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The parents’ perspective of low birth weight newborn about the kangaroo method
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Resumo

Este estudo visa analisar as percepc¢des dos pais de recém-nascidos pré-termo sobre 0 Método Canguru. Trata-se de
uma pesquisa qualitativa, modalidade Estudo de Caso, cujos dados foram obtidos entre marco e dezembro de 2016,
mediante entrevistas semiestruturadas com 12 mdes e trés pais de recém-nascidos pré-termo, em um hospital de
ensino de Campo Grande - MS, Brasil, sendo suas narrativas submetidas a técnica de analise de contelido tematica. Os
dados coletados foram agrupados em trés nucleos tematicos: “O Método Canguru como contribuinte para a
aproximagdo e formagdo do vinculo entre pais e filho”; “O Método Canguru como favorecedor do crescimento e
desenvolvimento do filho pré-termo”; e “O Método Canguru como facilitador do aleitamento materno exclusivo”. Na
descricéo destas percepgdes, encontraram-se como beneficios do método a construcéo do vinculo entre pais e filhos, a
aceleracdo do ganho de peso do bebé, melhor desenvolvimento motor, incentivo & amamentacéo e a alta precoce,
coincidindo com as vantagens descritas pela literatura vigente.

Palavras-chave: Recém-nascido de baixo peso; Recém-nascido prematuro; Método canguru; Humanizacdo da
assisténcia.

Abstract

This study aims to analyze the parents perception of Low Birth Weight Newborn about the Kangaroo Method (KM).
It’s a qualitative research, in Case Study mode, whose data were obtained between March and December 2016, by
conducting semi-structured interviews with 12 mothers and three fathers of the Low Birth Weight Newborn, in a
university hospital in Campo Grande - MS, Brazil, and their narratives were subjected to thematic content analysis
technique. The collected data were grouped into three thematic groups: “The Kangaroo Method as a contributor to the
approximation and formation of the bond between parents and child”; “The Kangaroo Method as a growth and
development promoter of the premature child preterm”; and “The a Kangaroo Methods a facilitator breastfeeding
exclusive”. In describing these perceptions, as method benefits were found the bond construction between parents and
children, the baby’s weight gain acceleration, greater motor development, encouraging breastfeeding and early
discharge, coinciding with the advantages described by the current literature.

Keywords: Low weight newborn; Premature newborn; Kangaroo method; Humanization of assistance.

Resumen

Este estudio tiene como objetivo analizar la percepcion de los padres del Recién Nacidos con Bajo Peso sobre el
Método Canguro. Es una investigacion cualitativa, en modo de estudio de caso, cuyos datos se obtuvieron entre marzo
y diciembre de 2016, por medio de entrevistas semiestructuradas con 12 madres y tres padres del Recién Nacidos con
Bajo Peso, en un hospital docente en Campo Grande - MS, Brasil, y sus narrativas fueron sometidas a la técnica de
andlisis de contenido tematico. La percepcion de los padres sobre lo MC experimentado en el contexto hospitalario se
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agrupaba en tres grupos tematicos: “Lo Método Canguro como contribuyente a la aproximacion y formacion del
vinculo entre padres e hijos”; “El Método Canguro como promotor del crecimiento y desarrollo del nifio prematuro”;
y “El Método Canguro como facilitador de la lactancia materna exclusiva”. En la descripcion de estas percepciones,
los beneficios del método fueron la construccidn del vinculo entre padres e hijos, la aceleracién del aumento de peso
del bebé, mayor desarrollo motor, fomentar la lactancia materna y el alta temprana, coincidiendo con las ventajas
descritas en la literatura actual.

Palabras clave: Recién nacido de bajo peso; Recién nacido prematuro; Método canguro; Humanizaciéon de la
assisténcia.

1. Introducéo

A prematuridade é considerada um problema de salde publica no pais e esta associada ao baixo peso ao nascer, e é
responsavel por elevadas taxas de morbimortalidade no periodo neonatal (Oliveira, et. al., 2016). Frente a essa problematica,
no inicio dos anos 2000, o Ministério da Sadde instituiu 0 Método Canguru (MC) como uma Politica de Salde brasileira
voltada aos recém-nascidos de baixo peso (RNBP) (Ministério da Saude, 2017). Ao contrario dos outros paises, no Brasil o
método foi implantado de maneira mais abrangente e engloba o pré-natal das gestantes com risco de parto prematuro, o
nascimento, a hospitalizacdo, a alta e as consultas dos RNBP (Ferreira, Monteiro & Souza, 2020).

