Vol.45,n.3,pp.45-48 (Dez 2023 — Fev 2024) Brazilian Journal of Surgery and Clinical Research — BJSCR

O IMPACTO DA HIPOTERMIA TERAPEUTICA EM
NEONATOS PARA TRATAMENTO DE HIPOXIA:
REVISAO DE LITERATURA

THE IMPACT OF THERAPEUTIC HYPOTHERMIA IN NEONATES FOR HYPOXIA
TREATMENT: LITERATURE REVIEW

LUCAS D’ALMEIDA FRANCOY', DANIEL FERREIRA MARTINS?

1. Médico de Familia e Comunidade com Residéncia pela Secretaria Municipal de Saide de Belo Horizonte; 2. Académico do curso de
graduagdo em Enfermagem do Centro Universitario Catélica do Leste de Minas Gerais.

* Rua Cartagena, 193, Bethania, Ipatinga, Minas Gerais, Brasil. CEP: 35164-756. lucsfranco7@gmail.com

Recebido em 09/01/2024. Aceito para publicacéo em 22/01/2024

RESUMO

Introducdo: A hipoxia neonatal é uma condicdo que pode
causar danos irreversiveis ao cérebro do recém-nascido,
desde sequelas neuroldgicas e até morte. A hipotermia
terapéutica tem se mostrado uma intervengdo promissora
para tratar a hipoxia, reduzindo a mortalidade e
melhorando o progndstico a longo prazo. Objetivo: Esta
revisdo de literatura busca fornecer informacgdes
atualizadas sobre o impacto da hipotermia terapéutica,
beneficiando profissionais de satde envolvidos no cuidado
desses bebés. Metodologia: A revisdo se baseou na analise
de artigos nos bancos de dados PubMed e Scielo.
Conclusdo: Estudos cientificos indicam sua eficicia em
diminuir lesbes neuroldgicas e outras complicacbes
associadas a hipoxia. No entanto, sua aplicacdo requer
uma equipe multidisciplinar capacitada e recursos
adequados para monitorar e manter a temperatura
corporal do paciente. A revisdo permitiu compreender
melhor os aspectos relevantes da hipotermia terapéutica,
seus beneficios e desafios na pratica clinica. Ainda ha
necessidade de estudos para aprimorar o protocolo e
definir as melhores praticas na aplicagdo da hipotermia
terapéutica em neonatos com hipdxia neonatal. Em suma,
a terapia de hipotermia apresenta-se como uma
intervencdo promissora e eficaz, mas sua implementacgéo
exige cuidados especializados e continuos esforgos de
pesquisa para melhorar sua eficacia e resultados a longo
prazo.

PALAVRAS-CHAVE: Neonatos, neurologia, hipdxia
encefalica, hipotermia.

ABSTRACT

Introduction: Neonatal hypoxia is a condition that can cause
irreversible damage to the newborn's brain, leading to
neurological sequelae and even death. Therapeutic
hypothermia has shown promising results in treating hypoxia,
reducing mortality, and improving long-term prognosis.
Objective: This literature review aims to provide updated
information on the impact of therapeutic hypothermia,
benefiting healthcare professionals involved in the care of
these infants. Methodology: The review is based on the
analysis of articles from PubMed and Scielo databases.
Conclusion: Scientific studies indicate its effectiveness in
reducing neurological injuries and other complications
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associated with hypoxia. However, its application requires a
trained multidisciplinary team and adequate resources to
monitor and maintain the patient's body temperature. The
review has provided a better understanding of relevant
aspects of therapeutic hypothermia, its benefits, and
challenges in clinical practice. Further studies are still needed
to improve the protocol and define best practices for applying
therapeutic hypothermia in neonates with neonatal hypoxia.
In conclusion, therapeutic hypothermia shows promise as an
effective intervention, but its implementation demands
specialized care and continuous research efforts to enhance
its efficacy and achieve positive long-term outcomes.

KEYWORDS: Neonates, neurology, brain hypoxia,
hypothermia.

