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Resumo
Objetivo: Elaborar uma cartilha educativa sobre 0 método canguru e seus beneficios para o recém-nascido pré- Descritores
termo e seus familiares. Enfermagem pediétrica; Método

Métodos: Trata-se de um estudo de metodoldgico descritivo exploratério para o desenvolvimento de uma Canguru; Cuidado de Enfermagem;
tecnologia leva-dura, no qual foi elaborado um material educativo no formato de cartilha. Sendo dividido em duas Beneficios
etapas, a primeira o planejamento do material educativo, obtendo-se pelo levantamento de dados literarios e

selecdo dos artigos utilizou-se a Biblioteca Virtual em Sadde. A busca realizou-se nos meses de julho e agosto de

2024, com os seguintes descritores e palavras chaves; Método canguru; Cuidado de Enfermagem; Beneficios e

foram selecionados 16 artigos, contemplando 9 destes. Nesta etapa a defini¢ao do piblico-alvo: maes e equipe

de enfermagem, com a finalidade da cartilha educativa proporcionar o entendimento e aplicacdo na pratica

assistencial, visando proporcionar informacdes claras e concisas. A segunda etapa do estudo foi a elaboracéo e

montagem do layout da cartilha educativa intitulada: Método Canguru e seus impactos positivos na Assisténcia

ao RN: Fortalecendo o vinculo.

Resultados: Ao analisar os dados cientificos, eles deixam claro o quanto o Método Canguru é uma estratégia eficaz

e promove o vinculo afetivo entre o bindmio mae e filho, bem como envolve os familiares no processo. Assim a

presenca constante e 0 apoio dos profissionais de enfermagem sdo fundamentais para a implementagao bem-

sucedida do Método.

Conclusao: A construcdo da cartilha é essencial para divulgar as orientagoes, fortalecendo o vinculo afetivo entre maes

e bebé. Acredita-se que a equipe de enfermagem pode contribuir a capacitar os pais promovendo um ambiente seguro

e acolhedor, no qual a Cartilha Educativa ird promover uma parceria harmoniosa entre pais e profissionais, assegurando

os beneficios do Método Canguru e contribuir para uma assisténcia de qualidade e humanizada.

Abstract
Objective: To develop an educational booklet on the kangaroo method and its benefits for preterm newborns and Keywords
their families. Pediatric nursing; Kangaroo method;

Method: This is a descriptive exploratory methodological study for the development of a light-hard technology, in Nursing care; Benefits
which an educational material in the format of a booklet was created. Divided into two stages, the first involved
the planning of the educational material, achieved through a literature review and the selection of articles using
the Virtual Health Library. The search was conducted in July and August 2024, using the following Health Science
Descriptors (DeCS); Kangaroo method; Nursing Care; Benefits, resulting in 16 articles being selected, of which were
included. At this stage, the target audience was defined: mothers and the nursing team, with the purpose of the
educational booklet providing understanding and application in practical care, aiming to provide clear and concise
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information. The second stage of the study was the development and design of the educational booklet titled:
Kangaroo Method and Its Positive Impacts on Neonatal Care: Strengthening the Bond.

Results: Analyzing the scientific data highlights that the Kangaroo Method is an effective strategy that promotes the
emotional bond between mother and child and involves family members in the process. The constant presence and
support of nursing professionals are fundamental for the successful implementation of the method.

Conclusion: The creation of the booklet is essential for disseminating guidelines and strengthening the bond
between mothers and babies. It is observed that the nursing team empowers parents, promoting a safe and
welcoming environment. The Educational Booklet will foster a harmonious partnership between parents and
professionals, ensuring the benefits of the Kangaroo Method and contributing to quality and humanized.

Resumen

Objetivo: Elaborar un folleto educativo sobre el método canguro y sus beneficios para el recién nacido prematuro
y sus familiares.

