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RESUMO

O presente apresenta uma revisao narrativa de 25 artigos publicados em inglés entre 1997 e 2023,
selecionados nas bases de dados Embase, Scopus e PubMed. O objetivo central foi analisar de que
forma a integragcdo das acdes nutricionais € dos principios do Método Canguru (MC) reforca a
humanizagdo, a equidade e a integralidade do cuidado materno-infantil. Os resultados evidenciam
que o MC, quando mantido por pelo menos seis horas diarias, ¢ eficaz para o crescimento infantil,
promovendo ganho de peso, estatura e aumento da circunferéncia craniana. Além disso, demonstrou
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impacto positivo no aumento da producdo de leite materno e no prolongamento da amamentacao.
Conclui-se que, apesar dos desafios relacionados a implementacao nos sistemas publicos de saude,
especialmente no que se refere ao financiamento, diretrizes e a gestdo de recursos humanos, a
integragdo da nutri¢ao com o MC configura-se como estratégia essencial para a promog¢ao de cuidados
materno-infantil humanizados e equitativos.

Palavras-chave: Método Canguru. Nutrigdo Materna. Servigos de Saude Materno-Infantil.

ABSTRACT

This undergraduate thesis presents a narrative review of 25 articles published in English between
1997 and 2023, selected from the Embase, Scopus, and PubMed databases. The main objective was
to analyze how the integration of nutritional actions and the principles of Kangaroo Mother Care
(KMC) strengthens the humanization, equity, and comprehensiveness of maternal and child care. The
findings show that KMC, when practiced for at least six hours daily, is effective in promoting infant
growth, including weight gain, linear growth, and head circumference increase. Moreover, KMC was
associated with enhanced breast milk production and prolonged breastfeeding duration. It is
concluded that, despite the challenges of implementation in public health systems, particularly
regarding funding and human resource management, the integration of nutrition with KMC is an
essential strategy for promoting humanized and equitable maternal and child care.

Keywords: Kangaroo Mother Care. Nutrition. Maternal and Child Care. Humanization.
Breastfeeding.

RESUMEN

Este articulo presenta una revision narrativa de 25 articulos publicados en inglés entre 1997 y 2023,
seleccionados de las bases de datos Embase, Scopus y PubMed. El objetivo principal fue analizar
como la integracion de acciones nutricionales y los principios del método madre canguro (MMC)
refuerza la humanizacion, la equidad y la integralidad de la atencién maternoinfantil. Los resultados
muestran que el MMC, cuando se mantiene durante al menos seis horas diarias, es eficaz para el
crecimiento infantil, promoviendo el aumento de peso, la estatura y el perimetro cefalico. Ademas,
demostrd un impacto positivo en el aumento de la produccion de leche materna y la prolongacion de
la lactancia. Se concluye que, a pesar de los desafios relacionados con la implementacion en los
sistemas de salud publica, especialmente en lo que respecta a la financiacion, las directrices y la
gestion de recursos humanos, la integracion de la nutricion con el MMC es una estrategia esencial
para promover una atencién maternoinfantil humanizada y equitativa.

Palabras clave: Método Madre Canguro. Nutricion Materna. Servicios de Salud Maternoinfantil.
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1 INTRODUCAO

A saude materno-infantil ¢ conhecida como um dos principais indicadores do
desenvolvimento social de um pais, pois expressa nao apenas as condi¢des de assisténcia a saude,
mas também fatores socioecondmicos, culturais e politicos os quais tém influéncia direta no bem-
estar de mulheres e criangas (Opas, 2018)

As politicas publicas de saude no Brasil, como a Estratégia Saude da Familia (Brasil,2015),
Estratégia Amamenta e Alimenta Brasil (Brasil, 2021) e os programas de Atencao Primaria (Opas,
2020), tém como proposito ampliar o acesso, a igualdade e qualidade dos servigos prestados. Nessas
iniciativas, destacam-se as agdes nutricionais, de grande relevancia para a preven¢do de doengas,
promogao do aleitamento materno e o suporte ao desenvolvimento infantil saudavel.

Segundo a Organizacdo Mundial de Satde (OMS), ‘satide ¢ um estado de completo bem-estar
fisico, mental e social, e ndo apenas a auséncia de doenca ou enfermidade’ (OMS, 1946). A satide
materna relaciona-se a saide das mulheres durante a gravidez, o parto e o periodo perinatal que
abrange a 22 semana completa de gestagdo até o 7° dia pos-parto (OMS, 2016). De acordo com a
OMS (2023), aproximadamente 70% das mortes maternas no mundo concentram-se na Africa
Subsaariana, regido onde a razdo de mortalidade materna (RMM) alcanca cerca de 545 obitos a cada
100.000 nascidos vivos, € devido a esse cenario mundial a OMS ressalta a necessidade de fortificar
os sistemas de satide, ampliando o acesso a servigos maternos essenciais, objetivando atingir a meta
dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel de reduzir a RMM global para menos de 70 mortes
por 100.000 nascidos vivos até 2030 (OMS, 2023).