1. INTRODUCAO

A neonatologia é uma especialidade médica que se
concentra no  cuidado de  recém-nascidos,
especialmente aqueles que nascem prematuros, com
baixo peso ao nascer ou com outras condigdes medicas
que requerem atencdo especializada. O objetivo da
neonatologia é prevenir, diagnosticar e tratar problemas
de salde em recém-nascidos e garantir que eles
crescam e se desenvolvam saudaveist.

A hipotermia terapéutica é uma técnica em que a
temperatura corporal de um paciente é reduzida
intencionalmente abaixo da temperatura normal (37°C)
por um curto periodo, geralmente algumas horas, para
ajudar a reduzir danos cerebrais e melhorar a
sobrevivéncia em situagdes especificas. A hipotermia
terapéutica € comumente usada ap6s uma parada
cardiaca ou em pacientes que sofreram um acidente
vascular cerebral (AVC) ou traumatismo craniano. Ao
diminuir a temperatura corporal, a atividade cerebral é
reduzida, o que ajuda a minimizar o dano cerebral
causado pela falta de oxigénio ou outros danos. A
técnica pode ser realizada por meio de varios métodos,
incluindo o uso de mantas refrigeradas ou dispositivos
de resfriamento intravenoso. E importante ressaltar que
a hipotermia terapéutica é uma técnica complexa que
requer monitoramento e gerenciamento cuidadosos
para evitar efeitos colaterais indesejados, como
infecgBes,  arritmias  cardiacas e  problemas
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respiratorios?.

A hipotermia terapéutica também pode ser utilizada
em neonatologia para tratar recém-nascidos que estéo
em risco de lesdo cerebral devido a complicagcdes como
a falta de oxigénio durante o parto (asfixia perinatal) ou
um derrame cerebral. O objetivo do tratamento é
reduzir a temperatura corporal do bebé para cerca de
33-34°C por um periodo de 72 horas. Isso é geralmente
feito usando um colchao refrigerado ou um dispositivo
de resfriamento de superficie que é colocado sob o
bebé. A temperatura do bebé é monitorada
continuamente para garantir que ele permaneca dentro
da faixa terapéutica desejadas.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo de literatura feita a partir
de analise de artigos nos bancos de dados PubMed e
Scielo. Os critérios de inclusdo definidos para a
selecdo dos artigos foram: artigos publicados em
portugués, inglés e espanhol; artigos na integra que
retratassem a tematica referente a revisdo integrativa e
artigos publicados e indexados nos referidos bancos de
dados nos ultimos dez anos. Os critérios de excluséo
adotados levaram em consideracdo 0s artigos que
apenas citavam o procedimento como estratégia para
algua outra intervencdo ou que relatavam quadros de
pacientes acima de 28 dias de vida. A pesquisa nao
conta com potenciais riscos, uma vez que a revisao de
literatura ndo propde mudancas ou busca por efeitos a
partir de um experimento. A pesquisa em si pode
auxiliar na propagacdo de conhecimento sobre a
importadncia da aplicacdo do procedimento e da
monitorizagdo  direta relacionada as  possiveis
complicacdes.

3. DESENVOLVIMENTO

A neonatologia abrange uma ampla variedade de
condi¢Bes, incluindo  problemas  respiratdrios,
problemas cardiacos, distUrbios metabolicos, infecgdes,
anomalias congénitas, leses cerebrais, dentre outros. A
abordagem da neonatologia é multidisciplinar e
baseada em evidéncias, com a utilizag8o de tecnologias
avancadas e tratamentos especializados para garantir a
melhor qualidade de vida possivel para os recém-
nascidos*

Como as complicagfes durante o parto podem
colocar em risco a salde do recém-nascido, a
neonatologia € uma especialidade fundamental no
atendimento a gestantes e recém-nascidos. As equipes
trabalham em conjunto para monitorar o bem-estar do
recém-nascido e garantir que qualquer problema que
possa surgir seja identificado e tratado o mais rapido
possivel. Algumas complicagdes durante o parto podem
levar a problemas de salide no recém-nascido que
exigem cuidados especializados em neonatologia. Por
exemplo, a asfixia perinatal, que ocorre quando o bebé
ndo recebe oxigénio suficiente durante o parto, pode
levar a lesbes cerebrais e outros problemas
neuroldégicos que requerem atengdo imediata do
neonatologista. Nestes casos, uma possivel solugdo
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seria a aplicacdo da hipotermia terapéutica como
tentativa de controlar possiveis sequelas®.

