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METODO CANGURU: CUIDADO HUMANIZADO
NO PERIODO PUERPERAL
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RESUMO

O Método Canguru, ou contato pele a pele, foi criado na Colémbia, na década de 1970, com intuito
de promover o cuidado ao recém-nascido pré-termo, ou de baixo peso, na auséncia de incubadoras. E
um modelo voltado para o cuidado humanizado que retne estratégias de intervencdo biopsicossocial.
O estudo tem como objetivo apreender os relatos e as angustias vivenciadas pelas maes internadas
no setor do Método Canguru, a partir de visitas, realizadas semanalmente ao servico. Trata-se de um
relato de experiéncia com abordagem descritiva, qualitativa e exploratdria, construido com base em
artigos cientificos e vivéncias de estudantes do curso de medicina, envolvidos no Projeto de Extenséao:
Observatério do Cuidado Humanizado do Pré-Parto e Parto, realizado no Instituto Candida Vargas.
Contudo, foi possivel perceber alteracdes psicoldgicas das puérperas fragilizadas e hiperemotivas,
algumas apresentando o fenémeno baby blue. Foram evidenciadas necessidades de apoio psicoldgico e
de realizacdo de oficinas terapéuticas, grupos operativos e rodas de conversa, concomitantemente com
a oferta de terapias alternativas.
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INTRODUCAO

O Método Canguru (MC) fundamenta-
senoprocessodedesenvolvimento continuodo
recémnascido(RN),comalgumaspossibilidades
de fazer assisténcia neonatal em um contexto
mais amplo.1 Busca-se, com esse método,
o resgate dos conhecimentos fisioldgicos,
psicoldgicos e neuroldgicos do ser humano
que consideram o sujeito de forma integral
e ndo apenas sistemas isolados. A pratica
do MC tem o objetivo de atingir uma reducao
expressiva da morbimortalidade neonatal,
valorizagdo da atencdo ao recém-nascido de
baixo peso (RNBP), promocdo do aleitamento
materno exclusivo, acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento da crianga,
promog¢ao das imunizacbes, prevengao e
controle de infeccbes perinatais.”3

O MC associa evidéncias modernas
da atencdo ao RN, com énfase a atencdo
psicoafetiva, de forma igualitaria a mae, a
crianca e a familia,1 implicando uma mudanca
de paradigma na atencdo perinatal em que as
questdes pertinentes a aten¢do humanizada
ndo se dissociam, mas se complementam com
0S avangos tecnolégicos.2

A atuagao comeca na primeira etapa
que corresponde ao nascimento de um bebé
pré termo e/ou de baixo peso, através da
identificacdo das gestantes com risco dessa
ocorréncia. Nessa situacdo, a futura mae e
sua familia recebem orientacdes e cuidados
especn’ﬁcos.3’4 Com o0 nascimento e havendo
necessidade de permanéncia na Unidade
de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) e/ou
Unidade de Cuidados Intermedidrios Neonatal
(UCIN), especial atencdo é dada no sentido de
estimular a entrada dos pais nesses locais e de
estabelecer contato pele a pele com o RN, de
forma gradual e crescente, de maneira segurae
agraddvel para ambos.” Trabalha se o estimulo
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alactagao e a participagao dos pais nos cuidados
com o RN, momento em que a posi¢ao canguru
é proposta como a desejada.4’S

A segunda etapa do método exige
estabilidade clinica do RN, ganho de peso
regular, seguranca materna, interesse e
disponibilidade da mde em permanecer com a
crianca o maior tempo desejado e possn’vel.6 A
posicao canguru é realizada pelo periodo que
ambos considerarem seguro e agradavel. A
terceira etapa se inicia com a alta hospitalar e
exige acompanhamento ambulatorial criterioso
do bebé e de sua familia.3®

O MC € realizado por uma equipe
multidisciplinar, capacitada na metodologia
de atencdo humanizada ao recém-nascido
de baixo peso (RNBP).! E uma estratégia
oportuna para atender maes e recém-nascidos
que demandam cuidados especiais. O cuidado
materno e o contato direto pele a pele com o
RN diminuem os efeitos adversos de quando
sdo separados precocemente, como sequelas
neuroldgicas e atraso do desenvolvimento
infantil. Além disso, essa relagao mais intima
fornece assisténcia e conforto suficiente para o
RN e problemas como o ganho de peso tornam-
se mais fceis de solucionar.>"®

Apesar do crescimento significativo no
ndmero desse setor nas unidades hospitalares,
ha poucas informacbes disponiveis a respeito
dos sentimentos das maes que vivenciam o
MC. Isso possivelmente se deve ao fato de
a expansdo do método ser recente, ja que,
mesmo havendo diversas pesquisas sobre o
tema na drea da saude, sdo poucos os relatos
de experiéncia. Assim, este trabalho buscou
apreender os relatos e as angustias vivenciadas
pelas maes internadas no setor do MC, a partir
das visitas dos extensionistas, realizadas
semanalmente ao servico.
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MATERIAL E METODOS