O progresso global na reducao da mortalidade infantil (MI) tem sido notavel. A taxa global de
mortalidade de criangas menores de cinco anos diminuiu quase 60% desde 1990, para 38 mortes por
1.000 nascidos vivos em 2019 (UNICEF; OMS, 2020).

Segundo a UNICEF (2020) e a OMS (2020), a redugdo da mortalidade infantil nas tltimas
décadas esté ligada a estratégias de incentivo ao aleitamento materno, a suplementagao e a fortificagao
com micronutrientes essenciais, como vitamina A, ferro e zinco, a oferta de alimentagdo
complementar adequada e o fortalecimento de agdes contra a desnutri¢ao, associadas a melhoria do
saneamento e da higiene.

No periodo pré-pandemia, entre 1990 e 2019, o Brasil reduziu em cerca de 39% a mortalidade
materna (MM). No periodo entre 2016 e 2019, o indicador permaneceu relativamente estavel (D’orsi;
Carvalho, 2006). Porém, segundo o Observatorio Obstétrico Brasileiro e dados do IBGE (2024), a
MM no Brasil voltou a niveis semelhantes aos registrados antes da pandemia de Covid-19. Apds

alcancar 117 obitos por 100 mil nascidos vivos em 2021, indicador fortemente impactado pela crise
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sanitaria, o indice retornou a 57 mortes por 100 mil nascidos vivos, valor préximo ao observado em
2019.

Apesar dos avangos obtidos nas tltimas décadas, ainda persistem desafios relacionados a MM
e MI, muitas vezes associados a causas evitdveis, como hemorragias, hipertensdo gestacional,
infecgdes, complicagdes de abortos inseguros, além de condigdes como prematuridade, asfixia ao
nascer, infeccdes neonatais e desnutricao (OMS, 2023). A meta da OMS para MM ¢ de 30 mortes por
100 mil nascidos vivos até 2030, alinhado aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), e
estudos mostram que o MC pode ser uma estratégia eficaz e de baixo custo para alcangar esse objetivo
(OMS, 2023).

O MC ¢ uma estratégia de cuidado perinatal, voltada ao Recém-nascido (RN) pré-termo ou de
baixo peso estavel, que prioriza o contato pele a pele, o vinculo afetivo, o aleitamento materno ¢ a
permanéncia dos pais no cuidado, (Charpak et al., 2005). Segundo a OPAS, (2020) essa abordagem
apresenta seguranca ¢ qualidade, podendo ser uma alternativa para reduzir o uso de equipamentos de
alto custo, como incubadoras, sendo considerada eficaz em qualquer nivel de atencao neonatal. O MC
¢ uma politica publica implementada no Brasil, com base na Norma de Atengdo Humanizada ao
Recém-Nascido de Baixo Peso (RN-BP) — MC, estabelecida pela Portaria GM/MS n° 1.683, de 12 de
julho de 2007, e operacionalizada por meio de manuais técnicos do Ministério da Saude (Brasil, MS,
2017).

Diante desse panorama, a presente revisdo narrativa tem como objetivo geral analisar como a
integracdo das acdes nutricionais e dos principios do MC reforca a humanizacdo, a equidade e a
integralidade do cuidado materno-infantil. Ao incentivar a amamentag¢ao na posicao MC, o ato de
alimentar deixa de ser apenas uma pratica técnica e passa a se configurar como um momento de
fortalecimento de vinculos e valorizag¢ao da autonomia e participa¢do familiar.

Inicialmente, buscou-se descrever os fundamentos e principios do MC, estabelecendo uma
base clara sobre sua filosofia. Paralelamente analisou-se a integragao entre nutricado ¢ humanizagao
do cuidado neonatal, salientando a importancia da atua¢ao do nutricionista. A integragao dessas
praticas ¢ a base para a melhoria da qualidade da aten¢do, visando a promog¢ao de melhores desfechos
clinicos e humanizados para maes e RN.

Além disso, a revisao se propoe a identificar desafios e apontar perspectivas para a concreta
implementagdo desta pratica no cenario nacional, promovendo melhores desfechos clinicos e
humanizados para maes e RN.

A presente revisdo narrativa justifica-se pela continua necessidade de sistematizar o

conhecimento acerca da integracdo sinérgica entre o0 MC e as agdes nutricionais no contexto da
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atencdo a saude materno-infantil no Sistema Unico de Saude (SUS). Dessa forma, ao avaliar a
contribuicao dessa abordagem integrada entre o MC e as agdes nutricionais, o estudo oferece subsidio
tedrico-pratico essencial interligados aos principios de equidade e integralidade da assisténcia que

transcendem a prescri¢ao dietética.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisdo narrativa de 25 artigos publicados em inglés entre 1997 e 2023,
selecionados a partir de bases de dados como Embase, Scopus e Pubmed, e selecionadas pela
relevancia na area da saude, além de documentos oficiais de 6rgaos de saude, como OMS, OPAS ¢
Ministério da Saude (MS). Utilizaram-se termos indexados em inglés, segundo o Medical Subject
Headings (MeSH) e do DeCS combinados com a técnica de busca dos operadores booleanos como:
“Kangaroo Mother Care” AND “Nutrition” AND “Breastfeeding” AND “Maternal and Child Health
Services” AND “Humanization of Assistance”. O objetivo foi analisar a atuacdo do nutricionista ¢ a
integracdo do MC no cuidado materno-infantil. A questdo norteadora estabelecida foi: “De que
maneira a integracdo entre a atuagdo do nutricionista e os principios do MC contribui para a
humanizagdo, a equidade e a integralidade do cuidado materno-infantil?”.

