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RESUMO

Introduc&o: A Prematuridade é todo nascimento que ocorre antes das 37
semanas completas de gestacdo. A incidéncia de nascidos prematuros vem
crescendo consideravelmente nos ultimos anos e tem sido a principal causa da
mortalidade neonatal. Cerca de 15 milhdes de bebés nascem prematuramente a
cada ano. Com intuito de diminuir a mortalidade neonatal por meio do contato pele a
pele, criando maior vinculo afetivo e desenvolvimento do neonato, foi desenvolvido
um método chamado Método Canguru (MC) o qual foi criado em 1979, pelos
neonatologistas Sanabria e Martinez, em Bogota, na Coldbmbia. O MC é composto
por trés etapas, duas em ambiente hospitalar e uma ambulatorial. Objetivo:
identificar evidéncias sobre a eficacia da utilizacdo do Método Canguru e descrever
as dificuldades na utilizagdo desse meétodo nas Unidades de Terapias Intensiva
Neonatais. Métodos: revisdo integrativa, nas plataformas Biblioteca Virtual em
Saude (BVS/Bireme), e Google Académico no periodo de 2017 a 2022. Foram
incluidos estudos publicados em periodicos revisado por pares que trataram sobre
evidéncias de eficacia da utilizacdo do método canguru, e/ou sobre as dificuldades
na adesdo desse método na UTINeo. Foram excluidas publicagbes que
antecederam o ano de 2017, que nao estavam sido publicados na integra, ou
estudos decorrentes de resumos, monografias dissertacdo e/ou teses. Resultados:
Os dados foram extraidos com auxilio de quadros e posteriormente agrupados nas
seguintes categorias: Assisténcia Humanizada na implementacdo do Meétodo
Canguru; Beneficios da aplicabilidade do Método Canguru; Dificuldades na adesao
do Método Canguru. Conclusao: O Método Canguru vem com uma proposta de
atencdo humanizada e busca inserir a familia nesse processo de cuidado, pode
promover uma grande melhora no quadro clinico do RN. Para uma assisténcia eficaz
e de qualidade, ha a necessidade de comprometimento por parte da equipe que

estdo contribuindo nos cuidados e principalmente da institui¢ao.

Palavras-chaves: “Prematuridade”; “Método Canguru”; “Unidade de Terapia

Intensiva Neonatal”;



1 INTRODUCAO

A Prematuridade é todo nascimento que ocorre antes das 37 semanas
completas de gestacao podendo ser classificada de acordo com a idade gestacional
e com o peso inferior a 2.500 gramas. Em relacdo ao peso o recém-nascido, pode
ser classificado como baixo peso (2.500 g), muito baixo peso (<1.500g) e extremo
baixo peso (<1.000g) (SOUSA et al.,, 2019). A etiologia do parto prematuro €&
multifatorial e pode ser causado por gestacdo multipla, uso de drogas, abortos de
repeticdo, hipertensédo arterial, sofrimento fetal, gravidez na adolescéncia, entre
outros (SANTOS e SAPUCAIA, 2021).

A incidéncia de nascidos prematuros vem crescendo consideravelmente nos
ultimos anos e tem sido a principal causa da mortalidade neonatal. De acordo com a
Organizacdao Mundial de Saude (2017), estima-se que a cada ano, cerca de 15
milhdes de bebés nascem prematuramente e muitos deles requerem cuidados
especiais.

Com o objetivo de diminuir a mortalidade neonatal por meio do contato pele a
pele, que cria maior vinculo afetivo e desenvolvimento do neonato e em busca da
humanizacdo da assisténcia ao recém-nascido, foi criado em 1979 o Método
Canguru (MC) pelos neonatologistas Edgar Rey Sanabria e Hector Martinez, no
Instituto Materno-Infantil (IMI) de Bogota, na Colémbia (WHO, 2012; BRASIL, 2017).

No Brasil, o MC foi integrado como parte das diretrizes politicas relacionadas
a Atencao a Saude dos Recém-Nascidos Pré-termos e de baixo peso, incluidos no
Programa de Humanizacédo do Pré-Natal e Nascimento, instituido pelo Ministério da
Saude, sob Portaria/GM n° 693, de 5 de julho de 2000 que adota o método como
estratégia fundamental na promocdo de mudancas centradas na humanizacdo da
assisténcia e no principio de cidadania da familia, atualizada por meio da Portaria
GM/MS n° 1.683, de 12 de julho de 2007 (FERREIRA et al., 2019).

O MC é composto por trés etapas, duas em ambiente hospitalar e uma
ambulatorial. A primeira etapa tem inicio no pré-natal, identificando situacao de risco
gue indique a necessidade de cuidados especializados para a gestante. A segunda
etapa ocorre na Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal Canguru (UCINCa),
com énfase no aleitamento materno e esclarecimento de duvidas em relacdo ao RN.
Ja a terceira etapa, inicia-se com a alta hospitalar em que méae e bebé seréo

acompanhados por consultas hospitalares e na Atencdo Priméria (BRASIL, 2017).
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A enfermagem tem um papel importante na geréncia de cuidados de
acolhimento, conforto, estimulacao e intervencdes ambientais de modo a promover o
contato pele a pele, o aleitamento materno, o desenvolvimento do bebé e o
fortalecimento de lagos afetivos na familia. Porém, ainda existem dificuldades na
adaptacdo do método dentro da UTI Neonatal por parte de profissionais que estejam
comovidos para essa nova visdo e propulse o processo de transformacdo dos
cuidados neonatais (SILVA et al., 2015).

Desta forma, o presente estudo teve como base as seguintes questbes
norteadoras: Quais sdo as evidéncias do método canguru em relacdo ao
desenvolvimento do recém-nascido? Qual a dificuldade na adesdo desse método
dentro da unidade de terapia intensiva neonatal?

