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Objetivo: avaliar o conhecimento dos enfermeiros que atuam na Atencdo
Primaria a Saude, acerca do Método Canguru. Métodos: Estudo qualitativo e
descritivo. Para coleta de dados foi elaborado um formulario contendo
perguntas relacionadas ao método canguru, que posteriormente foi submetido
a validacdo por especialistas. Os dados foram coletados através de entrevistas
com os enfermeiros, sendo estas gravadas, transcritas e analisadas. Resultados:
a amostra foi constituida por 18 participantes, a maioria mulheres, com idade
entre 32 e 53 anos. Apds analise das entrevistas, os resultados foram separados
em duas categorias: I) conhecimentos dos enfermeiros acerca do MC; e Il)
obstaculos que limitam a insercdo e desenvolvimento do método canguru na
Estratégia Saude da Familia. Consideragdes finais: O conhecimento dos
enfermeiros apresentou- se limitado e superficial, existindo obstaculos que
impedem a insercdo do método canguru nas unidades de saude. Faz-se
necessario que estes profissionais sejam capacitados a respeito do assunto.

DESCRITORES: Método Canguru; Enfermeiros; Atengdo Primaria a Saude.

Objective: To investigate the antioxidant effects of lipoic acid (ALA) in the
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treatment of injuries skin in diabetic rats induced by alloxan. Method: An pre-
clinical experimental test was used, consisting of the following steps: Definition
of animals with the characteristics necessary for the experiment; induction of
experimental diabetes; trichotomy and production of cutaneous wound after
confirmation of Diabetes Mellitus; treatment protocol: G1 (control group), G2
(100 mg/kg ALA) and G3 (200 mg/kg ALA) for 1, 7 or 14 days; analysis of
antioxidant effect; and finally the statistical analysis of the collected data.
Results: Through statistical analysis, it was noted that ALA reduced the
concentration of malonyldialdehyde (MDA) and increased the concentration of
glutathione peroxidase (GPx) in acute treatment or in repeated doses for 7 or
14 days. Conclusion: ALA is a systemic dermoprotector capable of treating
changes caused by alloxan in the parameters of MDA, nitrite/nitrate and PGx in
rat’s wounds.

DESCRIPTORS: Wound Healing; Tissue Repair; Thioctic Acid; Alloxan; Oxidative

Stress.

INTRODUCAO

No Brasil, o Método Canguru (MC) é um modelo assistencial voltado ao cuidado humanizado do Recém- Nascido (RN) de
baixo peso e sua familia, através da promocdo do contato pele a pele que evolui para a posicdo canguru, visando uma
mudanca na abordagem e no cuidado materno-infantil W,

O MC é destinado a mulheres com gestacdo de risco, RN prematuros e baixo peso, aos pais e a familia, e mostrou-se eficaz no
sucesso da amamentagdo, manutengdo da temperatura ideal do RN, ganho de peso, redugdo do estresse e da dor do RN,
diminuicdo do tempo de hospitalizacdo, além de diversos beneficios para a mae, como reducdo da ansiedade, aumento da

tranquilidade e da autoestima'.

A Atencgdo Primaria a Saude (APS) possui uma importante participagdao no desenvolvimento do MC. O cuidado com o RN deve
ser realizado tanto no ambiente hospitalar, quanto apés a alta, requerendo politicas e planos especificos para tal®.

O enfermeiro como parte da equipe de Estratégia Saude da Familia (ESF), possui diversas competéncias que englobam a
lideranga, educagdo permanente, ética, comunicagao, trabalho em equipe, gestdo de pessoas e gerenciamento de recursos

materiais, cuidado a saude e tomada de deciszo".

Na APS, nas consultas da terceira etapa do MC, os profissionais devem auxiliar os pais a entenderem sobre os cuidados com
os filhos no domicilio, uma vez que essa continuidade da assisténc ia é necessaria para fortalecer o vinculo dos pais com o

filho, que é prejudicado durante a hospitalizacao )

Dessa forma, podemos dizer que o profissional enfermeiro possui um importante papel no desenvolvimento do MC, visto que
as agOes desenvolvidas pelos profissionais de enfermagem irdo possibilitar que o recém-nascido atinja o peso adequado e

receba alta. Autores

relatam em sua pesquisa que os enfermeiros da APS tém conhecimento reduzido sobre o método
canguru. Ainda, nos traz que ha diversos obstaculos que impedem que este profissional realize essa pratica, como a falta de
capacitacdo sobre a tematica, falha de comunicagdo entre a unidade e a maternidade e auséncia de informacgdes sobre a

puérpera e o seu filho apds o parto.
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Portanto, é fundamental que o profissional enfermeiro esteja capacitado para lidar com a pratica do MC em sua rotina diaria,
e por isso a presente pesquisa se faz necessdria, uma vez que possibilita avaliar o conhecimento deste profissional em relagao
ao MC e sua posterior atuagao juntamente com o RN e os familiares.

