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RESUMO

Objetivo: Identificar na literatura cientifica aspectos clinicos e nutricionais do recém-nascido de baixo peso
no método canguru. Métodos: Reviséo integrativa da literatura realizada em junho e julho de 2023, utilizando
duas bases de dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), e Periédico CAPES, através dos descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): Método Canguru, Recém-nascido de Baixo Peso, Aleitamento Materno.
Resultados: Baseado nos descritores foram encontrados 73 artigos nas bases de dados; ap6s isso foram
selecionados os titulos e resumos que estavam dentro dos critérios de inclusdo e excluséo, totalizando 8
artigos para compor a revisdo. Na tabela 1 apresentamos como foi feita a selecdo dos artigos. Consideractes
finais: Foi observado uma evolugdo maior no desenvolvimento clinico e nutricional de recém nascidos que
precocemente participaram do método canguru, entretanto esses dados apenas estavam relacionados a RNs
gue estavam estaveis clinicamente, assim sendo necessario estudos que analisem a possibilidade do método
0 mais precoce possivel.

Palavras-chave: Método Canguru, Recém-nascido de Baixo Peso, Aleitamento Materno.

ABSTRACT

Objective: To identify clinical and nutritional aspects of low birth weight newborns in the kangaroo care method
in the scientific literature. Methods: Integrative review of the literature carried out in June and July 2023, using
two databases: Virtual Health Library (VHL), and CAPES Periodical, through the descriptors in Health Sciences
(DeCS): Kangaroo Method, Newborn of Low Weight, Breastfeeding. Results: Based on the descriptors, 73
articles were found in the databases; After that, the titles and abstracts that where in the inclusion and exclusion
criteria were selected, totaling 8 articles to compose the review. In table 1 we show how the articles were
selected. Final considerations: A greater evolution was observed in the clinical and nutritional development
of newborns who participated in the kangaroo method early, however these data were only related to newborns
who were clinically stable, thus requiring studies that analyze the possibility of the method as early as possible.
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RESUMEN

Objetivo: Identificar aspectos clinicos y nutricionales de los recién nacidos con bajo peso al nacer en el
método canguro en la literatura cientifica. Métodos: Revision integrativa de la literatura realizada en junio y
julio de 2023, utilizando dos bases de datos: Biblioteca Virtual en Salud (BVS) y Periddico CAPES, a través
de los descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS): Método Canguro, Recién Nacido de Bajo Peso, Lactancia
Materna. Resultados: Con base en los descriptores se encontraron 73 articulos en las bases de datos;
Posteriormente, se seleccionaron los titulos y resimenes que cumplieron con los criterios de inclusion y
exclusién, totalizando 8 articulos para componer la revision. En la tabla 1 mostramos como se seleccionaron
los articulos. Consideraciones finales: Se observé una mayor evolucion en el desarrollo clinico y nutricional
de los recién nacidos que participaron tempranamente en el método canguro, sin embargo estos datos solo
se relacionaron con recién nacidos que se encontraban clinicamente estables, por lo que se requieren
estudios que analicen la posibilidad del método desde temprana edad posible.

Palabras clave: Método Madre-Canguro, Recién Nacido de Bajo Peso, Lactancia Materna.

INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude, no mundo cerca de 15 milhdes de criancas nascem
prematuramente, somente no Brasil o nimero de recém- nascidos pré-termos chega a 315 mil. Fato este que
pode acarretar dificuldades no desenvolvimento do recém-nascido, desde doencas cardiorrespiratérias a
possiveis 6bitos (ROSA N, et al, 2021).

Nas regides do Brasil foi observado maiores evidéncias de prematuridade no Norte e Nordeste, e maior
proporcdo em maes com menos de 6 consultas pré-natais; de etnia indigena e preta; com 1 a 7 anos de
estudo ou analfabetas, e maes com idade maior que 45 anos ou de 10 a 14 anos (MARTINELLI K et al, 2021).