Método: Se trata de un estudio de metodologia descriptiva exploratoria para el desarrollo de una tecnologia
ligera-dura, en el cual se elaboré un material educativo en formato de folleto. Dividido en dos etapas, la primera
consistio en la planificacion del material educativo, obtenida mediante la revision de datos literarios y la seleccion
de articulos utilizando la Biblioteca Virtual en Salud. La blsqueda se realizd en los meses de julio y agosto de
2024, con los siguientes descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS); Método canguro; Cuidado de Enfermeria;
Beneficios, resultando en la seleccién de 16 articulos, de los cuales 9 fueron incluidos. En esta etapa se definid
el publico objetivo: madres y equipo de enfermeria, con el propdsito de que el folleto educativo proporcione
comprension y aplicacién en el cuidado practico, ofreciendo informacion clara y concisa. La segunda etapa del
estudio fue la elaboracion y disefio del folleto educativo titulado: Método Canguro y sus Impactos Positivos en
la Atencion al RN: Fortaleciendo el. Resultados: Al analizar los datos cientificos, queda claro cuan eficaz es el
Método Canguro como estrategia y como promueve el vinculo afectivo entre el binomio madre-hijo, asi como la
implicacion de los familiares en el proceso. La presencia constante y el apoyo de los profesionales de enfermeria
son fundamentales para la implementacion exitosa del Método.

Conclusion: La creacion del folleto es esencial para divulgar orientaciones y fortalecer el vinculo afectivo entre
madres y bebés. Se observa que el equipo de enfermeria capacita a los padres, promoviendo un ambiente seguro
y acogedor. El Folleto Educativo fomentara una colaboracién armoniosa entre padres y profesionales, asegurando

Descriptores
Enfermeria pediétrica; Método canguro;
Cuidados de enfermeria; Beneficios

los beneficios del Método Canguro y contribuyendo a una asistencia de calidad y humanizada.

Introducao

Para transformar a realidade da satide neonatal, o Bra-
sil adotou o Método Canguru como estratégia central
em sua politica de satde, visando sua viabilidade. A
Portaria 1.683, criada em 2000 e revisada em 2007, ins-
tituiu a Atengdo Humanizada para bebés pré-termo e
de baixo peso ao nascer, empregando tecnologias de
cuidado menos invasivas em conjunto com os cuida-
dos intensivos tradicionais, abrangendo todos os ni-
veis do sistema de satde. Globalmente, dos aproxima-
damente 20 milhdes de bebés prematuros que nascem
anualmente, cerca de um tergo nao sobrevive ao pri-
meiro ano de vida, ressaltando a importancia dessa
iniciativa.®?

Destaca-se que o Método Canguru, envolve o
contato direto pele a pele (CPP) entre o bebé de baixo
peso e o peito de um familiar, mantendo o bebé na ver-
tical. Essa pratica deve ser conduzida sob orientagao e
de forma segura, sempre com o apoio de profissionais
de satde qualificados para garantir o bem-estar do
recém-nascido.® Este modelo de cuidado na Unidade
de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) é baseado em
principios que incluem acolhimento do recém-nascido
(RN) e sua familia, respeito as singularidades, promo-
¢ao do contato pele a pele e incentivo aos pais para
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cuidarem do RN.® O Método Canguru (MC) é imple-
mentado em varias etapas. A primeira delas comega
durante o pré-natal de gestacdes de alto risco, seguida
pela internacdo do RN na UTIN. Nessa fase, os proce-
dimentos devem ser adaptados as necessidades indivi-
duais de cada recém-nascido.® A continua¢ao do MC
na segunda etapa, a Unidade de cuidados intermedia-
rios Neonatal Canguru desempenha um papel vital ao
dar sequéncia aos cuidados iniciados anteriormente,
com um enfoque particular no suporte ao aleitamento
materno. Para que o RN seja considerado apto para
esta fase, é necessario que ele tenha alcangado estabi-
lidade clinica, esteja em nutri¢ao enteral plena e tenha
um peso minimo de 1.250 gramas.®