Neste sentido, o objetivo deste estudo é avaliar o conhecimento dos enfermeiros que atuam na Atengdo Primaria a Saude,
acerca do MC.

METODO

Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo, que foi realizado nas Unidades de Saude da Familia (USF) da cidade de Passos-
Minas Gerais (MG), entre os meses de junho a novembro de 2022.

O municipio referido esta localizado no sudoeste do estado de MG, tendo uma populagdo estimada de 115.970 pessoas, com
area territorial de 1338.070 kmzm, contando atualmente com 24 USF ®.

A populagdo do estudo envolveu profissionais enfermeiros que atuam na APS do municipio de Passos-MG. Para validacao de
face e conteudo do formulario elaborado pelas préprias autoras foram convidadas cinco enfermeiras especialistas na area de
saude da crianca. Como critérios de exclusdo foram retirados os enfermeiros que no momento da coleta de dados estavam
de férias e/ou licenga.

O estudo contemplou duas etapas:

A primeira etapa ocorreu entre os meses de agosto e setembro de 2022, através da validacdo de face e contelido de um
formulédrio com dez questdes abertas, elaborado pelas prdprias autoras, a respeito do conhecimento dos(as) enfermeiros(as)
da APS acerca do MC.

Para validacdo do formuldrio, inicialmente, foi enviado um convite, via e-mail, para cinco enfermeiras especialistas na
temadtica estudada. O e-mail continha informagdes acerca da pesquisa e um link para acesso ao formuldrio elaborado pelas
autoras através do Google Forms. Neste instrumento estava presente o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), e
perguntas a respeito do MC, seguido de um questionamento sobre a compreensdo dos especialistas em relagdo as questdes
elaboradas. A validagdo de face e conteldo foi necessaria para certificar que os itens foram descritos de maneira clara e
compreensivel para o publico-alvo.

Para as modificagdes propostas pelo comité de juizes, foi adotado o nivel de concordancia de 80% e o indice de Validade de
Conteudo (IVC-l) de cada item e da média geral do instrumento. Esta medida é feita por meio da proporc¢do de juizes que
obtiveram consenso quanto aos itens do instrumento, e deve ser calculado utilizando- se a soma do nimero de juizes que
marcaram 3 (item que necessita de pequena revisdo para ser representativo) ou 4 (item relevante ou representativo),

dividido pelo numero total de participantes que responderam ao item em questéo(g).

A segunda etapa foi realizada no més de outubro e novembro de 2022, nas USF, de forma presencial, em um local apropriado
escolhido pelo enfermeiro. O pesquisador se deslocou até as USF, para apresentar o estudo e convidar o profissional a
participar da pesquisa.

No momento da coleta de dados, foi solicitado ao enfermeiro, a assinatura do TCLE, e mediante aceite, foi aplicado um

formuldrio sociodemografico, contendo as varidveis idade, sexo, anos de atuacdo na area, maior titulacdo e se possui alguma
especializagdo. Em seguida, o pesquisador realizou uma entrevista semiestruturada, abordando questdes relacionadas ao seu
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conhecimento sobre o MC. A duragdo média para cada entrevista foi de aproximadamente 15 minutos, sendo estas gravadas
em midia digital e posteriormente transcritas na integra.

Para as respostas dos enfermeiros, a analise de dados seguiu as etapas propostas por Minayo e Costa (2019)(10)

, €em que, o
material coletado nas entrevistas gravadas foi transcorrido a organizacdo das falas em uma ordem determinada, para que
seja possivel realizacdo da andlise temdtica. Posteriormente, observando o objetivo proposto, procedemos a leitura exaustiva
e repetitiva para se obter as estruturas mais relevantes. Em seguida, foi elaborada a categorizagdo mediante leitura

transversal, com posterior enxugamento da classificacdo e reagrupamento de temas mais importantes.

Todos os aspectos éticos foram respeitados e a realizagdo da pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP), com
0 parecer n° 5.677.657. Todos os participantes foram esclarecidos quanto aos objetivos do estudo, incluindo os riscos e
beneficios. Sua participacdo foi voluntaria, podendo retirar seu consenso a qualquer momento. Para resguardar o anonimato
dos profissionais, as falas foram codificadas com a abreviagdo “ENF” seguido de numeragdo correspondente a ordem
cronolégica de realizagdo das entrevistas.