A prematuridade é caracterizada por todo recém-nascido com idade gestacional menor que 37 semanas.
Podendo ser caracterizada em subcategorias: menor que 36 semanas e 6 dias (prematuro moderado); menor
que 31 semanas e 6 dias (prematuro); e menor que 28 semanas (prematuro extremo). Entretanto, nem todo
recém-nascido com baixo peso é necessariamente prematuro. Esse baixo peso pode ser classificado em:
peso adequado (maior ou igual a 2500g); baixo peso (2500g a 1500g); e extremo baixo peso(<15009)
(MOURA TDAS et al, 2021 e TEIXEIRA LRM et al, 2022).

O método canguru é um modelo de assisténcia perinatal, surgiu em 1978 na Coldmbia, a principio apenas
com nome de cuidado mée-canguru, o qual foi criado durante um periodo de urgéncia publica, onde ndo havia
leitos suficientes para os recém nascidos, principalmente prematuros e de baixo peso, que devido a falta de
leitos muitas vezes dividiam as incubadoras, o que ocasionava elevadas taxas de infec¢do cruzada e o alto
indice de abandono materno devido aos longos periodos de afastamento devido as internagdes clinicas, e
com isso a falta de vinculo entre mée e bebé. O cuidado mae- canguru se estabelecia com o contato pele a
pele, no momento em que a mée posicionava o recém-nascido entre os seios, dessa forma o aquecendo
por longos periodos de tempo na posigcdo supina, dessa forma envolvendo o neonato e estabilizando a
respiracdoatravés dos batimentos cardiacos da mée. Assim foi observado que esses RNs tinham alta em
menor tempo quando comparado aqueles que permaneciam apenas ha incubadora sem contato direto
com a mée. Nos paises em que havia mais recursos e mais tecnologias no contexto hospitalar e perinatal,
ndo havia o mesmoimpacto na evolucao clinica dos bebés. Além disso, foi evidenciado que o cuidado mée-
canguru aumentou aconfianca da mée acerca do manuseio e cuidados realizados com seu RN, assim
elevando o vinculo entre mae-bebé e os indices de aleitamento materno (ALVES FN et al, 2020).

No Brasil, em 1999 o cuidado mée-canguru foi estabelecido como inspira¢céo para a criacdo da Norma de
Atencao Humanizada ao Recém-Nascido de Baixo Peso - Método Canguru. O método foi dividido em 3
etapas, sendo a primeira desde o0 acompanhamento pré-natal, até a internacdo do neonato; a segunda etapa
caracteriza-se pela presenca da mée e do bebé no alojamento conjunto na enfermaria canguru, onde
desenvolvem técnicas humanizadas, fortalecendo o vinculo mae-bebé. E a terceira etapa é quando o bebé
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recebe alta e pode ser acompanhado no seu domicilio, tendo a promog¢éo do vinculo entre mée e bebé, a
reducdo do estresse hospitalar do RN, o cuidado envolvendo a familia e a promogé&o ao aleitamento materno
como principios do método (BRASIL, 2018 e ALVES FN et al, 2020).

Um dos pilares do método canguru é o contato pele a pele, desde o primeiro contato no pos-parto até a
posicao canguru; todos esses métodos contribuem para o desenvolvimento fisico e psiquico do neonato, além
de promover o envolvimento das familias nos cuidados com os recém-nascidos juntamente com os
profissionais de saude, estimulando a amamentacéo, reduzindo possiveis infec¢des, e contribuindo para o
ganho de peso do bebé (SILVA RTF, 2022; ANNA E, 2021). S6 o ato de amamentar ja garante diversos
beneficios psiquicos e fisicos, além de estimular o desenvolvimento do bebé e do vinculo méae-filho. Diante
disso é possivel observar uma melhora significativana recuperacdo e evolucado do bebé, visto que o leite
materno € a principal fonte energética e nutricional que o neonato precisa, além de possuir anticorpos
necessarios para fortalecer o organismo do recém-nascido contra doencas. (SANTOS MH, 2016; AZEVEDO
FILHO FM, 2016).