O método usado para definir as fontes de buscas dos estudos foi construido através do uso das
palavras-chaves previamente definidas segundo a pergunta de pesquisa, alinhada a estratégia PICOS,

descrita a seguir (Tabela 1).

Tabela 1. Estratégia PICOS

Critérios Nomenclatura dos . s
. . s e Descricao dos Critérios
investigados Critérios
Populagéo P = Population Populag@o Materno-infantil
Intervengao 1 = Intervention Método Canguru
~ _ . Grupo controle (ex.: terapias convencionais,
Comparagao C = Comparison . N . .
nenhuma intervengdo, outras terapias alternativas).
Melhora a adesdo a amamentagdo, melhora a
Desfechos O = Outcomes sobrevivéncia e desenvolvimento de RN, bem como
na saude fisica e mental das maes.
Tipo de Estudo S = Study Revisdo Sistematica da Literatura; Estudos Clinicos

Fonte: elaborada pelos autores

A busca por estudos foi realizada em trés bases de dados, no més de julho de 2025, sendo:
Embase, Scopus e Pubmed. As publica¢des recuperadas foram extraidas em formato .ris e .csv e,
posteriormente, adicionadas ao gerenciador de dados on-line Ryyan® para a leitura e sele¢do de
titulos e resumos. Foram incluidos artigos em inglés e excluidos aqueles que nao atendiam o escopo

do estudo. Foram recuperadas 44 publicagdes. Apos os critérios de selecao, 6 artigos foram excluidos
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por serem artigos duplicatas. Dessa maneira, 38 foram para a leitura de titulos e resumo por dois
autores. Foram excluidos 13 artigos por ndo terem correlagdo com o escopo do estudo. Assim, 25
estudos seguiram para a leitura na integra. A metodologia do estudo esta representada de forma visual

no fluxograma a seguir (Figura 1).

Figura 1. Fluxograma de selegdo de artigos da revisdo narrativa

[ Identificacdo de novos estudos via bases de dados e repositorios ]

Registros identificados: (n = 44)

Bases de Dados
EMBASE (n=22) —

Scopus (n=12)

Registro removido antes da triagem:

Duplicatas removidas (n=§)

Pubmed (n=10)

Registros triados Registros excluidos fora do tema ou
(n=18) mmmmm—b | escopo da pesquisa (n=13)

Total de estudos incluidos na
revisdo: (n=25)

[lﬂl:nl-‘ﬁ—ﬁﬂl-l] [Emwn--—gn—]] [a m-ﬁnn-.—,.—-l:mn.n—t]

Fonte: Autores.

Os 25 artigos incluidos foram selecionados com base em sua aderéncia aos objetivos da
revisdo, abrangendo estudos que tratavam do MC, da nutricdo materno-infantil, do aleitamento
materno e da integragdo dessas abordagens no cuidado neonatal. Entre os estudos incluidos destacam-
se: o impacto do MC no crescimento fisico e na morbidade de RN-BP (Palencia et al., 2009); a eficacia
do MC como alternativa ao cuidado convencional em prematuros (Thukral et al., 2008); a influéncia
do uso precoce de substancias usadas para induzir, manter e aumentar a producdo de leite e o
aleitamento materno (Karapati et al., 2022); os efeitos do suporte nutricional enteral precoce em
recém-nascidos de muito baixo peso (RN-MBP), (Sahu et al., 2024); e as intervengdes maternas para

a melhoria do crescimento infantil em paises de baixa e média renda (Von Salmuth et al., 2021). Além
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disso, incluiu-se a contribuicdo do MC para a reducdo de infec¢des e otimizagdo do aleitamento

materno em prematuros (Pavlyshyna et al., 2020).

3 CONSIDERACOES ETICAS

Por se tratar de uma revisao narrativa, o presente estudo ndo envolveu coleta direta de dados

com seres humanos, portanto, torna-se dispensavel sua submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa,

em conformidade com a Resolucao n® 466/12 do Conselho Nacional de Satde (Brasil, 2012).