Opresente estudotrazumaabordagem
descritiva, qualitativa e exploratéria sobre
as vivéncias dos extensionistas do projeto
Observatério do Cuidado Humanizado no
Pré-Parto e Parto, da Faculdade de Medicina
e Enfermagem Nova Esperanca (Famene).
O cendrio previamente escolhido pelos
estudantes para a aprendizagem foram os
alojamentos do Método Canguru (MC) do
Instituto Candida Vargas (ICV), na cidade de

RESULTADOS E DISCUSSAO

O projeto se coloca em observatdrio
nos momentos de escuta e didlogo entre as
puérperas, extensionistas e profissionais do
ICV, 0 que torna possivel aformacdo de vinculos
e favorece a tentativa de resolubilidade de
situag¢Oes de saide demandadas por elas, seja
de ordem fisica ou emocional. Nas visitas,
verificamos que os efeitos psicolégicos e
fisiolégicos, durante o periodo no MC (Método
Canguru), levam, por consequéncia, a um
aumento da fragilidade dessas puérperas.

Através das vivéncias semanais dos
extensionistas no Instituto Candida Vargas
(ICV) durante o ano de 2018, constatamos
que a maternidade oferta cuidado integral ao
bindbmio mae-bebé como preconizado pela
Rede Cegonha e a disponibilidade de uma
linha de cuidado ao recém-nascido que pode
se iniciar, a depender do caso, na Unidade
de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), ou na
Unidade de Cuidados Intermedidrios Neonatal
(UCIN) e, por fim, 0 MC.

De acordo com o Ministério da Satude
(MS), o MC é um modelo de assisténcia
perinatal voltado para a melhoria da qualidade
do cuidado, que parte dos principios da atencao
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Jodo Pessoa (PB).

Uma vez por semana foram oferecidas
atividades de apoio emocional e fisico para as
puérperas do MC, servindo como base para a
construgao de didlogos com escuta qualificada
das puérperas. Durante as prdticas dos
extensionistas, foi mantido um diario de campo
para registro de experiéncias e reflexdes,
como base para a discussdo deste relato de
experiéncia.

humanizada, reduzindo o tempo de separacao
entre made e recém nascido favorecendo o
vinculo.! Durante as visitas realizadas, também
percebemos a eficiéncia do MC no tratamento
dos RNBP pois os neonatais atingem bons niveis
de desenvolvimento e obtém alta hospitalar
em um tempo ideal, geralmente em semanas
ou, nos casos mais complexos, levando um
més.

A vinculagdo do cuidado em saude
com a familia fica evidente, principalmente a
mulher/mae, que é requisitada pelos servicos a
permanecer e a acompanhar o RN, durante o
periodo de internagéio.7 O argumento técnico
fundamenta-se nos beneficios que o Método
assegura ao desenvolvimento e a recuperacao
do RN. Os beneficios assegurados ao RN
pelo acompanhamento da mulher/mde, do
homem/pai e demais integrantes da familia
sao amplamente reconhecidos e debatidos
pela literatura especializadag. Contudo, o que
se problematiza € a sobrecarga de atribuicbes
centrada na mulher/mde do RN para sua
participacao no MC.

Vale salientar que, de acordo com o
observado nas visitas, os principais usuarios do
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setor MC sdo os RN (0-27 dias) e lactentes
(apds 28 dias), maes e pais. Mdes e bebés ficam
alojados no local, vivenciando-o por periodos
longos.

Os pais ndo costumam pernoitar na
unidade, mas sua presenca é estimulada, tendo
em vista a importancia do apoio emocional as
maes e aos bebés.8 As maes, em geral, ndo
apresentam nenhuma disfun¢do ou patologia
e sua permanéncia no local visa cuidar dos
bebés. No entanto, cabe destacar que muitas
delas ainda estao se recuperando do parto, ou
da cesdrea, e nesse sentido o apoio familiar e
institucional é de extrema relevancia para essas
mulheres.®8

Entendemos que o método trouxe
importantes beneficios para a relagdo mae-
bebé e que o referido procedimento também
acarreta para a mulher um conjunto de
atividades que se somam a outras previstas
com o exercicio da maternidade. Tal fato pode
inviabilizar o desenvolvimento do Método, caso
a mulher ndo tenha disponibilidade e desejo
de realizd-lo, ou ainda ndo conte com outros
familiares do RN para partilhar as ag6es.9