A alta para a terceira etapa pode ser considerada a
partir do peso de 1.600g, variando de acordo com cada
RN e sua familia, indicando que o bebé esta clinica-
mente estavel, sendo amamentado, ainda necessitan-
do de atencdo para manter sua temperatura corporal
e continuar ganhando peso, mas nao mais requeren-
do suporte hospitalar. Nesse momento tanto o bebé
quanto sua familia receberao cuidados das equipes da
unidade basica de sauide (UBS) e do hospital, traba-
lhando juntas para garantir o bem-estar do bebé atra-
vés de consultas, visitas domiciliares, observactes e
orientacdes.”
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O Método Canguru, que busca fortalecer o vincu-
lo entre mae e bebé, tem diversos objetivos: promover
a ligagao entre o RN e seus familiares, incentivando o
contato continuo e direto que reforca os lagos afetivos.
Essa proximidade € crucial para reduzir a incidéncia de
doengas. Além disso, o0 MC procura criar um ambiente
hospitalar acolhedor, com controle ambiental cuidado-
so, como a diminuigao de ruidos, regulacdo da luz e ca-
lor, e a utilizagdo de praticas ndo medicamentosas para
o alivio da dor. Outro aspecto importante do método é
fomentar o desenvolvimento fisico saudavel do bebé,
melhorar a eficicia da amamentacao e contribuir para a
redugdo do tempo de internagdo do RN.®

A equipe de enfermagem desempenha um papel
fundamental na promogao de satide e na educagao em
satude do bebé pré-termo, influencia positivamente na
recuperagao por meio de cuidados continuos, na tran-
sicdo do recém-nascido para a unidade de cuidados
intensivos neonatais e na superagao de desafios. Ade-
mais sua intervencao € essencial para adaptacao do
bebé ao ambiente extrauterina e o suporte emocional
dos pais diante das dificuldades existentes.®

A atengado prestada no pré-natal deve ser quali-
ficada, humanizada e hierarquizada de acordo com
cada paciente e seu risco gestacional. Esse risco deve
ser reconhecido na primeira consulta de pré-natal e
revista a cada consulta. Essas gestantes deverao ser
acompanhadas por uma equipe especializada e mul-
tiprofissional, em servigo de referéncia secundaria ou
terciario, com instala¢des neonatais.?

Faz-se oportuno pensar na promogao da satude
como uma estratégia ampla que envolve a educagao em
satude, que por sua vez, é uma estratégia que potenciali-
za o cuidado de enfermagem, seja ela no contexto clini-
co, nas agdes educativas e no cotidiano do enfermeiro,
no qual varias estratégias e condutas sao definidas para
transmitir conhecimento aos pacientes e os seus fami-
liares. O enfermeiro pode utilizar recursos didaticos e
tecnoldgicos, embasando-se em conhecimento cientifi-
co para a troca de informagdes durante consultas ou pa-
lestras, muitas vezes utilizando recursos audiovisuais,
materiais educativos como: 4lbum seriado, cartilhas
educativas, entre outras tecnologias.®?

Percebe-se que, na educagdo em satide, é comum
que os profissionais recorram ao uso de materiais dida-
ticos que possam contribuir e facilitar a comunicagéo e
orientagao entre a equipe de enfermagem e pacientes.

Permitindo recursos com informagdes organizadas
e enriquecidos com ilustrac¢des, que é o exemplo das
Cartilhas Educativas, que sao essenciais para facilitar
o entendimento das instrucdes de saude.

Entre os diversos tipos de materiais, as cartilhas
se destacam por sua eficdcia na apresentagao de temas
de satde e por sua forma didatica ilustrativa e de facil
entendimento, permitindo assim, uma forma acessivel
devido ao seu custo reduzido e a facilidade de imple-
mentac¢do em ambientes hospitalares, tornando-se um
instrumento pratico e econdmico para a disseminacéo
de conhecimento e sua aplicabilidade na pratica.!®

O objetivo foi elaborar uma cartilha educativa so-
bre o método canguru e seus beneficios para o recém-
-nascido pré-termo e seus familiares.