4 RESULTADOS

Foram extraidos de cada estudo os seguintes itens: autores, ano, pais, tipo de estudo (ensaio

clinico randomizado, estudo de coorte, revisao sistematica, revisdo narrativa, estudos qualitativos,

estudos observacionais e experimentais), populacdo e tamanho amostral, intervengdo/condi¢ao

avaliada, desfechos e achados principais. Os dados estdo apresentados na Tabela 1:

Tabela 1
Autor/Ano Titulo do Artigo Tipo de Estudo Populacio/n® IIE:;:;I.:;: ! Desfechos Principais Atuacdo do Nutricionista no MC
Estratégias de manejo
nutricional Orientacdo e monitoramento do
Nutritional management of the Revisa RIN-BP e/ou comunitario- Melhor sobrevida e crescimento | aleitamento materno, no planejamento
Imdad, A ; low birth weight/preterm infant v l:ia? prematuros em paises | aleitamento materno, de RN-BP; reducdo de de suplementagdes adequadas, no
Bhutta, Z. A. in community settings: a (r"e:a‘fir?it:;e em desenvolvimento suplementagdo, morbimortalidade neonatal com acompanhamento do crescimento e
(2013) perspective from the developing literatura) (dados de multiplos alimentagéo intervengdes nutricionals desenvolvimento infantil, e na
world erang, estudos) complementar e precoces e adequadas capacitagdo de agentes comunitarios e
programas de apoio familias
comunitério
Relato de MC — contato pele a Melhora da estabilidade Estimular e acompanhar o aleitamento
=t c / RN prematuros e de pele entre mie & térmica, ganho de peso, vineulo | matemo, na orienta¢do sobre nutrigio
Indian Medical | O “Cutdado Canguru” ajuda os exp::tluexla. baixo peso (n bebé, incentivo ao mée-bebé e maior taxa de da mée e do bebé, no monitoramento do
Tribune (1997) prematuros observacional variavel, em unidades | aleitamento materno, | aleitamento materno exclusivo; ganho de peso e na educacdo das
descritivo neonatais relatadas) cuidado centradona | redugdo de infecgdes e tempo de familias sobre alimentagdo adequada
familia mnternacio durante o MC.
RIN pequenos para a Comparagéo entre O grupo de alimentagéo enteral
1dade gestacional e M . -
) s - alimentagéo enteral precoce apresentou tempo Planejar e monitorar o suporte
Effect of early total enteral com muito batxo S - L o .
Y N P total precoce (inicio menor para atingir nutrigio nutricional enteral, ajustando volumes e
Jeeding vs incremental feeding Ensaio clinico peso ao nascer L . " P
Jain, A etal F - ) - I imediato de volume plena, ganho de peso mais formulas, acompanhando a tolerdncia
5 in small for gestational age very randomizado (n = 200, divididos L
(2023) o o ) total de leite) e rapido e sem aumento alimentar, o ganho de peso e
low birth weight infants: A (RCT) entre grupos de p - L I - = ol
- ; - e alimenta¢do significativo em complicagdes | prevenindo complicagdes metabdlicas e
randomized controlled trial alimentacéo total . s . T
incremental (aumento | gastrointestinais ou enterocolite digestivas
precoce & gradual do volume) necrosante.
incremental) =
A maioria das UTIINs utiliza Padronizar e validar protocolos de uso
Survey on human milk feeding Estudo Umdad_e_s clei Terapia Praticas de leite humpm_lo; porém ]_Ja variagio de leite hm}wno e alune_*.ntaca‘c entera_l,
v . . Intensiva Neonatal - nas préticas de fortificacéo, na orientacdo sobre fortificacdo do leite
and enteral feeding practices observacional . - alimentagdo enteral e P -
Zhao, W. et al. ; . o ~ (UTINs) da China, : inicio e progressdo da humano, no controle da oferta
Jfor very-low-birth-weight transversal - uso de leite humano - . . -
(2023) : m’, NICTUs i Chi ) com > 60 hospitais e (mat doada) alimentagdo; o uso de leite nutricional e no acompanhamento do
infanss in § i Cind Ve centenas de RN-MBpP | A0 € em doado esta crescendo, mas crescimento dos RN, além de participar
Neonatal Network multicéntrico) RN-MBP

(<1 500g)