RESULTADOS

Quanto a valida¢do de face e conteudo do instrumento realizado pelos autores, foi utilizado o IVC-I (Tabela 1), para calcular o
nivel de concordancia dos juizes para cada questdo do instrumento. Sua pontuacdo variou de 0,79 a 1. Em relagdo ao IVC-I
médio total dos itens da escala este correspondeu a 0,96, demonstrando boa concordancia.

Tabela 1 - indice de validade de contetdo (IVC-I) para a validagdo de face e contelido realizada pelos juizes. Passos, MG, Brasil,
2022

Questao IVC-1 Questao IVC-1 Questao IVC-I Questao IVC-1
Questdo 01 0,79 Questdo 02 1 Questdo 03 1 Questao 04 1
Questdo 05 1 Questdo 06 1 Questao 07 1 Questdo 08 1
Questdo 09 1 Questao 10 1 Questao 11 0,85

Fonte: Elaborada pelos autores, 2022.

Em seguida, do total de 24 enfermeiros que atuam nas unidades de saide do municipio, 18 aceitaram participar do presente
estudo. Foram excluidos seis enfermeiros que se recusaram a participar da pesquisa no momento da coleta de dados.

Na Tabela 2 foram descritos o perfil sociodemografico dos participantes entrevistados, sendo a maioria do sexo feminino
(88,8%), com idade entre 32 e 53 anos, referindo possuir alguma especializagdo (66,6%), e com o maior tempo de atuagdo na
area de 15 a 20 anos (33,3%)

Tabela 2 — Perfil sociodemografico dos enfermeiros participantes da pesquisa. Passos- MG, Brasil. 2022

Variaveis sociodemograficas N %
Sexo
Feminino 16 88,8%
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Masculino

Idade
30-40
41-50
51-60
Titulagao
Doutorado
Mestrado
Especialista
Graduagao
Tempo de atuagao na area
Até 5 anos
5-10anos
10- 15 anos
15- 20 anos

20-25 anos

09

08

01

12

11,1%

50,0%
45,0%

5,0%

22,2%
66,6%

11,1%

5,5%

16,6%
22,2%
33,3%

22,2%

Fonte: dados da pesquisa (2022).

Em relagdo ao formulario a respeito do conhecimento sobre o MC, apds transcri¢do, leitura e analise das entrevistas, foi

possivel caracterizar os resultados em duas categorias: 1) conhecimentos dos enfermeiros acerca do MC; e Il) obstaculos que

limitam a inser¢do e desenvolvimento do MC na ESF.

Conhecimentos dos enfermeiros acerca do MC

Os enfermeiros entrevistados relataram o que compreendem acerca do MC, sendo possivel observar que todos ja ouviram

falar sobre o assunto, porém, grande parte dos profissionais limitam a politica apenas a posi¢do canguru e a criagdo de

vinculo entre o bindmio mae-filho e acreditam que o MC é de responsabilidade da equipe que atua na atengdo hospitalar.

“Ah é um método que na rede hospitalar utiliza para os bebés prematuros né? para ficar mais proximo do

contato da mde.” (ENF3). “Método canguru? E um método que faz com que a crianga, o bebezinho, ele fica mais

perto da mde, né? porque é aquele método que a mde fica sequrando o bebé eu acho que é isso.” (ENF5).

“O método canguru é aquele método que é fomentado pra poder aproximar a mde ter um vinculo mais

afetivo com o filho, né? Ali apds as primeiras horas do parto e durante o periodo do domicilio.” (ENF6). “Ah, pelo que

a gente conhece, método canguru é o contato entre mde e filha, né? Corpo a corpo. E mais visto assim, que a gente
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tem visto mais em hospital, né?” (ENF14).

Quanto ao desenvolvimento do MC na ESF, este apresentou-se limitado. Alguns enfermeiros relataram que deve ser
implementado através de orientacdes a respeito do aleitamento materno. Entretanto, grande parte dos entrevistados
disseram ndo inserir o MC no contexto de sua atuagdo na unidade de saude.

“Em alguns momentos durante a puericultura a gente orienta sim, principalmente nas mdes de prematuro,
ou bebés que estdo com baixo peso, com muita cdlica, e eu faco esse tipo de orientagcdo.” (ENF9). “A gente sempre
orienta o aleitamento, né? Porque isso faz parte, né? E um processo do mais pro canguru, né? Ndo pro mesmo fim
né, mas a gente sempre incentiva, porque se vocé td amamentando, vocé td proximo, pela pele, né?” (ENF11).