Métodos

Trata-se de um estudo de metodologico descritivo ex-
ploratéria para o desenvolvimento de uma tecnologia
leva-dura, no qual foi elaborado um material educativo
no formato de cartilha para educagao em satide sobre o
papel da equipe de enfermagem diante o método cangu-
ru e seus beneficios para o recém-nascido pré-termo. Os
estudos metodoldgicos tém como proposito desenvolver
novos instrumentos ou ferramentas, estabelecendo a uti-
lizagao de tecnologias (sejam elas leves, duras ou hibri-
das) para criar protocolos assistenciais. Além disso, esses
estudos sao capazes de traduzir, validar ou adaptar ins-
trumentos ja existentes para diferentes contextos.?

A base tedrica para a confecgao da cartilha deu-
-se por de meio de buscas nas plataformas eletronicas
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Biblioteca
Virtual em Saude do Ministério da Saade (BVS) e US
National Library of Medicine (PubMed), no periodo
de Agosto a Outubro de 2024. Foram utilizados os des-
critores; Método Canguru; Cuidado de Enfermagem;
Beneficios. Apos o levantamento, os dados foram or-
ganizados em linearidade para posteriormente serem
adicionados no arquivo final da cartilha.

Para que os materiais educativos sejam adequa-
dos ao publico a que se destinam e ao contetido a ser
veiculado e trabalhado, € essencial que sejam construi-
dos com bases metodologicas sélidas, isto inclui estra-
tégias de construcao validas e confidveis, bem como
referenciais tedricos apropriados.¥
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| PROCESSO DE CONSTRUCAO DE CARTILHA EDUCATIVA |

L{ PRIMEIRA ETAPA: PLANEJAMENTO DO MATERIAL |

h

DEFINICAO DO PUBLICO-ALVO |

FINALIDADE DA TECNOLOGIA EDUCATIVA |

ESCOLHA DO CONTEUDO PARA CARTILHA EDUCATIVA |

—| SEGUNDA ETAPA: ELABORACAO E MONTAGEM DO LAYOUT |

Figura 1. Fluxograma das etapas para construcdo da Cartilha Educativa: “Método Canguru e seus impactos positivos na Assisténcia ao

RN fortalecendo o vinculo

A cartilha foi desenvolvida para atender as maes
e a equipe de enfermagem que desempenham um pa-
pel fundamental no cuidado dos recém-nascidos pré-
-termo. O foco principal é apresentar os beneficios do
método canguru, uma técnica neonatal recomendada
especialmente para bebés prematuros, onde assegura-
-se 0 seu estado fisioldgico.

O material podera ser utilizado em diversos servi-
¢os de saude e contextos educacionais, com énfase na
educacao em saude. Estando disponivel a disposicao
aos Agentes Comunitarios de Satide (ACS), durante as
visitas domiciliares, profissionais de sattide em hospi-
tais e educadores em escolas e outros ambientes, além
de estar acessivel ao publico em geral.

Foram selecionados cuidadosamente as informa-
¢Oes precipuas para compor o manual, e tendo intento
a criacao ferramenta atrativa, concisa e de eficaz com-
preensdo. Permitindo assim, garantir que os leitores
o interesse e o entendimento facilmente das informa-
¢Oes. Assim sendo, ao elaborar o material, percebeu-se
a importancia de destacar os pontos relevante e de ex-
trema necessidade, dessa forma, a populagao em geral
podera acessar as orientagdes da cartilha educativa.™

A segunda etapa do processo, ou seja, a elaboragao
do método do material educativo refere-se a montagem
do layout, incluindo a escolha do formato do recurso
educativo e do tema. Foram observados itens relevan-
tes a tematica para tornar o material mais atraente e de
facil entendimento para a populagao-alvo.