depende da infraestrutura e
protocolos locais
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RN prematuros e/ou Implementacda e Adogdo ampliada do MC, Promover educacdo alimentar
. - 3 fortalecimento do aumento das taxas de L. s
Strengthening Kangaroo RN-BP internados . i nutricional das maes, promove o
< Estudo e MC — contato pele | aleitamento materno exclusivo, - -
Mazala, C. etal. Mother Care at a tertiary level em hospital terciario - aleitamento materno exclusivo, orenta
™ . N L prospectivo o a pele, aleitamento melhor ganho ponderal, menor - P
(2023) hospital in Zambia: 4 L na Zambia (n = 400 : - sobre o aporte nutricional da nutriz e
o X descritivo . A materno, mortalidade neonatal e maior 5
prospective descriptive study pares mée-bebé e . monitora o crescimento &
acompanhamento e envolvimento das familias nos -
acompanhados) alta - desenvolvimento dos RN no KMC
precoce cuidados
Revisdo de Associagdo entre O uso de leite humano aliado ao
Ryan. C. S, ef al Hiuman milk and Kanearoo Revisdo evidéncias sobre RN | aleitamento materno MC promove maior ganho de Promover orientagdio ao aleitamento
¥ b 0'1 1') ) Mother Care & narrativa / artigo prematuros e de e MC, com énfase peso, melhora da imunidade, materno, e auxiliar na monitoragdo do
- : de reviso baixo peso (n de nos beneficios estabilidade térmica e reducdo ganho de peso do RN..
iltiplos estudos) combinados de morbimortalidade neonatal
Aai‘f;zg?iiao O uso precoce de galactagogos A\"a.l.lac;an do estado nutricional
X . Mies de RN = - materno, orientar sobre o uso seguro e
Mothers in need of lactation 5 galactagogos mostrou-se seguro e associado y
- support may benefit from early Estudo internados em (substdncias que a0 aumento da produgdo de adequado de galactagogos, apoia o
Karapati, E_ et al. observacional unidade neonatal que : que . N aleitamento materno, monitora a
S postnatal galactagogue N estimulam a produgéo | leite, melhora na manutengéo do - = A
(2022) - e > prospectivo apresentavam : 3 ) i ingestdo alimentar da mie e o
administration: Experience 5 de leite), associadaa | aleitamento materno exclusivo e
- (coorte) dificuldade na ~ 5 crescimento do lactente, e participa da
[from a single center I suporte de redugdo da necessidade de - - .
lactagdo (n = 80) s " educacio nutricional e suporte continuo
amamentacao pos- formulas infantis s -
parto a lactagdo.
SANTOS,L. A. ¢ N o Revisdo A amamentagdo, no Auxiliar na aten¢do humanizada e no
neonatal: uma revisdo Bebés RN-BP MC
et al, 2008. . . o sistemdtica desenvolvimento psicoafetivo e cuidado as mées e bebés.
sistemadtica. Indian Journal of ial
Pediatrics neurossensorial.
) o bebés prematuros ou
Charpak N, bjrstemat?c review and meta- com baixo pesoao | Os RN prematuros ou . Auxiliar no cuidado dos RN
Montealegre- analysis suggest that the b Maior ganho de peso, indo
e A nascer. com baixo peso, y A prematuros, garantindo um aporte
Pomar A, duration of Kangaroo mother metandlise comprimento e perimetro 5
Boh has a direet i ! 13 ECRs cobrindo foram expostos ao cefilico nutricional adequado para os bebés e as
0 Tg;gz A care f‘l Ilrfc m;;fzc on 743 bebés com MMC manejo do MC. ) mées.
- neonatat grow e 718 controles.
Parker LA . s . - - - .
5 : Strategies to increase milk . inicio precoce da § ST Auxiliar na atencio humanizada e no
Sullivan S, y . s x Bebés prematuros - 5 Analisar se as intervengdes - ~ A . )
o volume in mothers of VLBW Revisdo o b extragdo, maior to efetav cuidado as mies e bebés, além de levar
Kelegz T infants sistematica mur n:j;t{:‘:r peso a0 frequéncia de caﬂiir;i’ﬂ;md:fi’:; m: ;ﬂ‘l‘g B8 | informagdes sobre a importancia do
Mueller M 2’0 13 . extragdo e realizagdo P 4 ) aleitamento materno
- do MC.
Aleitamento materno Amamentagio nos seis Promover ou n izado &
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Fonte: Autores.

Os resultados da revisdo foram organizados em quatro eixos tematicos distintos, estabelecidos

com base na recorréncia dos temas nos artigos avaliados e em sua relevancia clinica. Esses eixos

abrangem: o MC e os desfechos clinicos neonatais; a relacdo entre aleitamento materno e

prematuridade; a analise dos aspectos psicossociais e a humanizacdo do cuidado; as especificidades

da nutricdo e alimentacdo do prematuro; e, o ultimo eixo, a discussao sobre os indicadores e politicas

de satde materno-infantil.

Tabela 2. Sintese narrativa dos resultados por eixo tematico

Eixo Tematico

Foco Principal

Principais

Sintese dos Achados

Referéncias

1 — Método Canguru e
desfechos clinicos

neonatais

2 — Aleitamento

materno €
prematuridade

Impacto do MC na
mortalidade, morbidade
e desenvolvimento de
RN pré-termo.

Beneficios, fatores
associados e desafios
do aleitamento em
prematuros.

Santos et al. (2008);
Charpak et al. (2005);
Pavlyshyn et al.
(2021); Thukral et al.
(2008); Palencia et al.
(2009); Ehtesham
Kabir et al. (2022);
Mazala et al. (2023).

Sakai et al. (2011,
2013); Zhu et al.
(2023); Wang et al.
(2021); Karapati et al.

O Método Canguru
mostrou reduzir a
mortalidade neonatal,
favorecer o ganho de
peso, o
desenvolvimento € o
vinculo mae-bebé,
sendo eficaz em
diferentes contextos
hospitalares e paises de
baixa renda.

O aleitamento materno
¢ essencial para o
desenvolvimento,
imunidade e microbiota
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3 — Aspectos
psicossociais e
humanizag¢do do

ﬁ

(2022); Vandenberg
(2012); Heinrich et al.
(2012). Indian medical

Tribune (1997)

Chugh Sachdeva et al.
(2019); Wu et al.
(2023); Velasco-Guerra
etal. (2015); Li et al.

Experiéncias maternas,
vinculo afetivo e apoio
emocional durante o

do prematuro. A
literatura ressalta a
necessidade de apoio e
orientacdo materna para
garantir o aleitamento
exclusivo e prolongado.
O contato pele a pele
reduziu ansiedade e
medo maternos,
aumentou a producao
de leite e fortaleceu o
vinculo méae-bebé,

cuidado MC e amamentagao. (2021); Von Salmuth et
al. (2021). promovendo uma
assisténcia mais
humanizada.