Para responder a essas questdes, foram tracados o0s seguintes objetivos:
identificar evidéncias sobre a eficacia da utilizacdo do Método Canguru e descrever
as dificuldades na utilizagdo desse método nas Unidades de Terapias Intensiva
Neonatais.

2 MATERIAL E METODOS

O presente estudo se trata de um estudo descritivo de revisao bibliografica do
tipo integrativa. Segundo Souza, Silva e Carvalho (2010) esse tipo de revisdo é de
mais ampla abordagem metodoldgica referente as revisées, permitindo a inclusédo de
estudos experimentais e ndo experimentais para uma compreensao completa do
fendbmeno analisado.

Na elaboracdo do estudo foram seguidas as seis seguintes etapas
necessarias para a realizacéo: 1) escolha e definicdo do tema; 2) busca na literatura;
3) extracdo das informacdes; 4) avaliacdo de estudos incluidos na revisdo; 5)
interpretacéo de resultados; 6) apresentacao da revisao.

O levantamento bibliografico foi realizado no periodo de Janeiro de 2022, a
Agosto de 2022, nas seguintes plataformas de dados: Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), e Google Académico.

Para a busca foram utilizadas as palavras chaves “prematuridade”, “método
canguru”, “unidade de terapia intensiva neonatal”. Foram incluidos, estudos

publicados em periddicos revisados por pares durante o periodo de 2017 a 2022,



8

que estavam disponiveis nos idiomas portugués, inglés ou espanhol e que
abordavam aspectos sobre a utilizacdo do método canguru na UTINeo.

Foram excluidas publicacbes que ndo foram publicados na integra, ou
estudos decorrentes de resumos, monografias, dissertacdes e/ou teses.

Para andlise dos resultados apds busca e refinamento, os estudos foram
avaliados por meio da leitura do titulo e do resumo com objetivo de verificar se
atendiam aos critérios de inclus&do/excluséo.

Apos selecao realizou-se a leitura dos artigos na integra e as informacdes
extraidas foram organizadas em quadros da seguinte forma: titulo, ano de

publicacao, tipo de estudo, objetivos e resultados principais/concluséo.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A coleta de dados foi realizada por meio da inclusdo e combinacdo dos
descritores/palavras-chave nas bases de dados pré-selecionadas. Na Biblioteca
Virtual em Saude (BVS/Bireme) a busca para a combinagao entre “prematuridade”
AND “método canguru”; “método canguru” AND “unidade de terapia intensiva
neonatal”; “prematuridade” AND “método canguru” AND “unidade de terapia
intensiva neonatal” retornou os seguintes resultados respectivamente: 426, 215 e
115. Ao refinar a busca conforme ano de publicacdo, idioma e leitura de titulo e
resumo, restaram um total de 17 estudos.

Na base Google Scholar quando utilizado a palavra-chave “Prematuridade”
AND “método canguru” AND “unidade de terapia intensiva neonatal” a busca
retornou um total de 1390 que apds refinamento e verificacdo de duplicidade entre
as bases restaram 8 estudos.

No Quadro 1 estédo dispostas as estratégias de busca, bem como os estudos
selecionados. Posteriormente esses estudos foram analisados na integra os quais

foram extraidos dados que estéo disponiveis no Quadro 2.



QUADRO 1 -Busca, Base de dados, DeCS/palavras-chave, e sele¢cao dos estudos

DECS INGLES,
B[?fgo[)SE (PALAVRA- -I:AOR-I.—I.Al‘éODg 2017-2022 PORTUGUES, QSUE'?_’ETCOIOSNFAODRéASM TITULO DOS ARTIGOS SELECIONADOS

CHAVE) ESPANHOL
Barriers for kangaroo mother care (KMC) acceptance, and practices
in southern Ethiopia: a model for scaling up uptake and adherence
using qualitative study.
Knowledge, attitude and practice of kangaroo mother care among
mothers in the neonatal wards of a tertiary care center.

. ] , The influence of the Kangaroo Method on the time of hospitalization
prematuridade of the premature infant in hospital units: an integrative review.
AND “método 426 222 221 7 _ i _

canguru” Kangaroo Method: potentialities, barriers and difficulties in
humanized care for newborns in the Neonatal ICU.
Construcdo do apego entre o bindmio méde e bebé pré-termo
mediado pelo posicionamento canguru
Humanizacéo dos cuidados ao recém-nascido no método canguru:
relato de experiéncia.
Kangaroo position: Immediate effects on the physiological variables
of preterm and low birth weight newborns.
Kangaroo method: perceptions on knowledge, potencialities and

BVS barriers among nurses .
“método Desafios gerenciales para buenas practicas del Método Madre-
canguru” AND Canguro en la UTI Neonatal.

“ur;gjrgg?aade 215 141 117 5 Aplicabilidade das agdes preconizadas pelo método canguru.
intensiva Intervencdes da equipe de saude na Unidade de Terapia Intensiva
neonatal’; Neonatal: revisdo integrativa.

Quality improvement in Kangaroo Mother Care: learning from a
teaching hospital.
Método canguru: percep¢des da equipe de enfermagem em terapia
intensiva neonatal.
IZrﬁrSe:turrldadde O valor atribuido pelos profissionais de enfermagem aos cuidados
metodo preconizados pelo método canguru .
canguru” AND - — ——
“unidade de 115 30 79 5 Barriers and facilitators of kangaroo mother care adoption in five
terapia Chinese hospitals: a qualitative study.
intensiva Cuidado e desenvolvimento do recém-nascido prematuro em
neonatal”

unidade de terapia intensiva neonatal: revisao de escopo.