E de extrema importancia que a linguagem uti-
lizada seja descomplicada e acessivel; para que o
entendimento do leitor lhe proporcione reflexao e
clareza do contetildo.’® O propdsito da cartilha é o

Rev Soc Bras Enferm Ped. | v.24, eSOBEP202417 |2024

compilar do material didatico, compreensivel, claro
e confiavel.(”)

Nessa fase foi realizado o agrupamento das in-
formacodes redigidas com as imagens/ilustragdes reti-
radas de sites de confidveis. A elaboracao do layout
da cartilha educativa utilizou instrumentos do Aplica-
tivo CANVA, disponivel no site (https://www.canva).
Ferramenta esta, que é uma plataforma gratuita/paga
que oferece: design grafico, folhetos, cartilhas, infogra-
ficos, entre outros, acessando-se por um login privado.
Todos os recursos de construcao, edi¢ao e diagrama-
¢ao foram elaborados por (orientanda e orientadora) e
nativos dessa plataforma, proporcionando facilidade
e eficiéncia na criacdo do material educativo.

A ilustragao é importante para a legibilidade e
compreensao do texto, sua funcdo sera atrair o leitor,
despertar e manter seu interesse pela leitura, além de
complementar e reforcar a informagao, as mesmas se-
rao selecionadas a partir de materiais e as respectivas
fontes/referéncias serao citadas na cartilha.!®

Resultados

A definicao do publico-alvo da cartilha educativa foi
detalhada com base na metodologia previamente es-
tabelecida, assim foram incluidas as maes e a equipe
de enfermagem. A escolha desse publico fundamen-
ta-se pela importancia de informar e capacitar aque-
les que estdo diretamente envolvidos no cuidado
neonatal, especialmente no contexto do método can-
guru, que é essencial para garantir o estado fisiologi-
co dos bebés prematuros. Objetivou-se proporcionar


https://www.canva
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Figura 2. Pagina Inicial Do Site Canva

um entendimento sucinto da metodologia e forma
de aprendizado relacionadas ao MC, facilitando sua
aplicagao pratica no ambito hospitalar, percebe-se
que, tais informacgdes acessiveis e detalhadas, busca
informar tanto os familiares quanto os profissionais
de satde/maes como essa abordagem pode promo-
ver o desenvolvimento saudavel dos recém-nascidos
pré-termo, fortalecer o vinculo afetivo entre pais e
bebés, e contribuir significativamente para a qualida-
de de vida dos pequenos. Para tornar o material di-
datico compreensivel e confidvel, foram substituidos
termos técnicos por explicagdes mais simples, pala-
vras comuns ou exemplos. Esse cuidado linguistico
assegura que os leitores possam entender e aplicar o
contetido sem dificuldades.®®

As ilustragdes desempenham um papel crucial
na legibilidade e compreensao do texto, por hora,
foram selecionadas a partir de fontes confiaveis do
aplicativo CANVA e sites do google académico e
citadas na cartilha para complementar e reforgar as
informagoes apresentadas. As imagens nao so atraem
e mantém o interesse dos leitores, mas também faci-
litam a memorizag¢do e promove a interacdo com o
material (Figura 2).

Ap06s definir os conteudos cientificos que foram
selecionados para compor a cartilha, contendo suas
imagens estratégicas e selecionadas a cada pagina es-
colhidas do aplicativo CANVA. Por conseguinte, as
imagens/figuras escolhidas tinham como temas: bebe,
consulta, maternidade, bebé com familia e consulta

Arquivo @ Redimensionar s (Y

Q) Bebé no hospitalcom a famil: @ ==

Tudo Elementos graficos Fotos V

Elementos

Pregnant Pregnant woman Hospid

Elementos graficos Ver tudo

Fonte: CANVA, 2024.
Figura 3. Imagem de pesquisa de elementos para a cartilha

com bebé, conforme ilustrado na (Figura 3) e foram
realizadas buscas no Google Imagens com a seguinte
frase: Método Canguru e suas etapas.
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Figura 4. Imagem da cartilha