A nutri¢do enteral
Imdad & Bhutta precoce e o uso do leite

(2013); Murguia- ' hunzano reduzem
4 — Nutricio e Estratégias nutricionais Peniche & Kirsten infecgdes, me~lhoram a

alimentagdo do e manejo do leite (2014); Jain et al. recuperagao € o
prematuro humano em UTIN. (2023); Zhao et al. crescimento dos

prematuros, reforcando
a importancia da
manutencio do
aleitamento materno.

(2023); Ryan et al.
(2011).

Fonte: Elaborado pelos autores

4.1 SINTESE NARRATIVA DOS RESULTADOS POR EIXO TEMATICO
4.1.1 Eixo 1 — MC e Desfechos Clinicos Neonatais

Estudos apontam que a aplicagdo do MC esta associada a redugao significativa da mortalidade
e morbidade neonatal, especialmente entre prematuros e RN-BP. Santos et al. (2008) e Thukral et al.
(2008) mostram que o contato pele a pele contribui para a estabilidade térmica, auxilia no vinculo
afetivo e no aumento da produgao de leite materno, reduzindo complicacdes e o tempo de internacao.
Charpak et al. (2005) e Pavlyshyn et al. (2021) reforcam que o MC contribui para o ganho de peso de

RN e diminui complicagdes a curto prazo.

4.1.2 Eixo 2 — Aleitamento Materno e Prematuridade

O aleitamento materno mostra ser elemento fundamental no cuidado ao RN prematuro, tanto
pelo valor nutricional quanto imunolégico. Li et al. (2021) e Ryan et al. (2011) evidenciam que a
pratica do MC aumenta a produgado de leite materno, melhora o crescimento fisico e contribui para a
imunidade do RN. Estudos experimentais e de coorte (Sakai et al., 2011; 2013; Zhu et al., 2023)
destacam que o leite humano contém microrganismos protetores que auxiliam no desenvolvimento
imunoldgico e intestinal do bebé prematuro. Além disso, Zhao et al. (2023) e Jain et al. (2023)
sugerem que praticas antecipadas de alimentacdo enteral e alimentacdo com leite humano tem

impacto positivo no ganho ponderal de peso e na recuperacgao clinica do RN.
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4.1.3 Eixo 3 — Aspectos Psicossociais e Humanizacio Do Cuidado.

O MC e o aleitamento materno possuem papel essencial na humanizagdo da assisténcia
neonatal. Heinrich et al. (2012) e Perosa et al. (2020) enfatizam o impacto positivo do envolvimento
materno e paterno no vinculo afetivo e na transicado emocional decorrente do nascimento prematuro.
O contato pele a pele auxilia na reducdo da ansiedade e o0 medo materno, promovendo autoconfianga
e fortalecimento do vinculo com o bebé. Estudos qualitativos (Wu et al., 2023; Chugh Sachdeva et
al., 2019) revelam que barreiras como caréncia de profissionais, falta de privacidade e fracas
orientagdes durante o pré-natal, impactam negativamente o processo do aleitamento continuo e o

apoio as maes.

4.1.4 Eixo 4 — Nutricido e Alimentacio Do Prematuro

A literatura evidencia a importancia das politicas institucionais voltadas a promog¢do do
aleitamento ¢ do MC como parte de uma estratégia global de saide materno-infantil. Estudos em
paises de baixa e média renda (Velasco-Guerra et al., 2015; Imdad & Bhutta, 2013; Murguia-Peniche
& Kirsten, 2014) mostram que os desafios estruturais, como infraestrutura hospitalar inadequada e a
falta de treinamento das equipes, dificultam a implementa¢ao do método. Iniciativas como a Mother-
Baby Friendly Initiative (Wang et al., 2021) e programas locais de qualificagdo (Mazala et al., 2023)
ressaltam avancos na ampliacdo do aleitamento humano e na redu¢do da mortalidade neonatal. Ainda
assim, nota-se a necessidade de alinhamento entre praticas clinicas, politicas publicas e educagdo em

saude para consolidagdo dos resultados.

5 DISCUSSAO

Os achados desta revisdo narrativa evidenciam que a integragdo entre a atuagdo do
nutricionista e os principios do MC ¢ uma forte estratégia para a promo¢ao da humanizagao, reducao
das desigualdades e atenc¢ao global no cuidado materno-infantil. Ao associar praticas clinicas voltadas
ao RN e na familia com agdes nutricionais qualificadas, o cuidado extrapola para além da dimensao
bioldgica, incluido aspectos afetivos, sociais, estruturais e de politicas publicas, potencializando os
impactos positivos sobre os desfechos de satide neonatal.