A aplicacdo do MC esta dividida em trés etapas: a primeira se inicia no pré-natal de alto-risco, no nascimento de um
recém-nascido pré-termo (RNPT) e, posteriormente, pela internacdo da crianga na unidade neonatal. A segunda etapa tem
inicio apos a estabilizacdo das condigdes clinicas do bebé, que passard a maior parte do tempo possivel em contato pele a pele
com seus pais, estimulando-se assim o contato fisico e o vinculo. A terceira etapa comeca na alta hospitalar do bebé, com o
acompanhamento ambulatorial ou domiciliar até que a crianca atinja 2.500 gramas, dando continuidade a assisténcia
(Ministério da Saude, 2017).

A literatura e as experiéncias dos servicos evidenciam que o MC é uma intervencdo viavel, que propicia inimeros
beneficios ao RNPT, dentre eles: reducdo da mortalidade; diminuicdo de infec¢des durante a internacgdo; controle da dor;
estabilidade cardiorrespiratéria; auxilio no desenvolvimento neuropsicomotor do recém-nascido (RN); favorecimento do
vinculo entre pais e filhos; a amamentagdo exclusiva; dentre outros (Costa, et. al., 2015).

Por sua vez, o envolvimento das méaes com o MC dependera de sua concep¢do de gravidez e parto prematuro, bem
como de sua historia pessoal e familiar. Assim, no hospital, & necessario criar estratégias para que os pais compreendam que o
MC néo € apenas a Posi¢cdo Canguru (PC), mas o quanto é fundamental também para o fortalecimento do vinculo, para a
manutencdo da amamentacdo e para a construcdo da parentalidade, assim como o preparo para a participacdo dos pais no
cuidado dos filhos dentro da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) e ao desenvolvimento de competéncias para o
cuidado no ambiente domiciliar (Dantas, et. al., 2018; Souza et. al., 2019).

A realizagdo deste estudo se justifica pela importancia de compreender a visdo dos pais/familiares sobre o MC,
concedendo visibilidade as suas percepcbes e entendimento sobre como ocorre a sua participacdo nos procedimentos
rotineiros. Sua relevancia pauta-se na geracdo de subsidios para gestores e profissionais de saude, a fim de potencializar o
desenvolvimento dessa estratégia nos hospitais, estimular a participacdo familiar e, ainda, visando a qualificacdo da atencéo.
Em vista disso, a questdo de pesquisa foi assim delineada: Qual é a percepcdo dos pais sobre 0 MC desenvolvido no ambiente
do hospital? Assim, o objetivo da pesquisa consistiu em analisar as percepc¢@es dos pais de RNPT acerca do MC realizado no

contexto hospitalar.

2. Metodologia

Estudo qualitativo, na modalidade Estudo de Caso, desenvolvido em um hospital de ensino de Campo Grande, Mato

Grosso do Sul (MS), Brasil. Desde 2012, o hospital encontra-se habilitado como referéncia estadual para o MC, sendo
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credenciado também como Iniciativa Hospital Amigo da Crianca (IHAC).

Os Estudos de Caso mapeiam, descrevem e analisam as relagdes, 0s contextos e as percepcdes sobre uma determinada
situacdo, além de permitir esclarecer os fatores que interferem nos processos e de possibilitar a sua replicacdo em situacoes
semelhantes (Yin, 2015).

Participaram do estudo pais que tiveram a experiéncia de ter seus filhos prematuros hospitalizados na unidade
neonatal. Os critérios de inclusdo foram pais e maes, independente da idade, residentes na capital ou no interior do estado, que
participaram de todas as etapas do método. Foram excluidos do estudo maes e pais que a pesquisadora ndo localizou o
endereco para realizar a visita domiciliar. Foi realizado um contato prévio com os pais para convida-los a participar da
pesquisa. Ndo houve recusa dos pais em participar do estudo. Assim, a investigacdo contou com a participacdo de 12 maes e
trés pais, totalizando 15 participantes. O nimero de pessoas entrevistadas foi definido a partir do momento em que as
informagdes se mostraram suficientes para responder ao objetivo do estudo.

A coleta de dados ocorreu de margo a dezembro de 2016, por meio de entrevista semiestruturada, quando os pais
participavam da terceira etapa do método, a qual foi conduzida a partir de um roteiro, contendo dados de identificacdo e duas
questBes guias, quais sejam: Em sua opinido, o que é o MC? E como é ter um filho no Cuidado Canguru?