O método canguru € um processo de humanizacdo da assisténcia a bebés prematuros e baixo peso, o
gual gera beneficios ao recém-nascido como na promogéao do vinculo méae-filho; redugcéo de depressao pos-
parto, e fatores como a regulacao da temperatura do bebé através do contato pele a pele, e o favorecimento
da respiragdo do recém-nascido e com isso a qualidade de sono. Estudos apontam também a reducgédo da
dor e estresse dos bebés, além do contato com o seio materno, o qual estimula o aleitamento materno, a
nutricdo e a imunizagdo do bebé dado as propriedades exclusivas do leite materno, o que resulta em um
maior desenvolvimento do RN, e um menor tempo de internacéo e de gastos publicos (SATHLER T et al,
2020). Entretanto observa-se ainda o pouco conhecimento acerca da importdncia do método para a
qualidade de vida do recém-nascido, tanto pelos profissionais que atuam nos hospitais de modo
multiprofissional, quanto pelas mées e sua rede de apoio. Assim, por meio da presente pesquisa, buscou-se
descrever e compreender os aspectos clinicos e nutricionais do recém-nascido de baixo peso em
acompanhamento no método-canguru.

METODOS

Esta revisdo integrativa da literatura (RI) é caracterizada como estudo qualitativo e descritivo. Foi realizada
através de seis etapas descritas por Souza MT, et al. (2010). Sendo a primeira etapa a identificacdo do tema
e elaboracéo da questéo norteadora da pesquisa: “Quais 0s aspectos clinicos e nutricionais do recém-nascido
de baixo peso no método canguru?”. A qual foi delineada por meio da estratégia de IPAC de Teixeira E e
Nascimento MHM (2020), descrita no Quadro 1.

Quadro 1 - Critérios para delineamento da questdo norteadora através da estratégia de IPAC.

Definicdo Acrdnimo Descricdo
Informacéo I Aspectos clinicos e nutricionais
Populacédo Alvo PA Recém-nascidos de baixo peso
Contexto de Aplicacdo C Internados no método canguru

Fonte: Vilhena AR, et al., 2024. Fundamentado em: Teixeira E e Nascimento MHM, 2020.

A segunda, terceira e quarta etapa consistem respectivamente, na realizacdo de critérios de incluséo e
exclusdo de artigos, definicdo das informacdes relevantes para o estudo, e avaliacdo dos artigos
selecionados. A pesquisa de literatura foi realizada em 2023 nos meses junho e julho, sendo usado duas
bases de dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), e Periddico CAPES (Coordenagédo de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior). Foram selecionados através dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):

“‘Método Canguru”; “Recém-nascido de Baixo Peso”; “Aleitamento Materno”, sendo utilizado o operador
booleano “AND” entre os descritores.

A selecao dos artigos foi realizada através dos métodos de inclusdo e excluséo, sendo incluidos: textos
completos disponiveis na base de dados; artigos publicados nos dltimos 10 anos de 2013 a 2023; e
disponiveis no idioma: portugués, inglés e espanhol. Ja como critério de excluséo aplicou-se: artigos fora do
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tema apresentado; duplicados; revisdes da literatura; e que nao estivessem com textos disponiveis de forma
gratuita. Foi realizada a leitura de cada artigo selecionado para verificar quais titulos e resumos encaixavam
nos critérios citados.

ApOs isso foi realizada a quinta e sexta etapa: interpretacéo dos resultados, e apresentacao/ discussao
das informac®es obtidas. Foi elaborada uma tabela para analise dos trabalhos selecionados (Quadro 2),
incluindo: o titulo do artigo; nome do autor e ano de publicacéo; tipo de estudo e objetivos; e por fim os
principais resultados. Sendo realizada a leitura completa desses artigos para sintese e comparacéo de temas,
com objetivo de discutir e explorar os resultados da revisao.

RESULTADOS

Baseado nos descritores foram encontrados 73 artigos nas bases de dados; apds isso foram
selecionados os titulos e resumos que estavam dentro dos critérios de inclusdo e exclusdo, totalizando 8
artigos para compor a revisdo. Na Figura 1 apresentamos um fluxograma de como foi realizada a sele¢éo dos
artigos parao estudo.

Figura 1 — Fluxograma do processo de sele¢é@o dos artigos para revisao integrativa.

Busca na base de dados

Total 73 artigos

Exclusao de artigos incompletos

n= 17 artigos

Artigos completos

n= 56 artigos

Exclusao de artigos de revisao

n= 38 artigos

Artigos inclusos

n= 18 artigos

Exclusao de artigos duplicados

n= 10 artigos

Artigos selecionados

n= 8 artigos

Fonte: Vilhena AR, et al., 2024.

