma vez corroborando com as pesquisas de Delgado e
Halpern (2005) e Barbosa, Formiga e Linhares (2007) que referem que este € um estado
comportamental relacionado ao desempenho e sucesso alimentar dos RNs e que existem
alguns comportamentos que estdo relacionados a prontiddo para mamada, como
movimentos de procura, movimentos de succdo e protrusdo de lingua (MEDEIROS;
BERNARDI, 2011).

Embora no estado comportamental sonolento ndo houvesse expectativa de ocorréncia de
comportamentos relacionados a prontiddo para alimentacdo, nesta populacdo estudada
houve a incidéncia, com dados estatisticamente significantes para 0s comportamentos
mdo na boca direita, mdo na boca esquerda, protrusdo de lingua e succdo. Esta
incidéncia de comportamentos especificos talvez esteja relacionada ao fato do estado
comportamental sonolento ser um estado de transicdo para o estado de alerta
(MEDEIROS, 2002), onde esses comportamentos sdo mais esperados.

Neste estudo, o fato do estado comportamental agitado/irritado ter apresentado boa
correlagdo com quase todos os comportamentos (MBD, MBE, PL e SU), poderia estar
relacionado com a presenca de comportamentos de autorregulacdo, em que 0 recém-
nascido procura a linha média, coloca a méo na boca, buscando se acalmar e regulando
simultaneamente a atencdo e as respostas as estimulacdes sensoriais (BRASIL, 2011). A
busca por essa autorregulacdo também poderia justificar a correlacdo estatisticamente
significante entre o estado de choro e o comportamento especifico MBE, o qual ndo era
esperado ocorrer.

Tabela 1 — Correlagdo entre os comportamentos especificos e os estados comportamentais.

SP SL SO AL AG/IR CH

MBD 0,323 0,451** 0,482** 0,629*




MBE 0,031  0,509* 0,149 0,689*  0,979*

SMD 0,292 0,105 0,478**

SME 0,179

PL 0,347 0,508* 0,595 0,652* 0,163
SuU 0,192 0,551* 0,673* 0,531*

Legenda: MBD = méo na boca direita; MBE = méo na boca esquerda; SMD = suc¢do de méo direita;
SME = succdo de médo esquerda; PL = protrusdo de lingua; SU = movimentos de succdo; SP = sono
profundo; SL = sono leve; SO = sonolento; AL = alerta; AG/IR = agitado/irritado; CH = choro.

*p< 0,01
** n<0,05

Sobre a correlagdo entre os estados comportamentais e as variaveis IGN, IGC, horas de
vida, tipo de parto, peso ao nascer e Apgar, houve apenas relacdo significativa (p=
0,501) entre o estado comportamental SL e a variavel IGN. Esta relagdo aponta para o
dado de que recém-nascidos prematuros dormem, de acordo com Brasil (2011), cerca de
90-95% do tempo e, além disso, estdo no ambiente favoravel do alojamento conjunto.

Concluséao

Os dados evidenciam que a incidéncia de determinados comportamentos especificos
presentes nos recém-nascidos apontou para a existéncia de uma correlagdo entre
comportamentos relacionados a prontiddo para mamada e estados comportamentais
favoraveis, tal como apontado por Fujinaga (2002), em idade precoce (correspondente a
34 semanas de idade gestacional).

A necessidade de continuidade de estudos dessa natureza diz respeito aos beneficios que
o0 entendimento dos estados comportamentais e a respectiva relacdo com 0s
comportamentos de padrdes de alimentacédo, pode trazer para 0 universo da intervencgéo
fonoaudioldgica de assisténcia a alimentacdo, beneficiando com condutas de
intervencdo com recém-nascidos de risco.
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