As entrevistas foram realizadas em domicilio ou no consultério na terceira etapa do método, e em horério escolhido
pelos participantes, sendo gravadas em dudio e depois transcritas, conservando-se as expressdes de linguagem utilizadas pelos
mesmos. Todas as entrevistas foram realizadas individualmente, com exce¢do de uma, cujo casal optou por participar da
pesquisa e da entrevista conjuntamente. A média de duracdo de cada encontro foi de 28 minutos.

Para a analise dos dados, foi utilizada a técnica de analise de contelido na modalidade andlise tematica proposta por
(Gomes, 2016), constituida por trés etapas interligadas: pré-andlise, que consistiu na selecdo dos documentos a serem
analisados e no resgate dos objetivos do estudo; explora¢do do material transcrito com leitura em profundidade dos diélogos,
que possibilitou captar os nlcleos de sentido e classificar os achados em categorias empiricas; e tratamento dos resultados
alcancados e interpretacdo dos dados brutos, os quais foram submetidos as anélises. A partir dai, se realizou interpretagdes,
inter-relacionando-as com o referencial tedrico da Politica Nacional de Atencdo Humanizada ao Recém-Nascido - Método
Canguru e da literatura cientifica nacional e internacional sobre o tema.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Mato
Grosso do Sul, com o protocolo CAAE n°. 51279715.6.0000.0021, Parecer n.° 1.371.216 aprovado em 16/12/2015, seguindo
todos os preceitos éticos previstos nas ResolugBes 466/2012 - 510/2016 - 580/2018, do Ministério da Salde. Os participantes
do estudo leram e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os pais e 0s responsaveis pelas maes
adolescentes foram informados sobre a pesquisa, € 0s que concordaram com a participacdo, assinaram o TCLE, sendo que as
adolescentes assinaram o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido. Para preservar a identidade dos participantes, os relatos

foram identificados como mée ou pai e 0 nimero da entrevista subsequente (Mae 1, Pai 1).

3. Resultados e Discussao

As percepgdes dos pais sobre o MC experienciadas no ambiente hospitalar foram agrupadas em trés nlcleos
tematicos: “O MC como contribuinte para a aproximagao e formagéo do vinculo entre pais e filho”; “O MC como favorecedor

do crescimento e desenvolvimento do filho pré-termo”; e “O MC como facilitador do aleitamento materno exclusivo™.

O MC como contribuinte para a aproximacao e formacao de vinculo entre pais e filho
O MC é um novo paradigma na assisténcia ao prematuro e, para tal, a entrada e permanéncia dos pais na unidade
neonatal deve ser estimulada. Para os pais entrevistados, o MC significa um cuidado que permite a aproximacédo deles com os
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filhos, conforme demostram as falas a seguir:

A doutora falou que o Método Canguru é pra vocé ficar mais com seus filhos amarrados, para eles estarem mais
préximos de vocé (MAE 1).

[...] Sem contar que eles ficam bem mais proximos da gente, a gente vai criando mais amor por eles (MAE 2).

[...] Que era melhor pra eles e para o vinculo com a mae (MAE 3).

A pesquisa realizada em unidade neonatal de um hospital-escola no Sul do Brasil, com a participacdo de nove maes
vivenciando o MC, revelou que, em suas percepcdes, a PC proporciona sentimentos de emocao e alegria por transmitir carinho
e calor aos filhos, além de criar condicdes para o fortalecimento e estabelecimento do vinculo e do apego (Heck, et. al., 2016).

Esta percepcdo também foi evidenciada por enfermeiras atuantes na unidade materno-infantil de um hospital
universitario, do interior de Minas Gerais, Brasil, que descreveram como potencialidades do MC a criagdo de vinculo e a
construcdo de lagos afetivos entre 0 neonato e a mae, estendendo-se a promog¢éo de vinculo junto ao pai, familiares ou outras
pessoas proximas ao RN (Ferreira, et. al., 2019).

As mades entrevistadas relacionam o contato pele a pele como uma continuagéo da gestacéo, que foi interrompida pelo

parto prematuro:

Até a posi¢cdo é como se elas estivessem na barriga ainda, acho que eles devem se sentir assim. Entdo, eu acho que
isso ajuda. Pra mim, é isso, é essa posi¢ao pele a pele, contato com a mde. O meu marido também falou que parecia
que ela estava na barriga dele, como se ele estivesse gravido (risos) dela [...] (MAE 11).

Eu ficava bastante tempo com ele no colo, pra ele se sentir mais protegido. Por ele ser prematuro, ele acha que ainda
t& [sic] dentro da barriga (MAE 2).