Percepcao das mées sobre a aplicabilidade do Método Canguru.



https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-982961
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Google
Scholar

“Prematuridade”
AND “método
canguru” AND

“unidade de terapia
intensiva neonatal”

1390

798

798

A atuacdo do enfermeiro na assisténcia ao recém-nascido
prematuro.

Percepcao da familia quanto aos cuidados de enfermagem
em uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal.

Método M&e Canguru e a Assisténcia de Enfermagem ao
Recém-nascido.

Benefits of the Kangaroo Method: An Integrative Literature
Review.

A importancia da enfermagem para uma execugéo efetiva do
método canguru.

Dificuldades na adesdo do Método Canguru na 6tica do
enfermeiro.

A assisténcia de enfermagem humanizada na Unidade de
Terapia Intensiva Neonatal.

A importancia do método mae canguru na unidade de terapia
intensiva neonatal: uma revisao de literatura.

Fonte: As Autoras (2022).
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QUADRO 2: Caracteristicas dos Estudos Selecionados

. Autor/ P~ Tipo de estudo/ Local/Pais/ A, x
Titulo ANo Objetivo do estudo amostra Revista Principais resultados Encontrados/Conclusédo
Eaarréle(r;'\;(ér) I;a::r::geartg(r)mrgo?ri; identificar as barreiras a Pesquisa O Método Canguru provou ser uma estratégia de
ractices in southgrn Eth,io ia: Bilal, SM | implementacao do KMC e elaborar | formativa, usando Etipia, BMC economia de viga e Féus‘ro-beneﬁcio em mang'o de
P . pia. etal um modelo refinado para fornecer o | uma abordagem Pregnancy & o x . 10
a model for scaling up uptake 2021 KMC em toda a instalacio para a exploratona Childbirth bebés pequenos e suas maes, sua implementacdo e
and adherence using ; a0 p P litati escala tem sido um desafio.
qualitative study. comunidade . qualitativa.
Knowledge, attitude and Determinar o conhecimento, atitude e Estudo Lagos 80% dos entrevistados ja& ouviram falar do método
practice of kangaroo mother | Olawuyi, | pratica do cuidado mae canguru entre transversal Ni érig Révist canguru com 66,6% com bom conhecimento. Dois
care among mothers in the Oetal maes nas enfermarias neonatais de r0SDECtivo € a I\?Ié diéa Pan- ter¢os (65%) dos entrevistados tiveram uma boa atitude
neonatal wards of a tertiary 2021 um centro de atencdo terciaria na prospect . para o uso do KMC com 71,7% sentindo-se feliz quando
o descritivo. Africana. O o
care center. Nigéria. seu bebé esta na posicao canguru.
The influence of the K_angaroo Santgs, Avaliar através de uma revisdo de . . Indicaram que o Método Canguru influencia na melhora
Method on the time of AP; . ) . . Bahia, Brasil. L , .
T . literatura se o MC influencia no tempo Revisao . do quadro clinico do recém-nascido prematuro,
hospitalization of the | Sapucaia . = . . . . Rev. Pesqui S S
: . . de internacdo do recém-nascido integrativa. . contribuindo para uma melhor estabiliza¢cdo do quadro e
premature infant in hospital | , CO et al . . Fisioter. ~ -
units: na integrative review 2021 prematuro em unidades hospitalares. consequente redugdo do tempo de internamento.
As barreiras e dificuldades encontradas nos estudos
foram a falta de adesao de alguns profissionais, falta de
Kangaroo Method: autonomia profissional, falta de tempo, inseguranca
potentialities, barriers and | Luz, SCL Ibdentl_ﬂcar %S'f' IOIpc()]ltenuahdades, o SC, Brasil. tec_nlga, ret():urslﬁs huma}no§ _msuﬁuentes, damtilente
difficulties in humanized care ot al barreiras e dificuldades para a “Reviséo Rev. bras agitado e barulhento, relutancia por parte de alguns
for newborns in the Neonatal 2022 implantacdo do cuidado humanizado integrativa Enférm ' profissionais para iniciar o contato pele a pele em
ICU na perspectiva do Método Canguru. ) recém-nascidos muito pequenos, falta de treinamento,
' falta de apoio da equipe médica para a realizagdo de
cuidados humanizados, falta de suporte gerencial,
desconhecimento sobre o MC e espago fisico limitado.
Abreu, aszn%rigﬁ]n%er osicfig:]aomen?: canm:ris Estudo de carater Percebeu-se um fortalecimento psiquico-materno,
Construcdo do apego entre o MQS; na Unidadep de Terapia Integsiva; descritivo Minas Gerais motivado pela presenca constante na unidade intensiva
binbmio mé&e e bebé pré-| Duarte, P x P ) ' | e pela realiza¢do do Posicionamento Canguru, além do
termo mediado pelo | ED; Dittz Neonatal e ap reender a percepcdo | - exploratorio, de Brasil. fortalecimento significativo das relagfes de apego das
osicionamento canguru Eé et aI’ sobre as relagbes de apego com seus abordagem RECOM. méaes com seus bebés e dos beneficios clinicos ja
P guru. bebés mediadas pelo posicionamento qualitativa. " J
2020 comprovados do método.

canguru.