O Quadro 2 apresenta um resumo dos artigos selecionados para o estudo, sendo incluso o titulo dos
artigos, nome dos autores e o0 ano de publicagéo, tipo de estudo e sua finalidade inseridos em objetivos, e
conclusao dos principais resultados.
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Quadro 2 — Artigos selecionados para esta revisdo integrativa.

N Autor e ano Objetivo Resultados
Estudo, estratificado e | Concluiram que nao houve grande diferenca
randomizado. Com objetivo de | estatisticamente, entretanto  aqueles que
Tully KP, et al. analisar os efeitos do Método- | realizaram o métoglo tiveram maior probabilidzilde
1 (201’6) canguru nos resultados _da de amamentar. Foi observado tambem que maes
amamentacdo e caracterizar | casadas, mais velhas e com maior escolaridade
quais mées aderiram ao método. eram mais propensas a amamentar durante a
hospitalizacao.
Estudo  observacional n&o- | Concluiram que n&o houve diferenca
intervencionista, guantitativo. | estatisticamente no perfil alimentar e no sistema
5 Melo AM, etal. | Com a finalidade de avaliar o | sensério motor oral, entretanto evidenciaram o
(2016) perfil alimentar e o sistema | impacto do método na melhora do vinculo mée e
sensorio motor oral dos neonatos | bebé, promovendoassim o aleitamento materno e
prematuros no Método canguru. diminuindo o desmame precoce.
Ensaio controlado randomizado. | Concluiram que o método mée canguru deve ser
Com a finalidade de analisar se | aplicado o mais precoce possivel para bebés
Mazumder S. et | ©S beneficios d_o n_wétogo canguru estévgis com baixo_ peso, tendq grandes
3 al (2019)’ dur_ante a hospitalizagdo também | beneficios para sobrevivéncia e crescimento dos
’ seriam observados na | bebés, sendo importante o apoio a maes que
comunidadena alta hospitalar. realizam tarefas domésticas ou que iniciam o
trabalho fora de casa.
Estudo de coorte, analitico e | Concluiram que RNs com intercorréncias clinicas
longitudinal.Com a finalidade de | que realizaram a transigcdo exclusivamente no
comparar recém nascidos de | peito tiveram uma transigcdo em tempo menor que
) baixo peso que realizaram a | aqueles que utilizaram
4 Medeiros AMC, et| transicso sonda-peito copo/mamadeira como
al.(2018) exclusivamente, com os RNs que | complemento, contribuindo para o aleitamento
além do peito receberam | materno exclusivo.
complemento por
copo/mamadeira.
Estudo retrospectivo, | Concluiram que o0s prematuros nascidos com
documental. Com a finalidade de | idade gestacional de 30 a 34 semanas e recém-
Basso CSD, et al.| caracterizar o indice de alta | nascidos de baixo peso tiveram maior indice de
S (2019) hospitalar em aleitamento | alta no aleitamento materno.
materno de prematuros no
método canguru.
Ensaio clinico randomizado. | Concluiram que a implementagcdo do método
Com a finalidade de avaliar o | reduziu pela metade a mortalidade no periododo
g | Brotherton H, et | efeito do método canguru em | estudo, sendo observado maior qualidade dos
al.(2021) RNs precoces comparado aos | cuidados com os RNs pequenos e estaveis.
RNs com estabilidadeclinica.
Estudo randomizado. Com a | Concluiram que os RNs que realizaram ométodo
finalidade de avaliar a seguranga | canguru imediatamente  tiveram reducéo
e a eficacia do Método Canguru | significativa na mortalidade neonatal, entretanto
; |AssengaE, etal.| iniciado imediatamente ap6s o | n&o nas primeiras 72 horas.
(2021) nascimento em bebés com peso
ao nascer de 1,0 a
<1,8 kg.
Estudo randomizado individual. | Concluiram que os RNs que realizaram ométodo
Com a finalidade de avaliar se o | precocemente obtiveram maior desempenho na
uso do método canguru em | prontiddo para alimentacdo, vinculo, e padrédo de
Sinha B, et al. comunidades logo ap6s o | sucgdo. Além do aleitamento materno exclusivo,
8 (2022) nascimento influenciava no | nimero maiorde mamadas por dia e duracdo de
desempenho eficaz da | cada mamada.
amamentacao ap0s o periodo
neonatal (28 dias).