O MC é também uma forma de acolher a familia e, em especial, a mée, que vivencia de modo peculiar os impactos
causados pelo parto antecipado. Assim, a mae deve ter a oportunidade de se aproximar da rotina de cuidados do filho, durante

a hospitalizacéo:

[...]1 A gente vai conhecendo eles, cada dia que passa, porque a gente ta [sic] cuidando, a gente ta [sic] perto, ta [sic]
do lado um do outro (MAE 2).

Eu acho assim, que o Método Canguru foi mais para minha aproximagao com ele, para aprender a cuidar dele, para
ter mais um vinculo entre mée e filho [...] (MAE 3).

A participagio da familia ¢ fundamental para o desenvolvimento do MC. E necessario que a mae tenha amor,
confianca e disponibilidade de tempo para se dedicar ao filho. Ao executar os cuidados, 0s pais sentem que assumem o Seu
papel, visto que, por um determinado periodo, seu filho pertenceu a equipe e, ao cuidarem dele, resgatam a sua funcéo e se
percebem mais preparados para a alta da unidade neonatal (Aires, et. al., 2020).

No entanto, quando se delegam alguns cuidados da crianca aos pais, ndo significa desresponsabilizar o profissional de
enfermagem, pois este devera supervisionar, identificar dificuldades, compartilhar os cuidados e fornecer as orientacdes
necessarias. A equipe de enfermagem deve estimular o encontro entre os pais e 0s neonatos, além de proporcionar o
compartilhamento de cuidados, de modo que os pais ndo se sintam assoberbados, mas consigam compreender e desempenhar
seu papel junto ao filho (Souza, et. al., 2019).

O pai relata a sua experiéncia ao visitar a filha na UTIN:
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Eu ficava com ela, eu conversava com ela desde que estava l& dentro daquela estufa, ela comecgava a se mexer, ai

vocé pegava nela, ela ficava quietinha [...] (PAI 3).

O pai ressalta que, quando a filha iniciou a PC, melhorou seu vinculo com o bebé:

E a facilidade se tornou quando nés conhecemos o Método Canguru. Ficou muito mais facil para nés. Nossa, muda
da agua para o vinho com o Método Canguru! Vocé fica mais préximo da sua filha, ela sente mais vocé. E pele com
pele, como ja é o método (PAI 2).

Os pais enfrentam todas as dificuldades para estar por mais tempo ao lado do filho hospitalizado e é importante que se
reconhecam como pais. Nesse sentido, a equipe de enfermagem deve ajudar nessa aproximacao do pai com o filho pré-termo,
na perspectiva de equidade de género (Lopes, et. al., 2019).

O MC pode ser considerado como facilitador no processo de formagéo de vinculo mée-pai-bebé, ja que proporciona a

insercéo e participa¢do mais direta do pai no cuidado ao filho, além da aproximacédo da familia como um todo:

Ele une mais o casal. Ele uniu bastante eu, minhas filhas e o meu marido (MAE 8).

No discurso a seguir, o pai relata que optou por acompanhar as filhas prematuras e a esposa durante este periodo de

hospitalizacéo:

Eu larguei o emprego para vir ficar com elas no hospital. A enfermeira falou que o Canguru as ajuda no

desenvolvimento, no peso e também ajuda a ter convivéncia. Que sempre é para estarmos com elas préximas no

corpo a corpo [...]. Em minha opini&o, o Método Canguru ajudou a gente, como elas nasceram com 600 e 900

gramas, elas ndo teriam chance de vida, se ndo fosse 0 Método Canguru [...] (PAI 1).

A fragilidade do RNPT e o desejo de estar ao seu lado faz com que os pais optem pelo MC, dando prioridade a esse
filho hospitalizado, deixando de lado as demais necessidades familiares. Esta atitude acarreta alteracfes no cotidiano da
familia, portanto, demandando o apoio dos membros da equipe de saide. A formacgdo do vinculo mée-pai-bebé ocorre de
maneira gradativa (Souza, et. al., 2019), e quanto mais oportunidades forem oferecidas, maior sera a probabilidade de resposta

afetiva (Ferreira, et. al., 2019).