“Eu oriento as mdes, né? Entdo acaba que implementa na medida do possivel, porque ele é mais utilizado no
hospitalar depois saiu pra fora algumas mdes colocam sim.” (ENF13). “Entdo, na estratégia a gente enfatiza muito é
o vinculo mde-filho, contato, mas o método canguru de estar assim pele a pele, algumas vezes alguns recém-nascidos
prematuros quando chegam pra gente jd ficou um bastante tempo na UTI. Entdo eles ja estdo tipo assim passou de

dois quilos e duzentos. Entdo ndo tem assim de a gente estar orientando muito realizagdo do método canguru.
(ENF14). “Ndo, eu ndo implemento na unidade que eu trabalho.” (ENF6).

Em relagdo as suas etapas, nenhum enfermeiro soube responder corretamente. Nesse contexto, ao serem questionados
sobre “qual o peso minimo necessario para que o RN possa receber alta da terceira etapa”, muitos ndo souberam a
resposta e/ou responderam através de suposicées.

“Hum, essa eu ndo sei, dois quilos e meio mais ou menos? ENF5: Eu acho que é dois quilos.” (ENF2). “Ndo sei
por que eu néo conhego, desconhego as etapas também.” (ENF6). “Ndo pelo que a gente sé ja viu. A gente nunca
teve um treinamento assim de especifico né? Ndo sei de etapas.” (ENF14).

Outros, equivocaram-se com as etapas para realizagdo da posi¢do canguru.

“Etapas? Eu so sei que tira toda a fraldinha, tira toda roupinha, né? E ai coloca ele, pele a pele com a made, a
mde sem sutifi, sem nada. e depois envolve ele, né? Para ficar em contato com ele pele a pele. Etapa certinho,
certinho, ndo sei te falar ndo.” (ENF2). “As etapas de forma categdrica eu ndo sei eu ndo, sei que a gente tira a
roupinha do bebé né? De a mde também tem que estar com o colo despido coloca o contato pele a pele, ai se a mde
quiser colocar uma cobertinha pra envolver, mas ndo hd necessidade, agora etapa, eu ndo sei.” (ENF9).

No que se refere aos beneficios do MC, é notdrio que grande parte dos enfermeiros conhecem ao menos um beneficio que
o método tras, sendo o aumento do vinculo entre mae-bebé o mais relatado por eles.

“Eu imagino que a questdo de imunidade preven¢do de agravos, de doengas, principalmente recém-nascidos
que precisam de cuidados intensivos, né? Na UTI, é na questdo até mesmo da descida do leite, dele sentir o cheiro da
mde, de proximidade mesmo, de vinculo, né? Com a mde.” (ENF2). “Os beneficios é tipo aumentar esse vinculo, né?
Afetivo entre mde e crianga, beneficios em relacdo a qualidade do sono da crianga, tranquilidade, equilibrio.” (ENF6).

“Beneficio fisico, psicoldgico, porque a interagdo, né? Do corpo, da mde com o filho, do pai com o filho,
principalmente pra prematuros, é um desenvolvimento psicomotor, porque sente a pulsa¢do do corpo, da batida do
coragdo, ele se sente na vida intrauterina e é um vinculo afetivo, fortalecido. EntGo assim, psicologicamente e
fisiologicamente, a criang¢a fica fortalecida e com isso, a imunidade aumenta, porque o psicolégico é somdtico, né?
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Entdo assim, tudo isso pra mim é muito interessante, faz todo um trabalho pra melhorar a condigdo da saude do
bebé, né.” (ENF15).

Quanto a destinagdo do MC, e considerando-se que a sua realizagdo deve iniciar-se durante o pré-natal, quando
questionados a quem o MC ¢é destinado, os enfermeiros disseram que é a m3e/pai ou familiar, e ao recém-nascido, ndo
incluindo a gestante no publico alvo.

“A ao bebé e a mde e até o pai também, né? O pai também pode fazer.” (ENF2). “A crian¢a e a quem estiver
com ela, pai e mie nem sempre né? Quem for o responsdvel ali ou com outra pessoa. E creio eu que mais entre pai e
mde e crianca.” (ENF7). “Acho que toda a familia, né? mde, pai e os bebés, né? Se o pai quiser fazer também ndo hd
nada que impecga, a gente fala mais sobre mdes porque a gente sempre tem contato maior durante a puericultura e
0s pais estdo sempre trabalhando, mas pode ser feito com a mde ou com o pai.” (ENF9).

Em relagdo a posigdo canguru, a maioria dos enfermeiros sabem parcialmente como deve ser realizada para proporcionar o
contato pele a pele entre a mde/pai e o recém-nascido. Apenas um enfermeiro disse ndo saber como é feita a posi¢do
canguru e duas (ENF8 e ENF15) relataram de forma parcialmente incorreta.

