METODO CANGURU NA UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA NEONATAL
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RESUMO

Introducdo: A Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) é um setor que envolve assisténcia de
enfermagem de alta complexidade. Trabalhar com esta populacdo requer conhecimento e habilidades
especificas, pois, precisa-se entender os riscos e vulnerabilidades que o recém nascido possui, além de,
lembrar-se que o mesmo encontra-se em fase de maturacdo de seus 6rgédo e sistemas, em um ambiente
antagoénico as condigdes uterinas. Dessa forma, percebe-se que o ambiente da UTIN deve promover o cuidado,
qualidade e seguranga necessaria para a sobrevivéncia e recuperagdo dos seus pacientes. Portanto, a atuagdo
de enfermagem neste setor requer uma conciliagdo dos avancos tecnoldgicos, que permitem o aumento da
sobrevivéncia, com a assisténcia de maneira humanizada. Nesta linha de pensamento, o conforto térmico,
controle de ruidos e da luminosidade, ou seja, controle do ambiente, além, do contato pele a pele, nutrigdo
adequada, manuseio individualizado, respeito as alteragdes comportamentais do bebé, e participagdo da familia
no processo de internagédo, configuram uma boa pratica assistencial, garantindo o neurodesenvolvimento e o
neurocomportamento dessa crianga'. Acerca da organizagao do cuidado neonatal voltado para a neuroprotegao
e humanizagéo da assisténcia, uma estratégia que pode ser adotada nesse modelo de cuidado na UTIN, e que
gera grandes beneficios, é o Método Canguru (MC). Esse método visa um menor tempo de internagdo do bebé,
melhor estabilidade térmica, diminuicdo do choro, aumento do aleitamento materno e ganho ponderal, vinculo
afetivo, alivio da dor, entre outros2. Objetivo: Relatar a vivéncia do método canguru realizado na UTI Neonatal.
Método: Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiéncia, elaborado no contexto da disciplina de
Saude da Crianga I, ministrada no sétimo periodo do curso de Graduacéo em Enfermagem da Universidade de
Passo Fundo. Explana a vivéncia de uma académica que acompanhou, junto a profissionais de salde de um
hospital do norte do Rio Grande Sul, referéncia no atendimento a gestantes e recém-nascidos de alto risco, na
Unidade de Terapia Neonatal, intervengdes e assisténcias de forma humanizada, como o método canguru. O
MC foi criado no ano de 1978, na Colémbia, onde tinha o propésito de alta hospitalar precoce de recém-
nascidos prematuros clinicamente estaveis, permitindo assim, a diminuigdo da lotagdo das unidades
hospitalares 4. No Brasil este método foi implantado em 1999, e desde entéo outras politicas publicas de saide e
estratégias contribuiram para a consolidagdo da Atencdo Humanizada ao Recém-Nascido de Baixo Peso —
Método Canguru (AHRNBP — MC)2. De acordo com o Ministério da Saude (2017), o MC deve ser realizado o
mais precoce possivel, iniciando desde o toque e evoluindo até a posigao canguru. A posi¢cdo de canguru
consiste em manter o RN, em contato pele a pele, somente de fraldas, na posicdo vertical, em decubito dorsal,
permitindo que a crianga fique contra o peito dos pais. E importante lembrar que é respeitado o tempo minimo
necessario para a estabilizagdo do RN e o tempo maximo que ambos entenderem ser prazeroso e suficiente.
Sendo primordial que essa assisténcia seja realizada de maneira orientada, segura e acompanhada de
profissionais adequadamente capacitados. Essa assisténcia é voltada para uma atencdo qualificada e
humanizada, sendo uma intervengao biopsicossocial que favorece o cuidado do binémio méae-bebé e familiares,
proporcionando a participacdo dos familiares nos cuidados neonatais, e promovendo beneficios para ambos,
como construgdo do vinculo, alivio da dor, redugdo da morbidade e do periodo de internacdo dos bebés,
melhoria na incidéncia e duragdo da amamentagdo e contribui para o senso de competéncia dos pais. Esta
pratica consiste em trés etapas, se iniciando no hospital e possuindo continuidade em casa. A primeira, é
quando o recém-nascido estd em uma UTIN em periodo integral, e a equipe profissional do local estimula a
presenca e o contato, entre familiares e o bebé. A segunda acontece apés o RN estar clinicamente estavel e
com peso superior a 1.250 gramas, no alojamento conjunto, nesta fase a posigdo canguru sera realizada o
maior tempo possivel e os pais ja podem comecar a realizar alguns cuidados com seu filho(a). Ja a terceira
etapa é a do acompanhamento ambulatorial, onde se recebe alta, e deve-se orientar para que se continue o
método, objetivando que a avaliacdo do crescimento e desenvolvimento biopsicossocial da crianca acontega,
sendo responsabilidade compartilhada pela equipe do hospital e da atengéo basica®. Resultados e Discussao:

A partir desta vivéncia, percebe-se que é fundamental que os profissionais de salde reconhecam e se
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apropriem do MC. Ademais, é imprescindivel estimular, auxiliar e respeitar, a aproximagao gradativa que cada
familia tem junto ao seu recém-nascido. Ressalta-se que esse cuidado humanizado é uma intervengéo eficaz,
segura e que ndo necessita de equipamentos caros ou sofisticados, sendo uma maneira de promover a saude,
o vinculo afetivo e, consequentemente, reduzir o tempo de internagdo hospitalar. Conclus@o: A oportunidade de
estagio durante a graduagdo é de suma importancia para os alunos da area da saude, pois, este contato com
os pacientes e casos clinicos permite que surja cada vez mais interesse pela graduagdo. Além disso, visitas
praticas como a realizada na disciplina de Saude da Crianga Il, permitiram uma associagdo da teoria e pratica.
Percebe-se que no contexto hospitalar, o Método Canguru, evidencia a garantia da humanizagao do cuidado
neonatal, advindo do respeito a integralidade e a singularidade de cada recém-nascido, considerando as boas
préticas assistenciais na UTIN. E um desafio oportunizar essa pratica, pois ela envolve a necessidade de
comprometimento da instituicdo e dos profissionais envolvidos na prestagdo dos cuidados. Entretanto, € um

método que possui grandes potencialidades e beneficios para ambos os envolvidos.

Eixo 3 - Vivéncias do cuidado de Enfermagem no ciclo da vida.
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