O MC como favorecedor do crescimento e desenvolvimento do filho pré-termo

Para os pais participantes do estudo, o0 MC traz diversos beneficios para os filhos nascidos prematuros, dentre eles, o
ganho de peso, o estimulo ao desenvolvimento, a alta precoce e a seguranca dos pais para a realizacdo dos cuidados. Além
desses aspectos, segundo eles, os bebés ficam mais calmos e dormem melhor. Nas falas a seguir, se percebe a énfase dada

pelos pais ao ganho de peso do pré-termo:
O Canguru, assim, o que a gente leva e fica com a crianca todo o tempo, ela ganha peso, € um processo mae e filho
muito grudado (MAE 10).
E ficar com a crianca no colo para ela ganhar mais peso (MAE 5).
[...] Eu falava assim: ai, eu acho que vou ganhar a mae canguru do ano, porque o tanto que eu fazia e o tanto de peso

que ela sobressaia com relagdo as outras criancas! Eu acho que, comprovadamente, a crianga que fica no método
pele a pele ganha mais peso (MAE 4).
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[...] A técnica de enfermagem de 1a explicou que ajuda o bebé a ganhar peso, que € por isso que as mées que vao la
para o Canguru, tentam ficar o maior tempo possivel com os bebés, desse jeito (MAE 11).

Estudo transversal realizado no estado de Ronddnia, Brasil, com 86 RNPT, dividido em dois grupos: um com 48 pré-
termos submetidos ao contato pele a pele (por 8h/dia, pelo menos); e outro com 38 prematuros ndo submetidos ao contato pele
a pele evidenciou que a PC influencia positivamente no ganho de peso e no tempo de internagdo dos neonatos (Souza, et. al.,
2018).

A preocupagdo dos pais com o ganho de peso dos filhos nascidos prematuros se justifica ja& que um dos critérios
utilizados para a alta hospitalar desses RN é o ganho de peso diario por trés dias consecutivos, sendo que o peso minimo
exigido é de 1.600 gramas (Ministério da Saude, 2017).

Para uma das maes, a PC favorece o ganho de peso e facilita a eructacdo ap6s a amamentacdo: O Método Canguru,
que é o do peitinho de colocar ele em pezinho aqui, é importante pra crianca, pra fazer arrotar, pra fazer engordar, para eles
terem contato com a mée, que é o que fez muito bem para os meus filhos, que eu acho que engordou muito eles fazendo o
Método Canguru (MAE 9).

A PC mantém a oxigenagdo adequada, estabiliza a frequéncia respiratoria, evita episodios de apneia, refluxo e
broncoaspiracdo (Costa, et. al., 2015). Ap6s as mamadas, se orienta que as criancas sejam mantidas em contato pele a pele,
pois 0 RNPT regurgita com facilidade.

O MC é percebido pelos participantes da pesquisa como uma estratégia importante para o crescimento e
desenvolvimento do bebé pré-termo:

O RNPT tem seu crescimento e desenvolvimento intrauterino suspenso pelo parto antecipado e esses prejuizos podem
se prolongar nos primeiros anos de vida da crianca. O estudo realizado com prontuérios de criancas nascidas pré-termo e com
muito baixo peso, acompanhadas no ambulatdrio de um hospital no oeste do Parana, mostrou que nascer pequeno para a idade
gestacional (PIG) causou prejuizo no crescimento nos primeiros 12 meses de vida (Rover, et. al., 2016). Por sua vez, um
estudo de revisdo sistematica e metanalise concluiu que uma em cada seis criangas nascidas pré-termo ou com muito baixo
peso apresenta atraso em seu desenvolvimento cognitivo e motor, nas avaliacfes realizadas até os dois anos de idade corrigida
(Pascal, et. al., 2018).

Nesse sentido, o Ministério da Salde recomenda que essas criangas tenham seu crescimento e desenvolvimento
acompanhados, ambulatorialmente, ap6s a alta hospitalar e avaliados de acordo com a idade gestacional corrigida até os dois
anos de vida (Ministério da Salde, 2017).

Os beneficios da PC no processo de crescimento e desenvolvimento do pré-termo ja foram observados em outras
pesquisas, tal como em uma revisdo de literatura, na qual evidenciou ser mais favoravel com relacdo ao desenvolvimento
neuromotor precoce e também quanto as taxas de crescimento significativamente maiores, como o ganho de peso, aumento da
circunferéncia da cabeca e da circunferéncia do brago (Zirpoli, et. al., 2019). A PC mesmo quando realizada por um curto
periodo contribui para o ajuste postural e para o desenvolvimento motor do RNPT (Diniz, et. al., 2020).

Outro aspecto do desenvolvimento destacado pelos pais foi o efeito da PC no comportamento dos bebés, acalmando-

0s:

E eles ficam mais calmos, mais sossegados; esquece aqui; parece que dormem mais tranquilos [...] (MAE 7).