Figura 5. Imagem da cartilha

Na montagem do layout da cartilha foi escolhido:
formato A4 para melhorar a visualizagdo do contetdo;
fonte Times New Roman; tamanho variados (18-22) e
cor automatico. O layout final projetou-se com a com-
binagao harmoniosa de textos e ilustragoes, juntamen-
te com a escolha apropriada de fontes, espagamento e
organizacao visual, contribuindo para uma experién-
cia de leitura positiva, permitindo assim, um design
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que facilite a assimilacdo das informagoes como ima-
gens fotograficas a ser memorizadas na cabega do lei-
tor, permitindo tornar a absor¢ao do conhecimento ao
publico-alvo. Em sintese, a criacao da cartilha: Métodos
Canguru e seus impactos positivos na assisténcia ao RN —
fortalecendo o vinculo, representa um esforco integrado
para promover a saude, educacdo e proporcionar o
cuidado neonatal ao familiares (Figuras 4 e 5).
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Discussao

No presente estudo elaborou-se um material educati-
vo no formato de cartilha, para promocao e educagao
em saude de maes de RNPT e Equipe de Enfermagem.
Constata-se que o levantamento bibliografico para a sua
elaboracao compilou evidéncias cientificas sobre a apli-
cacdo do MC, destacando-o como uma intervencao ba-
seada em evidéncias capaz de reduzir significativamente
a morbidade e mortalidade em RNPT. O MC, refere-se
a uma abordagem clinica onde a méae ou o pai de um
bebé prematuro mantém o bebé nu em contato direto e
continuo com o peito, semelhante ao cuidado canguru.
Esse método propicia um CPP precoce, continuo e pro-
longado entre o bebé prematuro e os pais, incentivando
a amamentagao exclusiva e promovendo medidas como
alta hospitalar precoce e acompanhamento pos-alta.”

De acordo com a Organiza¢do Mundial da Sau-
de, um nascimento é considerado prematuro quando
ocorre antes das 37 semanas de gestagao. Quanto me-
nor a idade gestacional do bebé, maior é o risco para
seu desenvolvimento. Fatores de risco para o nasci-
mento prematuro incluem gestagdo na adolescéncia,
consumo de drogas licitas e ilicitas pelas gestantes,
baixo nivel sociocultural, pré-eclampsia materna.®”

O material educativo evidencia as vantagens no-
taveis do MC para o recém-nascido prematuro, suas
familias e os profissionais de satide, proporcionando
um contato pele a pele, melhorando o controle térmico
do bebé, essencial para sua regulacao da temperatu-
ra em um ambiente hospitalar. A proximidade fisica
também facilita o aleitamento materno, contribuindo
para o ganho de peso e o fortalecimento do vinculo
afetivo entre mae e filho.@V

O material frisa as trés etapas de implementacao
do método. A primeira comega no pré-natal, segui-
da pela internagao do RN na UTIN e/ou na Unidade
de Cuidados Intermediarios Neonatal Convencional
(UCINCo). O objetivo nesta fase é aproximar a familia
do RN, fomentar o vinculo afetivo e recomendar a po-
sicao canguru o mais cedo possivel, além de incentivar
a participacao dos pais nos cuidados. A segunda fase
ocorre na Unidade de Cuidados Intermedidrios Neo-
natal Canguru (UCINCa), também conhecida como
unidade canguru, onde a mae permanece continua-
mente com o bebé, praticando a posi¢ao canguru pelo
maior tempo possivel.??

A terceira etapa comega com a alta hospitalar e in-
clui seguimento ambulatorial especifico e acompanha-
mento domiciliar compartilhado com a atengao basi-
ca, para monitorar as primeiras semanas de vida da
crianga em casa até que ela alcance o peso de 2.500g,
isso inclui visitas domiciliares e o apoio dos Nucleos
de Apoio a Satide da Familia (NASF).®

A assisténcia prestada pela equipe de enferma-
gem, como citada na cartilha, inclui a administracao
de medicamentos, banho, alimentac¢ao, controle térmi-
co, reforca a necessidade de profissionais capacitados
e com conhecimento técnico-cientifico baseado em
evidéncias, especialmente diante das vulnerabilida-
des caracteristicas dos recém-nascidos prematuros. E
de grande apreco a atuagao organizada e continua da
equipe assegurando o bem-estar dos RNs, ao mesmo
tempo em que os profissionais enfrentam diversos de-
safios didrios da sua profissao.®"