(Continuacao Quadro 2)
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Relatar a vivéncia de uma

Estudo qualitativo,

Percebeu-se, pela vivéncia nas praticas educativas, a
importancia das orientagcdes continuas, de forma a

Humanizac&o dos cuidados Lopes, | assisténcia humanizada, por meio descritivo. tino Rio Grande do | empoderar as mées e familiares sobre os cuidados
ao recém-nascido no método | TRGetal | de praticas educativas no Método relato aep Norte, Brasil. | neonatais, com vistas a continuidade do método em
canguru: relato de 2017 Canguru, em uma maternidade- experiéncia REUOL. todas as fases que o contemplam. Assim, deve-se
experiéncia. escola valorizar tais acOes educativas, nas praxis de
Enfermagem, em prol da melhoria da qualidade de vida
do recém-nascido e de sua familia.
Kangaroo position: Immediate | Defilipo, Anali_sar 0s ef(_eitgs fisioldgicos Minas Gferais, Houve diminuicdo da frequépcia respi_raté[ia e do escore
effects on the physiological | ECetal |mefj latos da posicdo canguru em Intervencéo _ Brasil, de Sllvermqn-Anderson apos a reahzagaoNda posIGao
variables of preterm and low 2017 recém-nascidos criticamente FISIOter_. Mov. canguru,A a_lem da manutencdo da_ saturagao per|f?r|9a
birth weight newborns doentes. (Online) de oxigénio, da temperatura axilar e da frequéncia
' cardiaca.
Analisar o conhecimento, as . . .
potencialidades e as barreiras _ _ Os qllscurso§ da_ts enfermelra_\§ re_velare}m conheume_nto
Kangaroo method: | Ferreira, | relacionadas a implantacdo do Estudo de Mé?g:ile Egs' F‘TC'?IH ?jusepcrla idtgne?pznencwil pratlpa]} If lc:;arrelreils
perceptions on knowledge, | DO etal | Método Canguru, na percepcdo de abordagem Anna-Nery- ir?s%(t:uc::ic?n;s aeniigrg Cgm:li d‘ﬁgﬂge %a rﬁé’i) dc? aggrg
potencialities and barriers 2019 enfermeiras que atuam nas qualitativa. Rev. Enferm - b fici . %0 d
among nurses unidades materno-infantii de um ' ' pptenC|a|s ENETICIOS para proporcionar a construcao de
hospital-escola vinculo e |nd|quer_n a educggao permanente como
estratégia necessaria para sua implantacao.
Compreender as condi¢des que l_l:et'_sqwsa_ d Rio de A enf . feri dificuldad licar de f
Desafios gerenciales para | Silva, LJ | influenciam a adeséo e aplicacdo qua|| . |\]{a, guia Ia Janeiro, Brasil. | . en erlmelras re e”(;anl\]/ICl 'CUU.?_”\?Sdem ap |(zjar € forma
buenas practicas del Método et al de boas praticas por enfermeiros no pelo reterencia Revista Integral a proposta do na ; denotando um
Madre-Canguro en la UTI 2018 contexto do gerenciamento do metodologico da Brasileira de distanciamento das metas do programa nacional. O
Neonatal. cuidado de Enfermagem no MC na Teoria Enfermagem principal motivo f_0| o] dec!|n|o ou a_bandono~das préticas
UTI Neonatal. Fundamentada em REBEN. pelos profissionais, refletindo a baixa adesdo ao modelo.
Dados
Os investimentos em  capacitagbes para a
Identificar a prevaléncia das a¢oes implementacdo das agdes recomendadas por Politicas
Stelmak, | preconizadas pelo MC na préatica de Curitiba Plblicas, como o Método Canguru, sdo extremamente
Aplicabilidade  das  acoes AP; cuidados ao r(_ecem-nasmdo pré- Estudo descritivo de Brasil, Rév relevantes para 0s pro'c.essos de . n'_]uda_ngas
preconizadas pelo método Freire, termo e/ou baixo peso pela' equipe natureza Fund Care gomponamgnta|s e paradlgmatlcas'QOs pl’OfIS%IOI’laIS da
canguru MHS, de er!fermaggm de uma unldadf: de guantitativa. Online. area da saude. Embora nao se vgnflque adesdo plena
: 2017 terapia intensiva neonatal que é a todos os cuidados preconizados pelo Método

referéncia estadual para o MC.

Canguru, identifica-se, com satisfacdo, a transicdo de
um cuidado tecnicista ao humanista, e acredita-se que
ela serd a cada dia mais crescente.



https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-982961
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-982961
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/biblio-982961
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Identificar as estratégias dos