“Entre o seio materno da mde. eu acredito que seja entre tipo a crian¢a pelada em contato direto com pele a
pele com a mde entre o seio materno.” (ENF6). “O bebezinho de frente pra mde, né? Deitado na regido do torax da
mde. Em posigo como se ele tivesse na posigcdo fetal, entendeu? (...).” (ENF10). “Cabe¢ca pra cima, perninha pra
baixo, e pée o neném barriga com barriga.” (ENF8). “Posicdo lateralizada assim como se fosse dar o de mamar que
eu aprendi esse método, mas tem gente que coloca ele mais assim em pezinho.” (ENF15).

Obstaculos que limitam a inserg¢do e desenvolvimento do MC na ESF

A falta de conhecimento, treinamentos e capacitacdes sobre o tema, foram muito relatados pelos enfermeiros como um
impedimento para o desenvolvimento do MC na APS.

“Eu acho que ndo é obstdculo, é falta de conhecimento mesmo, porque assim, se existe politicas publicas
ndo é divulgado, ndo temos conhecimento, ou qualquer outro meio de incentivo quanto a isso.” (ENF7). “Acho que é
falta de treinamento mesmo. Porque geralmente eles fazem sé pra quem trabalha no hospital, né? Treinamentos,
essas coisas, a gente na atencgdo bdsica a gente ndo tem esse treinamento e ndo utiliza.” (ENF8).

“Falta de conhecimento mesmo. E falta de curso né? Para poder estar relembrando, que é tanta coisa que a
gente tem que fazer, sobrecarga de trabalho, a gente mal consegue atender direito a puericultura.” (ENF11). “Entdo,
pra mim nunca foi pensado em trabalhar esse método. Pra mim que a gente td muito além disso, aqui dentro do PSF
a gente faz a puericultura, orienta sobre o aleitamento materno, acompanha tudo, mas, o método canguru pra mim
é novidade.” (ENF16).

Outro obstaculo apresentando foi quanto aos RN prematuros e/ou baixo peso que necessiram ficar no hospital/maternidade
por mais tempo, fazendo com que a APS tenha um contato limitado com o RN.

“Eu acho que o tipo de atendimento nosso aqui na aten¢do primdria a gente ndo tem tanto contato assim
no pés né? As vezes é mais uma visita domiciliar que a gente orienta, mas a gente ndo tem aquele, ndo é o contato
vinte e quatro horas com o paciente, igual tem as vezes no nivel hospitalar (...) entdo acho que ... os obstdculos, né?
No caso eu acho que é vocé ndo ficar o tempo em tempo integral com o paciente...” (ENF2). “A porque na atengdo
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bdsica a gente ja ndo utiliza, o bebé ja vem pra gente e ja tem 7 dias mais ou menos né? Quando é recém-nascido
muita das vezes fica internado, né? Na Santa Casa, né? No hospital. E ai chega pra gente jad em um estado que jd ndo
ta utilizando mais o método, entdo a gente ndo tem tanto contato assim com o método.” (ENF3).

“Na atengdo primdria eu acredito que é porque a gente tem pouco, é, a gente nGo tem um contato, a gente
faz orientag¢des e o paciente vai pra casa né? A gente ndo tem um ambiente favordvel pro paciente ficar aqui entdo
eu acredito que é essa dificuldade na atengdo primdria (...)” (ENF9).

Em relagdo as estratégias que visam aumentar o conhecimento dos enfermeiros sobre esta politica, os entrevistados
sugeriram capacitagdes, treinamentos, educac¢do continuada, atualiza¢des, definicdo de metas e divulga¢bes da politica.

“Acho que treinamentos, né? mas ndo treinamento s6 na parte tedrica, também na parte prdtica, né? Da
gente ver como que é realizado, né?” (ENF2). “Acredito que a divulgag¢do da politica ou de algum material que
fomente e intensifique entre os profissionais, a importéncia que o método tem, quais os beneficios que ele traz, né? O
encorajamento do Ministério da Saude acerca da adesdo, essa prdtica entre os profissionais, né? Com o intuito de
gerar beneficios tanto pra familia quanto pro RN quanto pra crianga e também como uma maneira de incentivar
também a adesdo e a inser¢do de de metas, metas a serem alcangadas e com beneficios, né? Que ai vai intensificar e
encorajar pra que os profissionais possam aderir e gerar um resultado melhor, um indicador melhor dessa atividade,
né? Dessa intervengdo dentro do contexto da atengdo primdria.” (ENF6).

“Treinamento né, a gente aprende um pouco na faculdade mas tudo tem que ser aprimorado as coisas se
modificam muito, a ciéncia estd se aprimorando, entdo acho que seria interessante a gente ter aprimoramentos e ver
também qual que é a aplicagdo pra de fato atenglio primdria porque as vezes a gente vai em treinamentos foca
muito na atengdo hospitalar, no bebé que estd na neonatal e nas enfermeiras, nesse contexto e acaba falando muito
pouquinho da ateng¢do primdria visto essa dificuldade que a gente tem. Entdo acho que tem que trazer alguma coisa
mais pra atengdo primdria mesmo e pra como que a gente vai desenvolver isso na casa do paciente é como que a
gente pode gerar beneficio pra essa mde, trazer tranquilidade em outros pontos mais.” (ENF9).