O Método Canguru acalma a crianga, ajuda a crianga a engordar. Eu tive essa experiéncia, eu fiz com as minhas
filhas e, pra mim, foi uma experiéncia muito boa e eu aconselho a passar adiante [...] ajuda a desestressar, quando a
crianca estiver estressada, o Método Canguru, acalma, fica tranquila [...] (PAI 2).
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E vai se desenvolvendo bem mais e vai ganhando peso, sem contar que eles ficam tao quietinhos, quando ta [sic]
colado na gente (MAE 2).

O MC é uma intervencdo natural, eficaz e de baixo custo que promove indmeros beneficios para 0 RNPT, saudaveis
ou doentes, como nos aspectos fisioldgicos, comportamentais e analgésicos, além de suscitar menos estresse e de autoeficacia
melhorada nos pais (Ministério da Salde, 2017). Ademais, a PC materna é considerada uma estratégia para a promogao do
sono do RN (Correia & Lourenco, 2020).

Como relatado na fala do Pai 2, os beneficios da PC paterna assemelham-se a PC materna, contudo, a pouca ajuda e
estimulo por parte dos profissionais, a falta de oportunidades e as questdes de género dificultam a sua pratica. A pratica do MC
é de suma importancia para o desenvolvimento do bebé, independentemente de ser implementada pela mée ou pelo pai (Lopes,
et. al., 2019). No entanto, ha uma auséncia das discussdes de género na literatura e a reafirmacdo do lugar de coadjuvante do
pai como cuidador.

No hospital de ensino em que este estudo foi realizado, as mées sdo as acompanhantes dos filhos, mas os pais podem
fazer a PC, se desejarem. Na situacdo de gemelares, as avos, 0s pais ou outro familiar, de preferéncia da mae, podem
acompanhar a puérpera e as criangas. Assim, a méde acompanha um bebé e o pai ou outro familiar, outro bebé. Essa prética foi

destacada na fala da Mée 11:

Colocaram uma em mim e uma no pai, € ai, foi bom! Foi tdo bom que n6s dormimos, dormiu todo mundo (risos): as
bebés, eu e ele! Foi isso, foi muito bom (MAE 11).

As maes também perceberam que o contato pele a pele proporcionava melhora clinica precoce do filho pré-termo: A

recuperacao é rapida (MAE 7).

Eu acho que é uma forma de ajudar o bebé a evoluir mais rapido, sair de 14 mais rapido[...] (MAE 11).

Estudos internacionais, assim como as pesquisas nacionais, demonstram que o engajamento dos pais ho MC com o
suporte dos profissionais de satde promove melhora nos resultados clinicos, com diminui¢do de complicagdes associadas a
infeccdes e menor tempo de permanéncia do pré-termo internado na UTIN, bem como proporcionam maior confianca e
satisfacdo dos pais, aumento no vinculo materno e nas taxas de amamentacdo (Ministério da Salde, 2017). Pesquisa
desenvolvida na Coreia do Sul, com 45 bebés pré-termos, evidenciou que o0 MC é seguro para essas criangas, além de diminuir
a ansiedade materna, aumentar o apego entre mae e filho e reduzir o tempo de hospitalizagao (Lim, et. al., 2015).

No entanto, a implementacdo desse método ainda néo é realidade na maioria das maternidades do nosso pais, pois a
sua institucionalizagdo s ocorreu a partir dos anos 2000 e muitas mulheres/mées desconhecem a estratégia, como pode ser
observado na fala da Mae 6: Na verdade, eu nem sabia o que era Método Canguru até eu ir para l4. Em estudo realizado com
11 mées que acompanhavam seus filhos na UCINCa, em uma maternidade-escola da cidade do Rio de Janeiro - RJ, Brasil, esse
desconhecimento também foi observado, pois a maioria (81,82%) s6 conheceu 0 método quando foi convidada a participar do
Alojamento Canguru (Dantas, et. al., 2018).

Diante desse cenério, a implementacdo do MC nas maternidades, se revela necessario e ético, a0 mesmo tempo em
que representa um desafio a equipe de salde, no sentido de atender as demandas singulares de cuidados e preparar os pais para
essa tarefa, gradativamente, além de lhes auxiliar a lidar com a fragilidade e o estresse de ter um filho RNPT.

O MC como facilitador do aleitamento materno exclusivo

Para algumas maes, a aplicacdo do MC traz diversos beneficios ao filho pré-termo, dentre eles, auxilia-las e prepara-
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las para a amamentacao:

E bom para ensinar a gente a amamentar melhor, direito, da forma correta, pra vocé ter mais proximidade com seu
bebé, que € o de por no Canguru, ali, senti [sic] ele, vocé tem que sentir. E bom, que dai, vocé amamenta bem, que
eles te ensinam uma posi¢cdo que vocé sente seu bebé melhor, que vocé o sente amamentar. Ndo mexe com algumas
coisas, atengo s para seu bebé, aquela hora de amamentar, s6 vocé e seu bebé (MAE 6).