Identificou estratégias como acolhimento dos pais,

fissi . " Brasil. acesso e visita aberta, esclarecimento de davidas
Intervencdes da equipe de | g4 Eg et Ero ISsionais dg Sa“d?tﬂpafa Revista | sobre o cuidado ao bebé no banho, os ruidos e a
salde na Unidade de Terapia a, € umanizagao da assistencia Reviséo integrativa da literatura. Com. luminosidade do ambiente, utilizagdo do polvo de
. e al 2021 aos bebés e familiares durante S he. d stod identificaca
Intensiva Neonatal: reviséo hospitalizac Unidade d Ciéncias | croche, do metodo canguru e a lIdentificagcao
integrativa. a hospitalizacao na vni al ede Saude precoce da dor. Essas estratégias adotadas pelos
Terapia Intensiva Neonatal. profissionais da salde sdo importantes para o0s
cuidados diretos e indiretos aos bebés e familiares.
Abord deficiénci Auranga | A formacdo de profissionais de salde e KMC
Qualit improvemnent in ordar ~a gdeticiencia € as bad, provedor deve incluir sessdes praticas envolvendo
Kan groo R/Iother Care: Joshi, A et | questoes  contextuais — para | Estydo de séries temporais quase india. a mie e o bebé. Mantendo dados e fornecendo
Iearr?in from a  teaching al 2022 melhor%r q 0  processo ge experimental. BMJ ferramentas de KMC adequadas sdo elementos
hos itagll 9 au.tgcg' ado € experiencia de Open necessarios para melhorar KMC. Minimizar a
pital. cuidado. Quality. | interrupcdo é possivel com a familia apoio e
programacéo adequada de atividades.
Con_hecgr af percepgaccj) da A politica do MC nao esta sendo implementada de
Manteli ﬁqu'ptel een e(rjmagem te um RS, forma integral, conforme preconizado pelo
Método canguru: percepgles GV et af o§tp| a d prl\KAa,tO d quc?n 0 a Pesquisa exploratéria, descritiva, Brasil. Ministério da Sadde. Iniciativas sédo tomadas por
da equipe de enfermagem em 2017 pra ||ca tod € odo ?nguru, com enfoque qualitativo. REUFSM | alguns profissionais no que ser refere a pratica do
terapia intensiva neonatal. Implementada urante - a contato pele a pele entre mde e bebé, quando
internagdo de recém-nascidos ;
; internado em UTIN.
na Unidade de Tratamento
Intensivo Neonatal.
Constatou-se que a equipe de Enfermagem
_ apresenta conhecimento sobre os cuidados ao
o St.elmak,A Compreender 0 yalor_ atribuido Estudo descritivo, de abordagem N RNPT e/c_Jl_J BP. Pode-se_ perceber ~uma (co)
O valor atribuido pelos | P; Mazza, | pelos profissionais de o L . Curitiba, | responsabilidade pela qualidade da vida dessas
e . . . . gualitativa, com andlise do discurso : : . A . .
profissionais de enfermagem | VA; Freire, Enferm_agem aos cuidados do sujeito coletivo e auxilio do Brasil. criancas, pois os profissionais acreditam que o
aos cuidados preconizados | MHS et al | humanizados propostos pelo software Qualiquantisoft® REUOL. | reflexo dos cuidados prestados durante o
pelo método canguru . 2017 Método Canguru ' internamento na UTIN, na qual o desenvolvimento
dos érgdos estd em processo de maturagdo, seréo
observados futuramente no desenvolvimento dos
mesmos.
Avaliar as  barreiras e | Pesquisa qualitativa, observagdes China, Recomendamos intervencdes  politicas  que
Barriers and facilitators of facilitadores da adogdo de clinicas e entrevistas Asia. abordem especificamente essas barreiras e
Yue, J et . . . - . o
kangaroo mother care Método Canguru em UTINs e | semiestruturadas com enfermeiros BMC facilitadores e aumentem o apoio da familia e dos
. . X . al 2020 : . . - ) - ’ : N .
adoption in five Chinese enfermarias  pds-natais na | médicos e pais que realizaram KMC Public pares para melhoras a adog¢éo do KMC na China.
hospitals: a qualitative study. China. em sete UTINs e enfermarias pos- Health

natais alojadas em cinco hospitais
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Observou-se melhora no desenvolvimento cerebral,

Cuidado e na competéncia funcional e na qualidade de vida dos
desenvolvimento do Martins, Identificar as evidéncias sobre o Curitiba, neonatos muito prematuros, minimizando as
recém-nascido prematuro KP et Al cuidado desenvolvimental de recém- Revisio de escopo Brasil. Revista | influéncias ambientais negativas. Reitera-se que a
em unidade de terapia 2021 nascidos prematuros em unidade de po- Mineira de familia é parte essencial do cuidado
intensiva neonatal: reviséo terapia intensiva neonatal. Enfermagem | desenvolvimental, assim como o0 envolvimento
de escopo. responsavel da equipe de Enfermagem que deve ser
norteado pelas diretrizes da filosofia do cuidado.
Concluiu-se para a compreensdo das maes acerca
~ x Averiguar a percepcdo das maes . . do seu papel no cuidado e na recuperagéo do seu
Percepcao ) da§_ maes Dantas, JM | usuérias do Método Canguru sobre a Estudo qy_alltatlvo, R.'O de .| filho, sdo imprescindiveis mudancas no olhar e na
sobre a aplicabilidade do o . descritivo e Janeiro, Brasil. . e . .
Método Canguru. etal 2018 | sua aplicabilidade em uma Unidade exploratério. REUOL. postura ga equipe multlp_roflssmnal de _saude, pois
Neonatal. essas méaes devem ser orientadas com vistas a atuar
como coparticipantes no cuidado ao recém-nascido.
Objetivo geral da pesquisa € identificar
as intervencdes realizadas pela A assisténcia da equipe hospitalar deve trabalhar na
A atuagdo do enfermeiro Santos enfermagem durante_ a internagéq _dos Abordagem qualitativa Bahia, Brasil. garantir:t de cuida(_:ios continuos e forma aglequgda
na assisténoia ao recém- | ALM et éll neonatos. Como objetivos especificos do tipo revisao ’ Research, para ndo ocorre risco do neonato ou a mée. Visto
; tem-se o0 interesse em mostrar o . . Society and que todo o servigo prestado apds o nascimento do
nascido prematuro. 2021 . . integrativa. = .
vinculo que pode ser criado entre a Development | RN favorece uma boa adaptacdo para algo que é
equipe de enfermagem e a familia do novo tanto para bebé quanto a mae.
RN.
quanto. 205 cudados de | o famiia. diante do  cudado de | descriivo,de cariter |  Brasi | A famiia tem uma boa percepgdo acerca dos
enfermagem em uma Silva, EM enfermagem ao recém-nascido na explo}atério Research cwda}dos de Enfermagem mas gue amdg ha
: ) et al 2021. . . . ! - ’ condicdes a serem melhoradas para um cuidado
Unidade de Terapia Unidade de Terapia Intensiva transversal com Society and amplo e humanizado
Intensiva Neonatal. Neonatal. abordagem qualitativa. Development P
) 5 B _ _ N o _ Minas Gerais (0] méFodo € uma forma de prestar cuidados ao RN
Método Mé&e Canguru e a Aradjo, evidenciar os beneficios do MMC | Revisdo integrativa de Brasil Revistr;l de baixo peso e/ou prematuro eficaz e segura, que
Assisténcia de PM; para o RN baixo peso e a inser¢cdo da | natureza descritiva e Brasi.leira de reduz riscos de infec¢gdo, minimiza o tempo de
Enfermagem ao Recém- | Rezende, | equipe de enfermagem nesse | abordagem qualitativa Ciéncias da internacdo e favorece a formacdo do vinculo e que
nascido. GP. 2017 | processo. do problema Vida o enfermeiro possui papel fundamental no sucesso
da implementa¢do do mesmo.
As pesquisas analisadas comprovaram os beneficios
Benefits of the Kangaroo | .. poli, DB Identificar pesquisas existentes na | Trata-se  de uma Sf;g:lp © Rev ?nus?itl?i ;noetoggsfirgg;u ;raf\egzgi di\ dn;a%ebi%(\a/og
Method: An Integrative ot al 2’019 literatura que abordem os beneficios do | revisdo integrativa da Fun d’ Care | estu dogs .ue avaliem outros beneficios do método
Literature Review. método canguru. literatura. . q ~ - .
Online. canguru como padrdo de cuidados para recém-