EmboraoMCsejadegrandeimportancia
para os recém nascidos, em determinadas
circunstancias coloca algumas dessas maes
em processo de isolamento com o bebé,
devido a auséncia da familia. A inseguranca
em estar sozinha e a surpresa de encontrar-se
internada, pode ser prejudicial para a saude
mental delas. Algumas mulheres, em torno
do terceiro dia, apds o parto, apresentam
depressao precoce ou baby blue, um estado
de fragilidade e hiperemotividade. O choro e
a tristeza sdo acompanhados por sentimentos
de falta de confianca e incapacidade para
cuidar do bebé.'® 0 baby blue corresponde a
uma etapa de reconhecimento mutuo entre a
mae e o bebé. E o tempo necessario para a mae
compreender que o bebé é um ser separado
dela, marcando o fim da gravidez psiquica.
Diante disso, € observada uma transformacdo
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psiquica significativa na mulher, tanto no
quesito inseguranca maternal, como no manejo
dos problemas inesperados. Precisamos
enfatizar que os profissionais da drea de saude,
no geral, tém um importante papel na deteccao
dos sinais e sintomas da depressao pds-parto
precocemente, com o intuito de impedir o
sofrimento das maes e maiores consequéncias
parao RN."

Cumpre mencionar o relato de uma
mae proveniente do interior do estado, que
precisou ficar internada por um més, sem
ter tido nenhum contato fisico com a familia
durante esse periodo. Apenas um familiar,
distante do marido, que lhe fazia visitas
semanais. Durante as conversas com o0s
extensionistas, a paciente apontou a solidao
como o principal ponto negativo da internagao.
Diante desse cendrio, foi percebido, através
do relato de outras maes, que as ag¢des nao
ocorrem em proporcdes devidas dentro do
setor, o que dificulta o entretenimento para
as maes, que em alguns casos ficam sozinhas a
maior parte do dia, ou até mesmo durante toda
a internacdo. Situacao observada em casos
de mulheres que s3ao procedentes do interior
e nao tém familia na cidade da maternidade
referéncia. Vale salientar também o fator
socioeconémico como determinante decisivo
para a manutencao do distanciamento da
familia para com a puérpera.

Desse modo, percebe-se a necessidade
de que o Instituto reveja sua agenda de a¢des
e crie ou recrie um dia, ou dois na semana,
para a realizacdo de terapias complementares,
oportunizando rodas de terapia, dia da
beleza, musicoterapia e demais momentos
voltados para a valorizagdo da mulher como
autoimagem, troca de saberes e experiéncias
acerca da maternidade. Tais medidas visam
afastar as inconsisténcias psicolégicas na mae
apos o parto, garantindo a preservacao de sua
satide mental na condicao de acompanhante
do MC.
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante das diversas vivéncias,
experimentadas pelos estudantes no ano de
2018 no Instituto Candida Vargas, conclui-se
que a observacao permitiu refletir sobre o
processo de soliddo vivenciado no setor do
Método Canguru em que se nota o cuidado
humanizado. Porém, esse cuidado ainda se
encontra incipiente no quesito relacionado a
saude mental das mulheres puérperas.

Assim, na pratica do Método Canguru,
a soliddo das puérperas apresenta-se como um
gargalo no processo obstétrico e muitas maes
ficam, por vezes, solitdrias em um periodo que
é rico em mudangas psicoldgicas causadas
principalmente pelos distirbios hormonais,
apds o parto, aliado aos desafios advindos
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com a maternidade. Considera-se importante
e fundamental que a equipe de saude acolha
as maes como protagonistas no processo de
internacao de seu filho, minimizando efeitos
negativos.

Além disso, o projeto Observatdrio
do Cuidado Humanizado no Pré-Parto e
Parto apresentou aos estudantes uma nova
perspectiva através do campo observacional,
oportunizando a aproximacao dos
extensionistas com as mdes de uma forma
mais humana, compreendendo seus medos e
insegurangas em um cenario tao singular. Nesse
contexto, ficou explicita a importancia de uma
escuta qualificada e relagdo mais solidaria e
humana para com essas mulheres.

KANGAROO METHOD: HUMANIZED CARE IN THE PUERPERAL PERIOD

ABSTRACT

The Kangaroo Method or skin-to-skin contact was created in Colombia in the 1970s to promote care for
preterm or low birth weight infants in the absence of incubators. It is a model focused on humanized
care that brings together biopsychosocial intervention strategies. The study aims to apprehend the
reports and anxieties experienced by mothers hospitalized in the Kangaroo Method sector, from weekly
visits by extension workers. It consists of an experience report, built on the basis of scientific articles
and experiences of medical students involved in the Extension Project: Observatory of Pre-Childbirth
and Humanized Care, held at Candida Vargas Institute. It is a descriptive, qualitative and exploratory
approach. It was possible to notice psychological alterations of the mothers who are fragile and hyper
emotive, some presenting the baby blue phenomenon. There was a need for psychological support and
therapeutic workshops, groups, and conversation circles, simultaneous with the offer of alternative
therapies.

KEYWORDS: Puerperium. Woman. Humanization.
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