Para potencializar o desenvolvimento do RNPT, é
indispensavel que a equipe multidisciplinar promova
sua adaptacao ao novo ambiente hospitalar, sendo de
fundamental importancia a consideracdo do quadro
clinico do neonato, seu estagio de desenvolvimento,
crescimento e suas necessidades metabdlicas. Além
disso, é importante adotar medidas que minimizem
estimulos prejudiciais e favorecam aqueles que contri-
buem para um desenvolvimento saudavel.®

Na cartilha, inclui informacgdes sobre os beneficios
do CPP para o RN. Este contato melhora a tempera-
tura corporal e a perfusao tecidual do bebé, reduz a
frequéncia respiratoria e atua como método nao far-
macolégico de alivio da dor durante procedimentos
dolorosos e a proximidade ajuda a minimizar os efei-
tos negativos da internacao hospitalar.®®

Estudos sobre praticas educativas indicam que
materiais educativos, sejam impressos ou digitais,
desempenham um papel significativo no processo de
comunicag¢do, aumentando a adesao e a compreensao
do contetido pelo publico-alvo. Evidéncias sugerem
que orientagdes por escrito sao mais eficazes do que
aquelas fornecidas verbalmente. E essencial desenvol-
ver tecnologias que utilizem uma linguagem acessivel
e um design visual atrativo, incentivando a leitura.®

O material produzido neste estudo, simplificado €
composto por nove paginas, foi desenvolvido em tépicos
integrados por sete se¢des, a saber: (1) Método; canguru;
(2) Prematuridade; (3) Método/ posicao; (4) Beneficios;
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(5) 1° Etapa; (6) 2° etapa; (7) 3° etapa. Foram fornecidos
informagdes, conceitos e condutas que visam fornecer
conhecimento da pratica do método canguru, seus be-
neficios e sua importancia. Enxerga-se, portanto, o po-
tencial dessa tecnologia educativa e suas possiveis con-
tribuicOes para a pratica clinica e assistencial.

Para aprimorar a compreensao do material apre-
sentado, a linguagem técnica da tecnologia foi adapta-
da para um estilo mais coloquial, harmonizando com
as ilustracoes didaticas. Esse ajuste facilita a absorgao
das informagdes pelos leitores.

Conclusao

O cuidado para com o RN de baixo peso faz parte da
esséncia da enfermagem tanto nas UTIs como nos Alo-
jamentos Conjuntos, o Método Canguru permite que
esse cuidado seja verdadeiramente estabelecido. As-
sim, o presente estudo mostra a relevancia da tematica
e a eficacia do Método, por meio da construgao de uma
cartilha educativa, para que futuros pais e profissionais
de satide, pudessem compreender e tirar suas davidas.
A construgdo da cartilha educativa mostrou-se uma
ferramenta essencial para disseminar informagoes cla-
ras e acessiveis sobre o Método Canguru, facilitando a
compreensao e a adesao dos pais a essa pratica. Através
deste material, buscamos fornecer informacoes claras e
acessiveis as maes, fortalecendo o vinculo afetivo e in-
centivando a pratica do contato pele a pele, essencial
para o desenvolvimento saudavel dos bebés. A equipe
de enfermagem nao so oferece suporte técnico e emo-
cional, mas também capacita e orienta os pais a se tor-
narem participantes ativos no cuidado de seus filhos.
Este elo de confianga e cooperagao resulta em um am-
biente mais seguro e acolhedor para o recém-nascido,
contribuindo para melhores desfechos de satide. Re-
comenda-se a continuidade de pesquisas na area, am-
pliagao das iniciativas de educagao em satide por meio
de tecnologias leves e leves-duras e as suas possiveis
validagdes, para que possam cada vez mais fortalecer
essa pratica, assim possibilitando a implementacao des-
ta ferramenta educativa nos diversos cendrios da saude
para que possamos juntos garantir um avango signifi-
cativo na qualidade do cuidado neonatal, contribuindo
para melhores desfechos de satide e bem-estar dos re-
cém-nascidos pré-termo.
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