Os estudos destacam que o MC esta associado a reducdo significativa da mortalidade e
morbidade neonatal, especialmente entre prematuros e RN-MBP, (Pavlyshyn et al., 2021). A
estabilidade térmica promovida pelo contato pele a pele, a melhora no vinculo afetivo e o incentivo
ao aleitamento contribuem para o ganho de peso e rapida recuperacdo. Nesse aspecto, o nutricionista

exerce um papel fundamental no planejamento e monitoramento do estado nutricional do bebé,

~
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garantindo que a amamentagdo ou o suporte nutricional enteral e parenteral sejam conduzidas de
forma segura e adequada ao perfil clinico do RN. Sua atuagdo técnica, quando alinhada ao MC,
potencializa a integralidade do cuidado.

Um dos pilares centrais dessa associa¢ao sao os aspectos nutricionais. O aleitamento materno,
amplamente reconhecido pelos seus beneficios nutricionais e imunolédgicos (Li et al., 2021) ¢
fortalecido pelo MC, que promove o contato precoce e estimula a producao de leite. O nutricionista
tem um papel extremamente importante nesse processo por ser o profissional responsavel pela
educagdo alimentar e nutricional dirigida as maes, manejo clinico do aleitamento, acompanhamento
do crescimento e desenvolvimento do prematuro. Além disso, atua na implementagdo de protocolos
de suporte nutricional precoce e alimentagdo com leite humano (Zhao et al., 2023), estabelecendo
condutas conforme as necessidades individuais biologicas do RN. Essa jun¢do técnica e humanizada
contribui diretamente para a reducdo de complicacdes e desigualdades no acesso a cuidados
nutricionais de qualidade, reforcando os principios da igualdade da assisténcia.

No quesito psicossocial, a humanizagdo do cuidado neonatal ¢ potencializada quando o
nutricionista € visto e inserido como parte ativa da equipe multiprofissional. O envolvimento materno
e paterno no cuidado, promovido pelo MC, reduz sentimentos de ansiedade e inseguranga e
consequentemente fortalece o vinculo afetivo com o bebé (Perosa et al., 2020). A atuagdo do
nutricionista, neste cendrio, ndo se restringe apenas ao aspecto técnico, mas inclui o acolhimento, a
escuta ativa e na capacitagdo da familia para a pratica do aleitamento materno e da alimentagdo
responsiva. Ao promover orientagdes individualizadas, esse profissional contribui para a autonomia
da mae, para a confianca no cuidado e para a superagdo de fatores psicossociais adversos que muitas
vezes dificultam a continuidade da amamentacao (Wu et al., 2023).

No entanto, esses aspectos se entrelacam com os desafios da implementacdo integrada MC e
das agdes nutricionais no cendrio brasileiro que ainda enfrenta importantes desafios estruturais e
organizacionais. Em diversas regides, especialmente em contextos de baixa e média renda, persistem
barreiras como a infraestrutura hospitalar insuficiente, a escassez de recursos materiais € humanos e
a insuficiente capacitagdo das equipes para ofertar um cuidado verdadeiramente humanizado e
alinhado aos principios do MC (Velasco-Guerra et al., 2015). Tais fragilidades dificultam a
consolidagdo do cuidado continuo, da promoc¢do do aleitamento materno e da oferta de suporte
nutricional seguro e adequado. Algumas estratégias t€ém demonstrado impacto positivo com
iniciativas voltadas ao fortalecimento institucional, como a Mother-Baby Friendly Initiative (Wang
et al., 2021), além programas de capacitagcdo profissional que ampliam o conhecimento técnico-

cientifico das equipes multiprofissionais (Mazala et al., 2023).

~
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Nesse contexto, a presenca de nutricionistas qualificados e inseridos a equipe de cuidado ¢
fundamental, pois além de assegurar suporte nutricional adequado ao RN, esses profissionais
participam da construcao de protocolos assistenciais, da qualificagdo de fluxos e da promocao de
praticas mais justas. Assim, o avango para a consolidacdo da interligagdo entre MC e agdes
nutricionais no SUS depende da superacdo de barreiras estruturais, do continuo investimento em
formacao profissional e da garantia de ambientes que favorecam a pratica segura, humanizada e
integral do cuidado materno-infantil.

Outra preocupacao esta relacionada ao campo das politicas publicas e indicadores de saude
materno-infantil, percebe-se que desigualdades no acesso ¢ na qualidade dos servigos persistem,
gerando impactos diretos nos desfechos clinicos neonatais. D’Orsi & Carvalho, (2006) evidenciou
desigualdades em indicadores de satide materno-infantil em Belo Horizonte, ressaltando diferencas
no acesso ¢ qualidade da atengdo pré-natal e neonatal. Estudos refor¢am que politicas institucionais
e programas bem estruturados sdo fundamentais para garantir cuidados adequados a maes e RN,
especialmente em contextos com recursos restritos. Velasco-Guerra et al. (2015) confirmam barreiras
na implementacdo do MC em diversos paises, enquanto Imdad & Bhutta (2013) e Murguia-Peniche
& Kirsten (2014) mostraram desafios e estratégias para fornecer cuidados nutricionais e neonatais
eficientes em um contexto de baixa renda. Heinrich et al. (2012) destacou a necessidade de cuidados
ampliados e humanizados para maes e familias. Além disso programas como a estratégia amiga da
mae e do bebé (Vandenberg, 2012) tiveram resultados positivos na promoc¢ao do aleitamento materno
e no fortalecimento do vinculo mae-bebé.