Um estudo realizado por Garcia-Alix et al. (2022)8
evidenciou que a hipotermia terapéutica é uma
estratégia terapéutica segura e efetiva para o tratamento
de neonatos com EHI na Espanha, e que sua aplicacdo
tem aumentado ao longo dos anos. Por outro lado, o
artigo discute os desafios e limitacdes do uso da
hipotermia terapéutica em neonatos com EHI,
incluindo a necessidade de identificar os pacientes
elegiveis, o tempo ideal de inicio e duracdo do
tratamento, e a avaliagdo de possiveis efeitos colaterais.

A hipotermia terapéutica em neonatologia é
geralmente indicada para bebés que tém mais de 36
semanas de gestacdo e que apresentam sinais de leséo
cerebral aguda, como convulsdes ou falta de resposta
adequada aos estimulos. O tratamento deve ser iniciado
0 mais rapido possivel ap6s o nascimento, idealmente
dentro de seis horas. A hipotermia terapéutica em
neonatologia pode ajudar a reduzir a incidéncia de
lesdo cerebral e melhorar o resultado neurolégico em
bebés que estdo em risco de danos cerebrais. E
importante que a hipotermia terapéutica em neonatos
seja realizada em um ambiente hospitalar com equipe
qualificada e experiente em neonatologia, para que os
riscos possam ser monitorados e tratados
adequadamente. Os beneficios e riscos da técnica
devem ser cuidadosamente avaliados em cada caso,
levando em consideracdo o histérico médico do bebé e
suas condigdes de saude’.

Uma revisdo realizada por Solaz-Garcia et al.
(2021)® destaca a necessidade de treinamento e
capacitacdo dos profissionais de enfermagem
envolvidos no cuidado de neonatos em hipotermia
terapéutica, bem como a importancia da comunicagdo e
colaboracdo interdisciplinar para o sucesso do
tratamento. Em geral, a reviséo enfatiza a importancia
dos cuidados de enfermagem na hipotermia terapéutica
em neonatos com EHI, e destaca a necessidade de uma
abordagem holistica e multidisciplinar no cuidado
desses pacientes.

Dentre o0s possiveis riscos podemos observar:
alterages metabdlicas como mudancas na glicemia que
devem ser identificadas e corretamente tratadas; a
diminui¢do da frequéncia cardiaca durante a hipotermia
pode ser um potencial estressor ao sistema
cardiovascular do bebé; o uso de dispositivos de
resfriamento ou colchdes refrigerados pode causar
lesbes na pele do bebé se ndo forem usados
corretamente; e, em alguns casos, a hipotermia
terapéutica pode aumentar o risco de infeccbes, pois 0
sistema imunologico do bebé pode ficar comprometido
durante o tratamento®.

Em um estudo realizado por Monmany et al.
(2021)1°, os autores destacam que a falta de
padronizacdo dos protocolos de transporte e a falta de
equipamentos especializados sdo fatores criticos que
limitam a aplicacéo da hipotermia terapéutica durante o
transporte neonatal. Além disso, a falta de treinamento
adequado dos profissionais envolvidos no transporte
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neonatal € uma preocupagao importante, uma vez que a
hipotermia terapéutica é uma intervencdo complexa e
que requer uma equipe especializada.

4. DISCUSSAO

A neonatologia desempenha um papel crucial no
cuidado de recém-nascidos, especialmente aqueles
nascidos prematuramente, com baixo peso ao nascer ou
enfrentando outras condi¢cbes médicas que exigem
atencdo especializada. A abordagem multidisciplinar e
baseada em evidéncias da neonatologia envolve
tecnologias avancadas e tratamentos especializados
para garantir uma qualidade de vida 6tima para os
recém-nascidos’*.