Legenda: RNs: Recém-nascidos.
Fonte: Vilhena AR, et al., 2024.
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DISCUSSAO
Perfil socioecondmicos das méaes dos recém-nascidos

Com base nos achados na literatura foi possivel sintetizar fatores como o perfil da mae, onde em sua
totalidade foi observado uma média de mulheres de 27 anos, devido néo ser incluido nas pesquisas maes
menores de idade. Entretanto, foi observado que as mulheres mais propicias a realizar o método canguru
eram de maior idade, e maes pela primeira vez, além de se identificarem com a raga/cor negra. Nesse mesmo
estudo foi observado que estas maes tinham companheiros fixos e possuiam maior escolaridade (TULLY
KP, et al. 2016; MELO AM, et al. 2016)

Segundo Melo AM, et al. (2016), estes fatores possivelmente estdo associados a um apoio familiar menor
para maes solteiras, que possuem outros filhos e que nao tiveram um nivel de escolaridade maior. Em um
dos estudos, as maes que tiveram maior dificuldade para amamentar ndo tinham o ensino fundamental
completo. Assim, podendo ser observado a influéncia sociodemogréfica na aceitacdo do método por mées
gue tinham pouco ou nenhum conhecimento da importancia do contato pele a pele para o desenvolvimento
dos neonatos e estabelecimento do aleitamento materno. Além disso, mées cujos bebés encontram-se
internados tendem a manifestar sintomas depressivos, alémda ansiedade associados a preocupacao diaria
com o desenvolvimento de seu filho. Entretanto, essa preocupacéo produz o efeito contréario, pois diminui os
niveis de ocitocina do organismo, assim ocasionandouma menor producéo de leite, o que implica a uma
diminuicdo nas taxas de aleitamento materno, fonte principal da nutricdo e do desenvolvimento do recém-
nascido (MELO AM, et al, 2016; SINHA B, et al, 2022)

Perfil clinico dos recém nascidos de baixo peso

Foi observado que recém nascidos com baixo peso ao nascer (1500g- 2000g) eram mais adeptos ao
método canguru, quando comparado ao RNs de muito baixo peso (<1500g) e extremo baixo peso (<1000g).
Isso ocorre devido ao baixo peso estar normalmente ligado a intervencdes clinicas como apneia, ictericia,
desconforto respiratério, sepse, entre outras comorbidades ligadas ao desenvolvimento, ou seja, quanto
menor o0 peso do RN maiores sdo as chances de ocorrer intercorréncias e internagfes, as quais podem
dificultar a realizacao do método (MAZUMDER S, et al., 2019; BASSO CSD, et al., 2019).

Além disso, neonatos com média de idade de 28 semanas (25 a 39 semanas) demonstraram maior
adequacao ao método, o que soma com o peso nessa idade, onde apesar de uma idade gestacional maior
quando comparado ao RNs prematuros (<37), possuem peso abaixo do adequado pra sua lg, comumente
ligados a intercorréncias ao longo do periodo gestacional, que influenciam diretamente no desenvolvimento
fetal. Isso destaca um fator importante e que comumente observa-se a auséncia no perfil das mées e dos
neonatos: o pré-natal. Sabe-se da importancia da investigac@o precoce e do acompanhamento ao longo do
periodo gestacional. E a falta desses cuidados basicos muitas vezes poderia prevenir alteragdes no parto e
pés parto, como por exemplo: eclampsia, diabetes gestacional, infeccao urinéria, descolamento da placenta,
além de outros sinais e sintomas que poderiam ser descobertos através da realizagdo do pré —natal
(MEDEIROS AMC, et al., 2018).

Em outro estudo foi observado a influéncia de intervengbes durante o periodo de internagdo no
desenvolvimento dos neonatos, devido os métodos delas serem invasivos e alterarem a evolucao clinica dos
RNs. Periodo de intubacdes e a necessidade de suporte ventilatério afetam diretamente na coordenacao da
succdo, degluticdo e respiracdo (SDR) do recém-nascido. O desenvolvimento dessa fungdo ocorre
comumente a partir das 34 semanas. O que entra em conformidade com estudos anteriores sobre evolugéo
e desenvolvimento alimentar relacionados com método canguru (MEDEIROS AMC, et al., 2018; BASSO
CSD, et al., 2019).

