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A atividade de Extensdo Tecnologias de cuidado ao recém-nascido,
avancos e inovacgoes -2022 tem como meta compartilhar conhecimentos,
experiéncias e opinides quanto aos avancos da tecnologia de cuidado ao
neonato(RN) e estudar sua aplicabilidade e viabilidade interprofissional. O
nascimento de RN pré-termo (RNPT) varia de 5 até 18% e, em muitos
paises, essas taxas estdao aumentando. RNPT extremos (RNPTE), sdo
bebés que nasceram antes de completar 28 semanas de idade
gestacional (IG) e possuem maior risco de mortalidade e morbidades a
curto e longo prazo. A sobrevida dos RNPTE até a alta hospitalar atingiu
78,3%. Reinternacdes e alteracdes no neurodesenvolvimento aos dois
anos de idade foram relatadas nos RNPTE com IG inferior a 27 semanas.
O Método Canguru (MC),reconhecido pela exceléncia clinica no cuidado
ao RNPT, foi incluido nas diretrizes técnicas do Ministério da Saude em
1999,para conferir qualidade as praticas de atencdo humanizada na
terapia intensiva neonatal (UTIN).Em 2012,houve nova distribuicdo das
unidades neonatais no SUS, surgindo a Unidade de Cuidado
Intermediario Neonatal Canguru(UCIN),um espaco dedicado ao
protagonismo da familia no cuidado ao bebé durante a hospitalizacéo,
com o suporte da equipe multiprofissional(EM).Optou-se por abordar a
temética da inclusdo dos pais no cuidado neonatal intra-hospitalar e a
promocao do neurodesenvolvimento do RNPTE tendo como objetivo
compartilhar saberes acerca do Método Canguru, como tecnologia
leve/dura. Método: Revisdo de literatura sobre aspectos do MC no Brasil
e busca de evidéncias quanto aos efeitos do MC. Foram selecionados
estudos de reviséo sistematica (ERS) localizados na plataforma Google
Académico em artigos publicados em inglés e portugués em 2022 e de
acesso livre. Resultados: O MC adaptado a realidade brasileira, acontece
em trés etapas: a primeira iniciando no pré-natal, na atencao ao parto
especializado e durante a internacdo do RNPT em UTI ou cuidados
intermediéarios; a segunda, na UCIN mantendo os cuidados da primeira
etapa, dando atencao especial ao aleitamento materno e a permanéncia
do RNPT sob cuidados continuos dos pais e o0 bebé na posi¢cdo canguru o
maior tempo possivel; a terceira, iniciando apds a alta hospitalar, com a
garantia de acompanhamento compartilhado da equipe hospitalar e de
atencao béasica do MC. Quanto aos ERS, foram localizados sete artigos
publicados em 2022,quatro apontando evidéncias positivas do MC para a
estabilidade fisiolégica do RNPT, um afirmando a reducéo da
permanéncia do RNPT no hospital; um concluindo sobre a melhora na



relacdo méae/bebé, um justificando a recusa das maes na adesao ao MC.
Concluséo: O MC no Brasil segue uma sistematica fundamentada e conta
com o envolvimento da EM. Evidéncias apontam que o MC é uma
tecnologia a ser absorvida pela EM e segura para o cuidado parental dos
RNPT. Deve-se considerar as barreiras culturais das maes e pais para
melhorar a adeséo ao MC.