nascidos de baixo peso ao nascer.
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gssarlsa debslgli?ig;aﬂgg Nota-se que ha uma necessidade de mais
A importancia da Brito Identificar as atribuicbes do enfermeiro naturel,\oza qualitativa Amazonia, pesquisas e artigos de  correspondéncia
enfermagem para uma | ACM et al dla}nte dos cwdados_ atrlbwdos_ no realizada  através de Brasil, significativa sobre a _te_:matlca, e alpda_ _eX|ste uma
= . método canguru descritas em artigos . Research, lacuna para sua efetividade pois ha dificuldade de
execucao efetiva do 2020 X uma Reviséo - o = .
) publicados entre os anos de 2015 a . Society and realizacdo e promocdo do método canguru por
método canguru. Integrativa da S -
2020. . Development. | alguns profissionais, muitas vezes por falta de
Literatura (RIL). . ~ S
informacé&o e capacitagcdo
Estudo transversal de Os principais resultados indicam a inadequacéo de
Dificuldades na ades3o do | Santana Analisar as dificuldades dos | abordagem qualitativa Maranhao, rotina, a politica institucional, a falta de
Método Canauru na otica TP et all enfermeiros na adesdo ao Método | desenvolvido em uma | Brasil. Revista | disponibilidade de alguns profissionais e familiares,
do enfermeirg 2022 Canguru na Unidade de Terapia | maternidade publica de Eletrénica escassez de recursos fisicos, a falta de infraestrutura
) Intensiva Neonatal (UTIN). uma cidade do Estado | Acervo Salde | na unidade de salde, além da falta de capacitacéo
do Maranh&o. para os profissionais.
A humanizacéo estd evidente na compreensdo da
equipe de enfermagem e dos familiares. O
- . . . profissional enfermeiro deve se aperfeigoar-se sobre
A assisténcia de Ic_ientjf]car atraves  de PESQUISAS | Eotiido de abordagem Brasil as competéncias e o tema de humanizacdo. Fica
. . cientificas o processo de humanizacao o Research, o . . o . .
enfermagem humanizada | Silva, DA realizado por enfermeiros em Unidades qualitativa, de cunho Society and explicita a importancia da participagéo familiar, assim
na Unidade de Terapia | etal 2021 de Tera pia Intensiva Neonatais e descritivo, do  tipo Develoyment como a dedicacdo da equipe. Para a terapéutica
Intensiva Neonatal. descreverpaim ortancia dessa pratica revisdo integrativa. P " | humanizada, tranquilizando o espaco desfavoravel
P P ' da unidade levando aconchego e a presenca familiar
com intuito de possibilitar a alta hospitalar do recém-
nascido.
Foram encontrados beneficios como a estabiliza¢éo
Estudo qualitativo e cardiorrespiratéria; termorregulagdo; favorecimento
descritivo, com revisao do aleitamento materno exclusivo; reducéo do indice
A importaria do metod e e g | Rio de | G T e e o e, & ecao
mé&e canguru na unidade Silva. AS Abordar o MMC, seus beneficios e sua aboroia ens Janeiro, Brasil, de internacio: nfelho?a no sbnO' efei%o anal ésigo
de terapia intensive etal ,2020 contextualizagdo no  processo  de envolvegndo 0s Revista Bras ela Iiberagéo ’de endorfinas e meihora da relagao da
neonatal: uma revisédo de humanizagéo dentro das UTINSs. ; ] “ Terap e pel & a §ao 9
; descritores: UTI - mée e o RNPT. O MMC é importante na promogao
literatura. » wo Saude. L -
neonatal”, método de inUmeros beneficios para o RNPT,
canguru”, proporcionando de uma maneira geral, uma conexao
“neonatologia”. maior com seus pais e diminuindo a permanéncia do
RNPT no ambiente hospitalar.

Fonte: As Autoras (2022).
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Diante dos estudos, pudemos agrupa-los em trés principais categorias que
serdo discutidas logo a seguir. A saber, essas categorias sdo: Assisténcia
Humanizada na implementagdo do Método Canguru; Beneficios da aplicabilidade do

Método Canguru e Dificuldades na adesédo do Método Canguru.