O estudo de Mazumder S, et al. (2019), realizou uma analise do método canguru precoce em
comunidades, isto &, foi feita uma analise fora do contexto hospitalar, para observar se os resultados seriam
igualmente positivos. Esse estudo entra em concordancia juntamente com Medeiros AMC, et al. (2018) e
Basso CSD, et al. (2019), destacando a importancia da estabilidade do RN para aplicagdo do método
imediatamente apés o nascimento.
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Essa acdo precoce demonstrou resultados efetivos tanto para as taxas de aleitamento materno exclusivo,
além da reducao de riscos de infec¢des bacterianas, quadros de diarreia, pneumonia entre outras doengas
associadas ao desenvolvimento do RN. Reduzindo desta forma as taxas de mortalidade pela metade através
das intervencbes de cuidados do método, além de reduzir a prevaléncia de hipotermia, diante do contato
frequente da mde com o bebé (BROTHERTON H, et al., 2021; ASSENGA E, et al., 2021).

indices de aleitamento materno

Foi observado no seguimento dos estudos indices do aleitamento materno associados ao método
canguru, dentre eles a melhora da coordenacao do sistema sensério motor oral, auxiliando assim no reflexo
de succao degluticdo e respiracédo, resultando no desenvolvimento de motricidade do neonato o que implica
no maior indice de aleitamento materno durante a internacdo e a longo prazo apés alta hospitalar, assim
trazendo resultados positivos na diminuicdo das taxas de desmame precoce em bebés que nasceram
prematuros ou baixo peso (MAZUMDER S, et al., 2019; BASSO CSD, et al., 2019)

Adverso aos resultados obtidos através do aleitamento materno exclusivo(AME), o uso de
copo/mamadeira como complemento, demonstrou dificultar o desenvolvimento de movimentos essenciais
para a aceitacdo dos RNs de alimentacdo por via oral exclusiva. Em concordancia com diversos estudos
sobre os beneficios do método canguru para o desenvolvimento nutricional e clinico dos neonatos, assim
também o aleitamento materno exclusivo influencia beneficamente para a estabilidade clinica e evolugdo do
RN (MAZUMDER S, et al., 2019; SINHA B, et al., 2022).

O leite materno ajuda a diminuir indices de doencas, e intercorréncias gastrointestinais, como
regurgitacao, diarreia, inflamacéo, desequilibrio da flora intestinal do bebé, além de trazer beneficios para a
pele do RN, e diminuir os indices de mortalidade, contribuindo também significativamente para a saide mental
e neurolégica da crianca. Em vista que, a amamentacdo além de ser benéfica nutricionalmente, € um
momento de vinculo entre o binbmio mée-bebé, garantindo a estes salde e bem estar. (MAZUMDER S, et
al., 2019; SINHA B, et al., 2022).

Fatores que influenciam na alimentacdo dos RNs

Dentro do contexto hospitalar a separacdo da m&e e bebé& pode ocorrer por motivos adversos,
intercorréncias com a salde da mulher, com a salde do bebé, ou até mesmo contratempos familiares; O que
dificulta a realizagdo do método, e do AME. Dentro deste contexto, Basso et al., 2019, destaca o papel do
banco de leite no estimulo da ordenha de leite materno, onde quando nao ha possibilidade do aleitamento no
peito exclusivamente, a mae pode realizar a ordenha e ofertar beira leito o seu leite para o RN. Na auséncia
do leite materno os profissionais recorrem ao uso de férmulas e complementos através de
copos/mamadeiras, o que compete diretamente com o aleitamento materno exclusivo, devido a ingestédo de
um alimento industrializado, e a confusao de bico pelo RN, assim posteriormente dificultando a transi¢céo para
o peito da mée (BASSO CSD, et al., 2019).

