
PROTOCOLO ASSISTENCIAL DO SERVIÇO DE FISIOTERAPIA

 PRAS SF 011 – PÁG -  1 / 6 – EMISSÃO: 23/12/2025 – VERSÃO Nº: 1  – PRÓXIMA REVISÃO: 23/12/2027

1. INTRODUÇÃO

O  atendimento  fisioterapêutico  na  unidade  de  cuidados  intermediários  neonatal

convencional  (UCINCO),  atua  na  manutenção  da  estabilidade  clínica  e  na  prevenção  de

complicações  respiratórias  e  osteomioarticulares,  favorecendo  o  desenvolvimento

neuropsicomotor do bebê. 

A fisioterapia  promove  manutenção  e  recuperação  da  função  pulmonar  e  estimulação

sensório motora de acordo com a idade do bebê. 

2. OBJETIVO

Padronizar a assistência fisioterapêutica na unidade de cuidados intermediários neonatal

convencional. 

3. PÚBLICO-ALVO

Equipe de fisioterapia do Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina de Botucatu

4. CONDUTAS

4.1. Admissão do paciente 

• Recepcionar o paciente em conjunto com equipe médica e de enfermagem. 

• Acoplar suporte ventilatório inicial e/ou oxigenioterapia quando necessários. 

• Anotar dados clínicos e história de doença atual do bebê 

4.2. Avaliação inicial e diária 

• Realizar avaliação inicial dos bebês da unidade. 

• Dar continuidade ao atendimento de fisioterapia aos bebês que receberam alta da unidade 

de terapia intensiva neonatal (UTIN) para UCINCO; 
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• Avaliar sinais vitais, ausculta pulmonar, expansibilidade, padrão ventilatório e presença de

desconforto respiratório; 

• Avaliar  presença  de  deformidades,  alterações  musculoesqueléticas  e  atrasos  no

desenvolvimento neuropsicomotor; 

• Checar previamente os exames complementares disponíveis no prontuário do bebê; 

• Avaliar  o bebê a cada turno de seis  (6)  horas  ou sempre que se fizer  necessário  no

período; 

• Elaborar diagnóstico e metas fisioterapêuticas. 

4.3. Atendimento 

Deve ser realizado de acordo com a individualidade de cada bebê, no momento que o

fisioterapeuta julgar mais adequado. Considerar atendimento no momento de vigília e agrupar

manipulação com demais profissionais. No HCFMB o atendimento é realizado com intervalo de

pelo menos 40 minutos após a dieta. Realizar a lavagem das mãos, conforme orientação do POP

(CCIRAS), antes e após a manipulação do bebê. 

As condutas fisioterapêuticas dentro da UCINCO englobam: 

• Manobra  de  desobstrução  rinofaringea  retrógrada  na  presença  de  obstrução  nasal,

associada a instilação de soro fisiológico 0,9 com auxílio de seringa de 1mL, 3mL ou 5mL

de acordo com tamanho do bebê. 

• Técnicas de remoção de secreção, aumento do fluxo expiratório (AFE lenta), reexpansão

pulmonar, expiração lenta prolongada (ELPR) e drenagem autógena assistida (DAA); 

• Aspiração de vias aéreas superiores (VAS) estritamente quando necessário, com utilização

de sonda de aspiração de numeração 4, 6 ou 8, escolha a depender do tamanho do bebê; 

• Posicionamento terapêutico funcional; 

• Estimulação  sensório  motora,  quando  indicado  e  levar  em  consideração  a  idade

gestacional corrigida em caso de recém-nascido pré termo (RNPT); 
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• Orientar familiares e/ou responsáveis quanto ao manejo postural, estímulos adequados e

higiene nasal do bebê. 

• Estimular e auxiliar equipe a posicionar paciente no Método Canguru. 

• Anotar no prontuário eletrônico do paciente seu estado geral, diagnóstico, se há uso de

suporte  ventilatório,  ausculta  pulmonar,  condutas  que  foram  realizadas  e  se  houve

intercorrências; 

• Auxiliar no desmame de suporte ventilatório e de oxigênio, quando presentes, conforme

protocolos da UCINCO; 

• Determinar condições para alta fisioterapêutica e alta hospitalar; 

• Realizar  prescrição  da  avaliação  e  do  procedimento  diário  realizado  no  sistema  de

informação do hospital (PED). 

4.4. Manejos 

• Posicionamento terapêutico funcional:  cabeceira elevada,  ajuste de decúbito,  e realizar

posição prona vigiada durante o tempo de vigília (tummy time). 

• Estimulação  sensório  motora:  dissociação  de  tronco,  flexão  e  extensão  de  membros

inferiores (MMII) alternados, rolar de ventral para lateral, estimulação tátil  e colocar em

sedestação. 

• Método Canguru: contato pele a pele com a mãe ou familiar, por, pelo menos, duas horas,

independentemente do tipo de suporte ventilatório,  desde que o bebê esteja estável, o

método deve ser realizado o quanto antes pois auxilia no controle de temperatura corporal,

na amamentação e reduz índice de infecção. 

•  Técnica de redeterapia: promove a adoção de posturas flexoras, facilitando o alinhamento

da cabeça em relação ao tronco o que permite melhor organização corporal  do bebê,

reduzindo o estresse. A utilização da rede melhora no estresse, na postura, na redução da

dor, frequência cardíaca e respiratória e na melhora do estado de sono-vigília. 
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5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A fisioterapia  é  de  grande  importância  na  UCINCO,  pois  contribui  diretamente  com  a

recuperação clínica dos bebês, auxiliando na prevenção de complicações respiratórias e motoras,

fortalecendo o vínculo através do Método Canguru e instruindo os familiares para os cuidados pós

alta.  Dessa  forma,  a  fisioterapia  garante  não  apenas  melhores  condições  clínicas  durante  a

internação, mas também na qualidade de vida e no desenvolvimento do bebê. 
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