Dada a possibilidade de riscos a saide do recém-
nascido durante o parto, a neonatologia torna-se
fundamental para lidar com complica¢bes que possam
surgir. As equipes colaboram para monitorar o bem-
estar do recém-nascido, identificando e tratando
prontamente quaisquer problemas. Complicagbes como
asfixia perinatal, resultante da falta de oxigénio durante
0 parto, podem levar a problemas neuroldgicos
imediatos, exigindo a expertise de um neonatologista.
Em tais casos, a hipotermia terapéutica surge como
uma possivel solugdo para controlar sequelas
potenciais.

A hipotermia terapéutica envolve a reducédo
intencional da temperatura corporal do paciente abaixo
da faixa normal (37°C) por um curto periodo,
geralmente algumas horas, para reduzir danos cerebrais
e melhorar a sobrevivéncia em situagdes especificas.
Comumente utilizada apds parada cardiaca, acidente
vascular cerebral ou lesdo cerebral traumética, a
hipotermia terapéutica reduz a atividade cerebral,
minimizando danos causados pela falta de oxigénio ou
outras lesdes. No entanto, é uma técnica complexa que
requer monitoramento cuidadoso e gerenciamento para
evitar efeitos colaterais indesejados.

Na neonatologia, a hipotermia terapéutica pode ser
aplicada para tratar recém-nascidos em risco de leséo
cerebral devido a complicacdes como asfixia perinatal
ou um derrame cerebral. O tratamento visa reduzir a
temperatura corporal do bebé para cerca de 33-34°C
por 72 horas, geralmente usando um colchdo
refrigerado  ou dispositivo de resfriamento de
superficie. O monitoramento continuo da temperatura
garante que o beb& permaneca dentro da faixa
terapéutica desejada.

O estudo de Garcia-Alix et al. (2022) destaca a
hipotermia terapéutica como uma estratégia segura e
eficaz para tratar neonatos com asfixia perinatal na
Espanha, observando um aumento em sua aplicacdo ao
longo dos anos. No entanto, sdo discutidos desafios e
limitagbes, incluindo a necessidade de identificar
pacientes elegiveis, determinar o momento e a duragéo
ideais do tratamento e avaliar possiveis efeitos
colaterais. As indicacBes para a hipotermia terapéutica
na neonatologia geralmente envolvem recém-nascidos
com mais de 36 semanas de gestacdo com sinais de
lesdo cerebral aguda, como convulsdes ou resposta
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inadequada a estimulos. A iniciagdo precoce,
idealmente dentro de seis horas apds o nascimento,
pode reduzir a incidéncia de lesdo cerebral e melhorar
os resultados neuroldgicos em bebés em risco.

A implementacdo adequada em ambiente hospitalar
com uma equipe qualificada em neonatologia garante
que o0s riscos sejam monitorados e tratados
adequadamente. Os beneficios e riscos da hipotermia
terapéutica devem ser cuidadosamente avaliados em
cada caso, levando em consideracdo o histérico médico
do bebé e suas condigdes de saude.

5. CONCLUSAO

Com base na revisao de literatura realizada, pode-se
concluir que a hipotermia terapéutica € uma
intervencdo promissora para o tratamento de recém-
nascidos com hipdxia neonatal. A aplicacdo precoce da
hipotermia terapéutica em neonatos com hipdxia
neonatal reduz a taxa de mortalidade e melhora o
prognostico neuroldgico a longo prazo. No entanto, o
sucesso da hipotermia terapéutica depende de vérios
fatores, como a idade gestacional, o tempo de inicio da
terapia, a duracéo e a profundidade da hipotermia, e a
equipe multidisciplinar envolvida na sua aplicacéo.
Além disso, é importante ressaltar que a hipotermia
terapéutica também pode apresentar alguns efeitos
colaterais, como distdrbios eletroliticos, coagulopatia,
hipotensdo arterial e infeccGes. Portanto, é essencial
uma cuidadosa monitorizacdo durante o periodo de
hipotermia terapéutica. Em resumo, a hipotermia
terapéutica € uma intervencdo promissora para o
tratamento de recém-nascidos com hipdxia neonatal,
mas é importante que seja aplicada de forma adequada
e monitorizada cuidadosamente. Novos estudos sdo
necessarios para aprimorar o protocolo de hipotermia
terapéutica e aumentar sua eficacia em neonatos com
hip6xia neonatal.
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