Assisténcia Humanizada na implementacdo do Método Canguru

O método canguru € uma proposta de atencdo humanizada que exige a
necessidade de inserir a familia neste processo de cuidado. Porém, o conhecimento
acerca da humanizacdo da assisténcia ao recém-nascido ainda € empirico, nem
sempre sao utilizadas condutas acolhedoras e benéficas que envolvam estratégias
gue proporcionem um atendimento humanizado. O processo exige da equipe de
enfermagem comprometimento para buscar novos conhecimentos e executar a
assisténcia aos pacientes (SA et al., 2021).

Nesse ambiente, a humanizacao representa um conjunto de iniciativas que
visa a producdo de cuidados em saude voltadas para o respeito e individualidades.
Estudos revelam que assistir o neonato de forma humanizada, representa um
conjunto de acBes que devem ser colocadas em pratica. A humanizacdo dos
processos e a comunicacdo efetiva com os pais sdo fundamentais para uma boa
assisténcia. O enfermeiro possui a funcédo de orientar e inserir 0s pais nos cuidados
com seu filho. O acolhimento pela equipe de enfermagem é fundamental para o
estabelecimento de vinculo entre a familia e os profissionais de saude (SILVA et al.,
2021).

Para que o MC seja aplicado por uma equipe multiprofissional capacitada,
deve-se conhecer sua finalidade, suas etapas, vantagens e implicacbes para o
desenvolvimento do prematuro e a familia. Tal passo é importante no ambito do
sistema de saude brasileiro, para que todos os envolvidos tenham acesso a saude
de qualidade centrada no cuidado humanizado (LOPES et al., 2017).

O MC procura respeitar as singularidades de cada RN/familia, com vistas a
preservacao e estimulo ao vinculo familiar, ao melhor desenvolvimento infantil, e a
assisténcia humanizada (STELMAK; FREIRE, 2017).

E importante frisar que existem empecilhos no ambito hospitalar para que a

equipe de enfermagem consiga desenvolver as praticas assistenciais de forma
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humanizada, como a falta de insumos, quadro profissional incompleto e condi¢bes
criticas de trabalho (SILVA et al., 2021).

Beneficios da aplicabilidade do Método Canguru.

Esta categoria tem como objetivo enfatizar os beneficios do Método Canguru
para o recém-nascido na UTI Neonatal. Alguns j& destacados em literaturas e que
serdo discutidos neste estudo sdo: estabilizacao cardiorrespiratoria,
termorregulacdo, favorecimento do aleitamento materno, reducdo de indice de
mortalidade, recém-nascidos pré-termo (RNPT) de baixo peso, reducéo do risco de
infeccdo perinatal, diminuicdo de tempo de internacdo, melhora no sono, efeito
analgésico pela liberacdo de endorfinas e melhora da relacdo da mée e o RNPT
(SILVA et al., 2020).

Estudos relatam que o método canguru pode promover alteracdes fisiologicas
em relacdo aos sinais vitais, principalmente em termos de temperatura, saturacdo de
oxigénio, frequéncia respiratéria, frequéncia cardiaca e a estabilizacédo
cardiorrespiratoria. A posicdo do MC deve ser mantida o maior tempo possivel. A
reducédo da frequéncia respiratoria e cardiaca esta relacionada a reducdodo estresse
fisico do recém-nascido. Neste caso o MC, torna-se um distintivo em relacdo com as
abordagens usuais, pelo contato mae e filho. A saturacdo de oxigénio esta
relacionada ao relaxamento do bebé e ao aumento de oxigenacdo tecidual. A
temperatura também é estabilizada pelo MC, o contato pele a pele evita aperda de
calor e favorece a homeostasia (ARAUJO; REZENDE, 2017).

No que se referem aos beneficios do método canguru, o aleitamento materno,
o qual além de prevenir, manter e de reduzir a morbimortalidade infantil, representa
uma estratégia natural de vinculo, apego, amparo e nutricdo ao neonato, pois
promove saude integral ao bindbmio méae-bebé, envolve interacdo intensa entre mae
e filho, além de beneficios para a saude, psiquicos e fisicos, da mde (MANTELLI et
al., 2017).

Sobre o posicionamento do método canguru, destaca-se o estudo de Abreu,
Duarte e Dittz (2020) os quais perceberam de primeiro momento, que as maes
participantes, foram motivadas a realizar o MC pelos beneficios clinicos do método.

Perceberam resultados condizentes com a aproximacdo e fortalecimento do
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sentimento de apego, cuidado e segurangca materna. O contato pele a pele pode
conceder a constituicdo da crianga e contribuir para o apego entre ela e seus pais.

Outro beneficio do MC é a reducdo da mortalidade neonatal e o tempo de
internacdo hospitalar. Estudos realizados mostram que 0s recém-nascidos
prematuros que sdo submetidos ao método canguru ficam hospitalizados por tempo
inferior em comparacdo aos tratados pelo modo usual. Isso acontece por que o
percentual das criancas que se mantém em aleitamento materno exclusivo pelo MC
€ maior se comparado aos recém-nascidos tratados usualmente. Sendo assim,
percebe-se também a reducéo de infeccdo (ARAUJO; REZENDE, 2017).

ApoGs os resultados apresentados, podem-se notar imensuraveis beneficios
gue o método canguru traz ao recém-nascido prematuro. Estimular e implementar
esse método propicia a seguranca, confianca e tranquilidade e melhora o vinculo
entre a mae e o filho, melhora os sinais vitais, estimula o aleitamento materno e

diminui o tempo de internacao e infecgdes.

Dificuldades na adesédo do Método Canguru

A aplicacdo do método canguru e da equipe de enfermagem ainda passa por
um processo de adesdo aos cuidados preconizados, a resisténcia da equipe de
enfermagem que presta atendimento ao RN, ocorre devido a capacitacdo dos
profissionais e sensibilizacdo envolvendo tal pratica, a falta de inseguranca e a falta
de conhecimento prejudicam a adeséao do profissional.