A realizacdo do contato pele a pele, apds o nascimento, favorece as tentativas de contato fisico do filho com a mée e a
maior disponibilidade do RN durante a amamentacdo. Dessa forma, o contato pele a pele é considerado um estimulo ao
aleitamento materno exclusivo (AME), por possibilitar uma maior frequéncia, periodicidade e duracdo da amamentacéo,

conforme relata a Mae 9:

[...] Eu vi que, a partir dai, eles comegaram a se desenvolver mais, tanto é que as enfermeiras falavam: faz Canguru,
faz Canguru. Eu fazia. O peso, no final do dia, pulava. Ai, eu via que fazia muito bem, sentia. O seio chegava a dar
aquelas, umas pontadas assim, ele sente que a crianca ta [sic] ali, e eu creio que a crianca também sente muito isso
da mée, assim. Ai, fez muito bem para eles, eu achei (MAE 9).

Estudo evidenciou como uma das vantagens da PC o estimulo & descida do leite, devido ao fortalecimento do vinculo
entre mae e filho, e pela proximidade com o seio materno, que faz com que o bebé desenvolva o reflexo de busca e,
consequentemente, o estimulo ao aleitamento materno (AM) (Costa, et. al., 2015).

O ato de amamentar precocemente as criancas de baixo peso € percebido pelas participantes do estudo como um
importante fator para o aumento do vinculo entre mée e filho e 0 AM: [...] Entéo, pra mim, foi muito interessante, foi muito
bom o que eu passei ali, 0 aprendizado que eu tive com elas, ainda mais que sdo duas, ensinar as duas a mamar ao mesmo
tempo, as fono ali acompanhando [...] (MAE 12).

Uma pesquisa desenvolvida na cidade de Macei6, Alagoas, Brasil, com 30 RNPT participantes do MC e 30 nédo
participantes, mostrou que os bebés que fizeram a PC apresentaram melhor vinculo com as mées e com a préatica do AM,
tornando-se, para as maes, algo concreto e pratico (Melo, et. al., 2016).

Por sua vez, um estudo retrospectivo realizado com dados de prontuérios de RN internados na UTIN, de um hospital
de ensino de Sumaré, Sdo Paulo, demonstrou que a PC foi associada ao maior oferecimento de leite em livre demanda na
amostra de RNPT, mas ndo houve associagio com o AME (Farias, et. al., 2017).

Na fala da Mée 10, se observa o reconhecimento do papel fundamental dos profissionais de salde para o sucesso da
pratica do AM no MC: [...] Eu achei que foi muito importante os profissionais porque, se fosse antes, a primeira coisa seria
eu desistir: deixa o peito pra la e vamos dar sé complemento, sendo essa crianga vai emagrecer [...].

O AME é um desafio para os profissionais que atuam na unidade neonatal, em funcéo das especificidades do RNPT.
Nesse sentido, as condutas e as rotinas hospitalares podem facilitar essa pratica, como a PC, que gera mais confianca a mae
para amamentar, além de estimular o elo entre mée e filho (Sales, et al., 2018).

A mée que usou a PC com as filhas gémeas, expressa como foi o seu processo de lactacdo e sua satisfacdo em

conseguir amamentar as filhas nascidas prematuras:

[...] Primeiro eu achava que néo tinha leite. Dai, quando colocou uma, estava até de boa, mas quando colocou as
duas [...] Foi uma experiéncia bem grande. E os outros perguntam: como é amamentar dois nenéns? E diferente!
Para uma pessoa que nunca amamentou, é bom. Eu fico feliz quando ponho as minhas filhas para mamar as duas
juntas. Fico muito feliz! Dai, me aproximo mais das duas, e elas se aproximam mais de mim, ao mesmo tempo [...]
(MAE 8).

O processo de amamentacdo do RNPT, sobretudo, dos gemelares, além de ser um grande desafio para as maes, exige
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maior atencdo e apoio dos profissionais da unidade neonatal, incluindo a atuacdo fonoaudioldgica. Um estudo documental
retrospectivo de dados de prontuarios dos RN internados em um hospital escola, da cidade de S&o José do Rio Preto - Séo
Paulo, Brasil, concluiu que a estimulacdo fonoaudiolédgica, adaptada ao modelo proposto pelo MC, ou seja, que 0s bebés sejam
colocados precocemente em seio materno, melhora o prognéstico do aleitamento, favorecendo a retirada antecipada de via
alternativa de alimentacéo e a alta fonoaudioldgica, viabilizando a via oral exclusiva e o ganho de peso do RN (Basso, et. al.,
2018).