A literatura enfatiza que a estruturacdo de programas e politicas bem elaboradas sdo de suma
importincia para garantir a eficicia do MC, especialmente nos contextos de vulnerabilidade social
(Velasco-Guerra et al., 2015). Nesse nivel, a atuagdo do nutricionista extrapola a assisténcia direta
pois envolve sua participacdo em comités técnicos, elaboragcdo de protocolos institucionais, auxilio
na implantagdo de politicas publicas que garantam alimenta¢cdo adequada e saudavel, contribuindo
para maior uniformidade da atengdo materno-infantil.

Um estudo de Candido et al. (2025), feito em uma maternidade em Recife Pernambuco, mostra
que o MC surgiu como politica publica em 2000, apos a publicagdo da “Norma de Orientacdo para a
Implantagiio do MC” a partir de éxitos com o Programa Mie Canguru do Hospital Guilherme Alvaro,
em Santos, Sao Paulo, em 1991; e o mesmo tem suas diferengas de acordo com cada pais, mas seu
ponto em comum € o contato pele a pele.

No Brasil as diretrizes do Mc o dividem em trés etapas: A 1* etapa inicia no pré-natal,

identificando gestantes com risco de parto prematuro, seguido ou nao de internagdo do RNPT em

~
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Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) ou Unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal
Convencional (UCINCO). A 2?* etapa ocorre na UCINCO onde a mae assume grande parte dos
cuidados com o RN, apoiada pela equipe hospitalar. Nessa etapa propde-se a continuidade do
aleitamento materno, direcionar sobre os cuidados com o RN e praticar a posi¢ao canguru, em bebés
com estabilidade clinica, em nutri¢cdo enteral plena e peso minimo de 1250g. (Candido et al., 2025).

Ja a 3a etapa, tem seu inicio com a alta hospitalar, no domicilio com o suporte ambulatorial
da maternidade de origem e da Unidade Béasica de Saude (UBS), apos o RN alcangar 1600g, com a
mae estando segura ¢ bem orientada quanto aos cuidados com o neonato para que a posi¢cao canguru
continue pelo méaximo de tempo possivel. A primeira consulta apos a alta deve ser realizada em até
48h. (Candido et al., 2025).

O desfecho do estudo de Ornelas. et al (2024) constata que auséncia da posi¢do de canguru
favoreceram o uso de formula infantil no hospital. Ficar na UTI Neonatal usando o MC favoreceu a
amamentagao exclusiva no hospital e reduziu o tempo da alta da terceira fase do MC, o que corrobora
com as ideias iniciais desta revisao.

Diante da analise dos estudos, ficou claro que a unido entre a atuagdo do nutricionista e os
principios do MC tem um efeito potencializador que ultrapassa os limites do cuidado clinico
individualizado. Associando o conhecimento técnico-cientifico, a pratica humanizada e agado politica
e institucional, o nutricionista se torna uma peg¢a fundamental na consolidagao de praticas igualitarias,
integrais voltadas na familia. Essa integracdo além de fortalecer o vinculo mae-bebé, qualifica a
assisténcia nutricional, amplia o acesso a praticas seguras e baseadas em evidéncias, além disso
contribui para a reducao de desigualdades em saude.

Considerando nosso proposito inicial, nossa revisdo resultou na valorizacdo da integragao
entre o nutricionista e 0 MC, que ndo apenas potencializa a humaniza¢do do cuidado neonatal, mas
também materializa os principios do SUS, universalidade, integralidade e equidade ao assegurar que
maes e bebés recebam atengdo ampla, acolhedora e baseada em evidéncias. Essa abordagem conjunta
representa um caminho promissor para a melhoria dos indicadores de satide materno-infantil e para a

consolida¢do de uma assisténcia neonatal mais justa, eficiente e humanizada.

6 CONCLUSAO

A presente revisao narrativa evidenciou que a jun¢do entre a atuagdo do nutricionista € os
principios MC fortalece a humanizagdo, iguala e integra o cuidado a maes e bebés. Os estudos
mostram que o MC reduz as taxas de morbidade e mortalidade neonatal, intensifica o vinculo afetivo

e amplia o aleitamento materno exclusivo. Diante deste contexto, o nutricionista assume papel

~
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essencial de orientar a nutriz, monitorar a nutricio do RN e conduzir protocolos de alimentagao
seguros, transformando o ato de alimentar em uma experiéncia de cuidado, acolhimento e valorizagao
da participacgao familiar.

Além dos impactos clinicos, a literatura mostrou impactos psicossociais benéficos, como
menor ansiedade materna e maior confianga dos pais. Entretanto, ainda persistem desafios estruturais
e de capacitacdo que dificultam a consolidagdo dessa integragao, especialmente em paises de baixa e
média renda. Assim, a unido entre o conhecimento técnico nutricional e a filosofia humanizadora do
MC reforga os principios do SUS e destaca a necessidade de politicas piblicas que promovam uma

aten¢do neonatal mais inclusiva, justa, qualificada e centrada na familia.
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