O presente estudo também se deparou com muitas dificuldades para a
realizacdo do cuidado humanizado, que vao desde a questdo de inseguranca
profissional e falta de conhecimento da equipe de enfermagem (LUZ et al., 2022).

Ha& uma resisténcia por parte da equipe multidisciplinar em aceitar
inteiramente a proposta como um projeto de cunho interdisciplinar, que tenha real
impacto na qualidade global da assisténcia neonatal. Acredita-se que seja pela falta
de habilidade, sobrecarga de trabalho e falta de recursos humanos, materiais e
estruturais (FERREIRA et al., 2019).

Outras barreiras mencionadas para implementar o MC sdo a falta de
organizacdo, a falta de pessoal e 0 espaco limitado dentro da UTIN. Também foram
citadas preocupagbfes com a seguranga, tais como treinamento insuficiente,

aumento da carga de trabalho, falta de diretrizes e de suporte gerencial e falta de
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apoio dos meédicos. A falta de tempo, escassez de recursos humanos,
disponibilidade do profissional, inseguranca técnica, ambiente agitado e barulhento
igualmente sao limitadores para a adesédo ao MC (LUZ et al., 2022).

Outro fator que chama bastante atencdo é a falta de disponibilidade dos
enfermeiros. Isto geralmente acontece pelo fato de a superlotagdo ser um grave
problema, nunca fizeram cursos de capacitagdo e atualizacdo no tocante ao Método
Canguru, o conhecimento que possuem foi adquirido nas instituicbes de ensino
superior e no exercicio diario da profissdo. A inadequacdo de rotina, a politica
institucional, a falta de disponibilidade de alguns profissionais e familiares, escassez
de recursos fisicos, a falta de infraestrutura na unidade de saulde, além da falta de
capacitacdo para os profissionais, visto que, em sua maior parte sdo enfermeiros
com seis meses a um ano de experiéncia em cuidados com o RN (SANTANA et al.,
2022).

A falta de capacitacdo dos colaboradores, assim como a resisténcia da
equipe multiprofissional em executar as recomendacdes do método, mesmo que de
forma parcial, oferecendo apenas o contato pele a pele do recém-nascido com sua
mae, constitui-se um dificultador do processo.

Pela alta demanda nos hospitais e falta de profissionais ndo é realizado o
método pois ndo € so o familiar chegar na UTI Neonatal e pegar o recém-nascido na
incubadora, as vezes por conta da correria 0s profissionais acabam deixando passar
esse momento. Essa questdo dos profissionais pode ser uma das maiores
dificuldades para poder conseguir aderir MC (SANTANA et al., 2022).

Porém apos os achados nota-se que ha dificuldade de realizacdo e promocéo
do método canguru por alguns profissionais, muitas vezes por falta de informacéo e
capacitacdo (BRITO et al., 2020).

A falta de conhecimento da profissdo por parte dos demais trabalhadores da
equipe de saude reflete com resultados negativos, € necessario que os membros da
equipe de saude reconhecam a importancia de compartilhar e lutar pelo alcance das
metas coletivas estabelecidas (SILVA et al., 2018).

A resisténcia da equipe que presta assisténcia aos RN, ocorre devido a falta
de capacitacdo dos profissionais e sensibilizacdo envolvendo tal pratica, a
inseguranca e a falta de conhecimento prejudicam a adesao do profissional. O fato
desse modelo ndo ser difundido na instituicdo confere resisténcia a proposta
(FERREIRA et al., 2019).
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Como um todo a equipe de enfermagem deve ser capacitada e informada
sobre os beneficios que o método propde porque o nosso maior foco € a melhora
dos recém-nascido, mas tem uma grande resisténcia nos hospitais e na equipe de

enfermagem.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Percebemos que o indice de prematuridade vem crescendo nos ultimos anos e
sendo a principal causa da mortalidade neonatal. Segundo a OMS, estima-se que a
cada ano, 15 milhdes de bebés nascem prematuros e muitos requerem cuidados
especiais.

O Método Canguru vem com uma proposta de atencdo humanizada e busca
inserir a familia no processo desse cuidado, porém a falta de conhecimento, de
estrutura e de comprometimento resulta como uma grande dificuldade na utilizagao
do Método Canguru.

Foram identificados 25 estudos nas bases de dados por meio dos quais foi
possivel observar e conhecer a eficacia, beneficios e dificuldades encontradas para
a implementacdo do Método Canguru dentro da Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal. Dentre as dificuldades encontradas nos estudos cita-se a falta de
conhecimento, equipe, organizacao, espaco limitado, inseguranca dos profissionais
de enfermagem como principais fatores.

Os estudos relataram que o MC pode promover uma grande melhora no clinico
do RN, a posicédo do método pode ser realizada o maior tempo possivel estimulando
o aleitamento materno, confianca e tranquilidade da familia e do RN, melhora o
vinculo de mée e filho e também reduz a mortalidade neonatal e o periodo de
internacao hospitalar.

Por fim, devemos orientar a equipe de enfermagem oferecendo capacitaces,
pois a falta de conhecimento da equipe retrata como resultado negativo tanto para
equipe quanto para o paciente. Conclui-se que, para uma assisténcia mais eficaz e
de qualidade, ha necessidade de comprometimento por parte da equipe que estao
contribuindo nos cuidados e principalmente da instituicdo. Sem esse conhecimento,

a equipe apresenta afei¢cdo para aplicar o Método Canguru, proveniente da falta de
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uma estrutura organizacional para a utilizacdo do Método Canguru como prética

diéria.
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