Na impossibilidade de amamentar o filho no seio materno devido a sua instabilidade clinica, os profissionais de
enfermagem podem estimular a participacdo dos pais na administracdo da dieta por gavagem, a fim de que eles se sintam
participantes da alimentacdo do filho. Situacdo essa observada neste estudo, por meio da fala do pai 2, ao destacar que o

método auxilia na administracdo da dieta por sonda:

Até pra passar a dieta, a minha nené estava na sonda e, fora do Canguru, ela chorava, o leite voltava. Quando eu a
colocava no Canguru, ela acalmava, tanto que pra fazer a dieta dela, o0 Método Canguru é bom. O Método Canguru
ndo é bom s6 pra ganhar peso, essas coisas s6 ndo. Ele é bom para muitas outras funcbes, que a gente talvez nem
conheca ainda (PAI 2).

O MC apresenta muitas vantagens e beneficios concernentes ao AM, sendo alguns deles destacados pelos
participantes da presente pesquisa e reafirmados pela literatura, dentre eles: a melhora do prognéstico do aleitamento materno
entre os pré-termos; a retirada precoce de via alternativa de alimentacdo (enteral ou oral) (Basso, et. al., 2018); o maior
oferecimento de leite materno em livre demanda (Farias, et. al., 2017) e o aumento da sobrevida desses RN (Sales, et al.,
2018).

Revisdo integrativa cujo objetivo era pesquisar a influéncia do MC sobre o AM de pré-termos evidenciou que em
todos os 21 estudos selecionados, havia prevaléncia de AM exclusivo e misto, no momento da alta dos bebés hospitalizados no
alojamento canguru quando comparados aos bebés que saiam de alta das unidades convencionais (Alves, et. al., 2020). Outra
revisdo integrativa que objetivou identificar as atribuicbes do enfermeiro diante dos cuidados atribuidos no MC revelou a
importéncia deste profissional no gerenciamento da unidade, no acolhimento, nas orientagdes, na PC e na promocdo do AM
exclusivo (Brito, et al., 2020).

As orientacbes sobre o MC realizadas pelos profissionais as familias devem ser constantes, visando lembrar os
beneficios do contato pele a pele para o RN, a importancia dos cuidados com base no MC e a importancia do AME, além de
estabelecer estratégias para solucionar as dificuldades encontradas diariamente tanto pelos pais como pelos profissionais
(Nietsche, et. al., 2020).

Como uma limitacdo do estudo se destaca a pequena participacao de pais, comparada ao nimero de mées. Todavia, se
considera que os resultados sdo relevantes, ja que o hospital estudado foi o primeiro no estado de Mato Grosso do Sul a ser
habilitado para 0 MC e a IHAC. Assim, os achados poderdo subsidiar gestores e profissionais de salde a implementarem

mudancas e melhor qualificar a atencdo prestada.

4. Consideracdes Finais

Para os pais de RNPT o MC contribui para a aproximagdo e formagdo do vinculo entre pais e filhos, favorece o
crescimento e desenvolvimento do pré-termo e também facilita o AME. Os achados da pesquisa contribuem para a
compreensdo mais aprofundada sobre como 0 MC vem sendo experienciado e percebido pelos pais, 0 que possibilita ampliar o
conhecimento em rela¢do & humanizacao da atengdo ao neonato pré-termo. Ainda, promove o entendimento de certos aspectos

importantes da participacdo do pai (género masculino) na PC e de fatores sociais que também precisam ser melhor explorados
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em pesquisas sobre a aplicacdo do método.

Os resultados deste estudo podem contribuir com a prética profissional tendo em vista a importancia da participacao
dos pais em todas as etapas do MC, em especial no momento do nascimento e hospitalizacdo, momento em que 0s pais se
encontram mais fragilizados e os RN sdo mais manipulados e expostos a procedimentos dolorosos. Assim, o contato pele a
pele passa a ser benéfico tanto para a crianga como para 0s pais.

Conclui-se que, a efetiva implementacdo do MC nas maternidades brasileiras, s6 ocorrera a partir de mudancas no
olhar e na postura de gestores e profissionais de salde, e com a entrada dos pais nas unidades neonatais e a sua participacéo, de
fato, no cuidado do filho pré-termo.
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