Apesar de muitos enfermeiros relatarem ndo desenvolver o MC na ESF, grande parte soube identificar a importancia de sua
atuacdo no método. Apenas um dos entrevistados ndo conseguiu identificar seu protagonismo, visto que acredita que era
desenvolvido apenas no contexto hospitalar, ndo conseguindo refletir sobre como seria sua atuagdo na ESF (ENF10).

“Sim eu acho que é de suma importdncia, ainda mais para as criangas que retornam do hospital, quando
vem assim é muito importante a gente as vezes dar continuidade no que foi feito no hospital né, porque as vezes a
gente ndo sabe como dar essa continuidade, a importdncia de continuar esse método canguru em casa né, a gente
nunca foi orientado, mas eu acredito que seja muito importante continuar esse vinculo, né?” (ENF14).

“Eu sei que é uma prdtica que traz beneficios, né? Ndo tenho conhecimento assim, uma propriedade sobre o
assunto. Mas uma vez que é uma prdtica que é desempenhada e que a gente vé estudos que demonstram os
resultados, beneficios que isso tem e que traz também alguns estudos, as dificuldades de implementagdo, né? Entre
outras coisas de fato é vdlido, né? Mas pensando ai na sobrecarga de trabalho, do enfermeiro, é no numero de
atividades que ele precisa fazer de fato é algo que pra ser inserido precisa de um sentido maior.” (ENF6).

“Sim, é muito importante pra estar orientando a mde corretamente sobre isso.” (ENF13). “Eu ndo vejo uma

atuagdo, eu ndo vejo assim uma importdncia téo grande quanto é no nivel hospitalar, por a gente ndo usar, né?
Entdo assim, sO se tiver uma necessidade mesmo, tiver uma alta e precisar continuar, mas eu ndo vi bebé ainda ter

Rev Norte Mineira de enferm. 2023; 12(2):01-13.



Conhecimento de enfermeiros da atengdo primaria a saude acerca do método canguru

alta e ir pro domicilio com indicag¢do, nunca recebi.” (ENF10).

DISCUSSAO

Conhecimentos dos enfermeiros acerca do MC

O MC é um termo amplo que engloba diversas acGes e estratégias voltadas ao RN e sua familia. Assim, com base nas
respostas dos participantes a respeito do seu conhecimento, pode-se observar que, grande parte dos profissionais nao
conseguiram assimilar este termo a sua abrangéncia, limitando sua execug¢do apenas a posi¢do canguru, excluindo o
conjunto de estratégias de intervengdes biopsicossociais voltadas ao recém-nascido e sua familia.

Neste contexto, o MC ndo é conhecido integralmente pelos enfermeiros atuantes na APS do municipio, o que corrobora
com outro estudo encontrado na literatura, em que as mdes que desenvolveram o MC, juntamente com os profissionais da

’ 7 a .~ . e A s 6
saude, reduzem o método a posi¢ao canguru e considera-os sindnimos'®.

Em relagdo a posi¢do correta de colocar o RN em posi¢do canguru, a maioria dos profissionais desconhecem a maneira
certa da sua realizagdo. De acordo com o MS, para que sua execugao seja efetiva é necessario que seja feita de forma

orientada, segura e acompanhada por profissionais adequadamente capacitados, respeitando os requisitos existentes ),

A posicdo consiste em manter o RN em contato pele a pele com a mae ou familiar responsavel, na posicdo vertical, junto ao
térax dos pais, e permanecer por tempo necessério™. Para que a mae possa dar continuidade no método no domicilio, é
necessario apoio dos profissionais de saude e da familia, destacando-se o profissional enfermeiro pela sua postura

acolhedora e compartilhamento de saberes ),

No que diz respeito a implementacdo do MC no contexto da APS, muitos enfermeiros acreditam que é uma pratica voltada
as Unidades de Terapia Intensiva, e ndo a APS. Esse pensamento transfere a responsabilidade de apresentacdo e aplicagdo
do MC aos profissionais que atuam no contexto hospitalar.

Vale ressaltar que a apresentagdo do MC a gestante/parturiente ndo é de responsabilidade exclusiva dos profissionais que
atuam na atencgdo hospitalar, pois, de acordo com as recomendagdes do Ms"”, o método deve ser iniciado durante o pré-
natal, pelos profissionais que acompanharam a gestante, tanto na APS quanto nos servicos especializados de alto risco.