Segundo Mazumder S, et al. (2019), a transicdo sonda- peito deve ser realizada com foco no
desenvolvimento da coordenagdo SDR (succ¢éo, degluticdo e respiracdo). Neste estudo ele analisou o
impacto do uso do copo/mamadeira na transi¢cdo, quando comparado a RNs que participaram do método e
realizaram a transicdo diretamente para o peito exclusivo das mées. Em concordéncia com Basso CSD, et
al. (2019) avaliou um menor tempo de transicdo (10 dias) para RNs que fizeram sonda-peito, quando
comparado aos que utilizaram complemento durante a transicdo (16 dias). Houve também o impacto das
intercorréncias ao longo do estudo, onde houve necessidade do retorno para sonda como principal via
nutricional do RN.

O perfil materno também pode influenciar nos indices nutricionais dos RNs, Tully KP, et al. (2016); Melo
AM, et al. (2016), evidenciam que caracteristicas como baixa escolaridade, baixa renda e falta de apoio
familiar erampredominantes em mées que ndo deram continuidade no aleitamento apos alta hospitalar. Tully
KP, et al. (2016), destaca que a falta de conhecimento influencia na oferta de alimentos que competem com
a amamentacao, além da necessidade de trabalhar fora, as tarefas domésticas diarias e a falta de apoio
dentro do lar, resultamna escolha de alternativas para substituir o aleitamento materno. Por outro lado, mées
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gue tinham maior acesso a recursos financeiros, tinham maior possibilidade de compreender e lidar com a
experiéncia de partoprematuro, obtendo dentro desses perfis um menor indice de desmame precoce (MELO
AM, et al., 2016).

Resultados na pratica nutricional

Brotherton H, et al. (2021) e Assenga E, et al. (2021), convergem sobre a necessidade de mais pesquisas
sobre a influéncia do método canguru em casos de intercorréncias clinicas como infec¢des, necessidade do
uso de 02, onde se faz necessaria a suspensao do método nestes casos. Sendo fundamental a investigacéo
dos beneficios do método tanto em RNs estaveis quanto instaveis clinicamente. O qual traria resultados
positivos para o bebé, para a familia, para os profissionais de salde e para o ministério publico, onde a
aderéncia ao método implica ao estimulo do aleitamento materno exclusivo, o qual é a fonte mais benéfica
nutricionalmente, e também economicamente.

Os resultados dos estudos destacam a importancia do método no contexto nutricional para os RNs, onde
0 contato pele a pele precoce, isto €, realizado imediatamente apds o nascimento, demonstra o impacto
positivo no vinculo entre mée e bebé, diminuindo niveis de estresse a nivel hospitalar; assim cooperando no
desenvolvimento clinico do RN, devido & maior probabilidade do bebé ser colonizado pelo microbioma da
mae; e estimulando uma amamentacéo natural e eficaz (SINHA B, et al., 2022).

O Indice de alta em aleitamento materno exclusivo nos estudos foi maior em neonatos estaveis
clinicamente, aderindo de maneira concisa ao método canguru, e as etapas dentro dele, desde o contato pele
a pele e estimulo ao aleitamento materno (MAZUMDER S, et al., 2019). Além disso, Basso CSD, et al.
(2019),evidencia o impacto positivo na implementacdo do contato pele a pele imediato, onde independente
do peso e idade gestacional houve melhora no desenvolvimento nutricional e no ganho de peso do RN.

CONSIDERACOES FINAIS

Destacou-se o papel fundamental da equipe multidisciplinar durante o periodo de internagdo na UCINCa
(Unidade de Cuidados Intermediarios Canguru), desenvolvendo e estimulando a evolu¢éo do recém-nascido
de baixo peso em todas as areas clinicas, seja no desenvolvimento sensério motor, na motricidade, na
estabilidade clinica e transi¢do da sonda para o aleitamento exclusivo. Entretanto ha necessidade de mais
estudos que incorporem o método para além de hospitais amigos da crian¢a, sendo implementadas em todo
contexto hospitalar. Além da disseminagdo de informacdes acerca do método desde o pré-natal,
principalmente para gestantes de alto risco, preconizando a eficacia do método canguru, na saude e no bem
estar materno e neonatal, aumentando assim as taxas de aleitamento materno exclusivo, e cooperando para
evolucao clinica dos recém-nascidos de baixo peso.
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