Quanto as etapas que constituem este método, ndo era do conhecimento de nenhum dos entrevistados. Destaca-se aqui a
importancia do conhecimento das etapas que compdem este método, visto que, ao saber que a primeira etapa se inicia no
pré-natal é possivel refletir sobre possibilidades de inclusdo desse assunto durante o acompanhamento da gestante, seja
individualmente ou coletivamente.

Considerando isso, o pré-natal ndo deve ser baseado em consultas e solicitacdo de exames, é necessdrio adotar estratégias
que envolvem o acolhimento e o reconhecimento de todas as necessidades de saude, a fim de contribuir para aumento do

, e . , 12
vinculo entre as gestantes, familia e a unidade de saude™,

As rodas de conversa constituem uma excelente estratégia para promocgdo da saude das gestantes, pois permite que elas
. . . . 13 ..

relatem seus anseios e necessidades, podendo ser abordado diversos temas, como o Método Canguru( ) As atividades

educativas em grupo é uma estratégia que pode potencializar os cuidados com RN, pois através de orientacdes é possivel

. P ope . . . . 14
contribuir significativamente para o conhecimento dos pais, acerca de diferentes assuntos 4,
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Dessa forma, é possivel a inser¢dao do MC no pré-natal, o que ird contribuir para o aumento do conhecimento das gestantes
e sua familia principalmente aquela com gestagdo de alto risco.

Nesse contexto, o enfermeiro desenvolve um importante papel na terceira etapa do MC, que é onde se inicia apds a alta
hospitalar e os RN prematuros e/ou baixo peso devem ser acompanhados de forma compartilhada pela equipe hospitalar e
pela APS.

Em relagdo a essa etapa, os participantes ndo souberam responder qual o peso minimo para que o RN possa receber alta do
MC. Para desenvolver a terceira etapa do MC o enfermeiro deve saber quais sdo os critérios para inicia-la, que engloba
aspectos relacionados a mae, ao RN e a equipe de saude. Para inicio da terceira etapa, a comunicagao entre o hospital ou
maternidade com a APS é essencial.

Obstaculos que limitam a insergdo e desenvolvimento do MC na ESF

Os principais obstaculos apresentados pelos enfermeiros, que impedem a inser¢ao e desenvolvimento do MC na APS sdo:
falta de conhecimento e contato limitado com o RN apds o parto devido a internagdo.

6 . . . .
)( ) ressaltam em sua pesquisa que os obstaculos que impedem que os enfermeiros

Reichert e colaboradores (2020
desenvolvam o MC sdo a falta de capacitagdo sobre a tematica, falha de comunicacdo entre a unidade e a maternidade e

auséncia de informacgdes sobre a puérpera e o seu filho apds o parto.

Quanto a comunicagdo entre os profissionais do contexto hospitalar e os da APS, os participantes referiram que este
contato é falho. Segundo estudo os profissionais da ateng¢do hospitalar entendem a necessidade da articulagdo entre os
niveis de atencdo, porém ndo sabem como realizar essa comunica¢do. Ainda, infere que os profissionais da APS

ofe .ors . 15
apresentaram dificuldades em reconhecer sua responsabilidade com o RN de risco'™?.

Esta falta de comunicagdo, pode ser justificada pela auséncia de relatdrios de alta hospitalar aos profissionais da APS, e pelo
registro incompleto da caderneta de saude da crianga(m). Ainda, segundo outro estudo, as maes recebem o relatério de alta
e compartilham com os profissionais da APS, porém muitas ndo reconhecem a importancia desse documento, podendo

. , . L L = _(17)
sugerir uma possivel fragilidade na comunicagdo entre os dois niveis de atengdo" .

Considerando que o MC é destinado aos RN baixo peso, a familia necessita de orientagdes sobre diversas questdes, visto
que o baixo peso ao nascer é um fator que esta associado a necessidade de internagdo em Unidades de Terapia Intensiva,

nos casos de prematuridade (8)

Sendo assim, faz-se necessario o planejamento de estratégias que auxiliem os profissionais para superar as dificuldades
existentes e realizem uma comunicacdo entre si de forma planejada e efetiva. Existem maneiras que permitem a
comunicagdo entre os hospitais/maternidades e a equipe de ESF, como por exemplo, a equipe do hospital realizar contato

. . . e . . 19).
com a APS ainda na segunda etapa; e orientar e estimular a familia a realizar o acompanhamento na APS apds alta™

Diante isso, é necessario que os profissionais envolvidos passem por capacitagdes e treinamentos que ddo énfase a
importancia dessa comunicac¢do. Superando os obstaculos citados, torna-se possivel a realizacdo da aten¢cdo compartilhada

entre os dois niveis de aten¢do, promovendo uma atencdo qualificada a saide do RN e sua familia.

A maioria dos enfermeiros relataram que a falta de conhecimento é o principal obstaculo que impede o desenvolvimento
do MC na APS, visto que ndo receberam capacita¢des sobre essa politica e desconhecem sua abrangéncia. Essa questdao
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corrobora com estudo realizado® concluem que o conhecimento dos enfermeiros da APS no MC é bastante limitado e
superficial. Silva et al., (2022)(20) aborda que o déficit no conhecimento e falta de preparo dos profissionais da saude pode
trazer prejuizos a qualidade do cuidado prestado a crianga, deixando-as vulneraveis.

. . 16 N . .
Corroborando com uma pesquisa encontrada na literatura™®, os profissionais sugerem que para aumentar o conhecimento
quanto ao MC na APS, é necessario a realizacdo de treinamentos e capacita¢des, pois os profissionais ainda possuem
duvidas em sua pratica assistencial.

Além do mais, é importante considerar que a maioria dos profissionais que participaram da pesquisa apresentaram mais de
15 anos de atuagdo na area, reforcando a necessidade de educagdo continuada e permanente, como excelente op¢do para
melhorar o conhecimento a respeito da tematica. Essas estratégias, no contexto multiprofissional da APS, englobam no seu
processo o aprimoramento profissional, permitindo a constru¢do do saber constante e um eficiente cuidado com os

usudrios do SUS?Y.

Sendo assim, pode-se adotar estratégias recomendadas pela Politica Nacional de Educagdo Permanente em Saude (PNEPS),
que objetiva transformar as prdticas em saude, com vistas a propiciar uma melhoria na gestdo, na atencdo e na assisténcia

em saude, principalmente no ambito do SUS @2

Na PNEPS, o MS e as Secretarias estaduais e municipais de salude, sdo responsaveis por planejar a formagao e a educagao

permanente dos trabalhadores em sadde necessarios ao sust?

. Além disso, ha cursos voltados a capacitacdao sobre o MC,
ofertados pelo Ministério da Saude. O Instituto Nacional de Saude da Mulher, da Crianga e do Adolescente Fernandes
Figueira, em parceria com o Ministério da Saude através da Fundacdo Oswaldo Cruz, possui uma plataforma digital de
cursos voltados a area materno-infantil. Em 2022, foi langado uma segunda oferta do curso “Sensibilizacdo da Atengdo
Humanizada ao Recém-nascido — Método Canguru”, autoinstrucional, com carga hordria de 60 horas, voltado aos

profissionais que atuam na atengdo primaria e hospitalar(m.

Também é ofertado uma nova oferta do curso ‘Atengdo Humanizada ao Recém- nascido: Método Canguru no contexto
hospitalar”, que embora ndo seja voltado aos profissionais que atuam na APS, é uma estratégia que ird aumentar o
conhecimento dos profissionais que atuam no MC na atengdo hospitalar(m). Ainda, o Sistema Universidade Aberta do SUS
(UNA-SUS), do Ministério da Saude, disponibiliza aos profissionais da saude diversos cursos de educacdo a distancia,
gratuitamente, que engloba varios assuntos, incluindo cursos voltados a area materno-infantil®.

CONSIDERAGCOES FINAIS

A realizacdo desta pesquisa permitiu observar que o conhecimento dos enfermeiros da APS do municipio acerca do MC
apresentou- se inadequado, limitando o desenvolvimento do método durante suas atuac¢des profissionais. Isso implica
diretamente na qualidade da assisténcia ofertada ao RN e sua familia, uma vez que a politica do MC incorpora tecnologias
simples e praticas humanizadas, com o objetivo de qualificar a assisténcia e aumentar a sobrevida de RN baixo peso e/ou
prematuros e/ou gravemente enfermos.

Neste sentido, faz-se necessario que sejam realizados treinamentos e atualizagdes sobre o tema no contexto da ESF, para
que seja possivel sua implementacdo e realizagdo de forma correta e efetiva. Essas estratégias de educagdo podem ser
realizadas pela gestdo da APS por meio de capacitagdes e educagdao permanente aos profissionais que atuam nas unidades
de salde.

Assim, a realizagdo deste estudo possibilitou identificar lacunas no conhecimento dos enfermeiros que atuam na APS do
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municipio em questdo, e portanto possibilitar a criagdo de estratégias que possam melhorar a compreensdo dos
profissionais que trabalham nas USF, visando o cuidado mais adequado ao RN e seus familiares. Como limitacdo, o estudo
foi realizado em um Unico municipio e ndo abordou o nimero total de participantes.

Os autores declaram ndo haver conflitos de interesse.
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