32° CONGRESSO | 15° Mostra de
\E cECDETADIAC | EXperiéncias
Exitosas dos

MUNICIPAIS DE | Mumisisios
STADODE | &:Prémie

Capistrano

“30 anos de SUS: SUStentabilidade para garantia do Direito a Saude

Aumento do financiamento federal e estadual!”
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INTRODUGAO E JUSTIFICATIVA

O Método Canguru foi criado com o objetivo de melhorar os cuidados prestados ao recém-
nascido prematuro e de baixo peso para reduzir o tempo de permanéncia hospitalar. No nosso
hospital foi implantado em 2000 contemplando as trés etapas. Em 2004 iniciou o ambulatério
de seguimento que acompanha os prematuros nascidos < 1500g e/ou < 32semanas de idade
gestacional até os sete anos de idade.

OBJETIVOS
Apresentar as acOes realizadas pela metodologia canguru para melhorar a assisténcia neonatal
METODOLOGIA

Estudo retrospectivo, descritivo avaliando os indicadores assistenciais do servigo sobre as a¢coes
realizadas entre Janeiro de 2014 a Janeiro de 2018, para os pacientes da metodologia canguru.

RESULTADOS

Treinamento de 8 profissionais no curso de capacita¢gdo de tutores no método canguru pelo
Ministério da Saude;multiplicagdo dos cuidados humanizados para a assisténcia com 10
treinamentos realizados;1010 reunides com mades e familiares; grupo no WhatsApp para agilizar
decisdes entre a equipe multiprofissional;Kanban, colegiado da Neonatologia e 207 reunides de
equipe;4 comemoracdes do dia de sensibilizacdo da Prematuridade; adocdo de técnicas para
diminui¢do de estresse nas unidades de internacdo (rede, projeto povo de croché, musicoterapia
e ofurd);colostroterapia; 99 grupos com gestantes; atividades das mades com Terapeuta
Ocupacional;Banco de Leite Humano no apoio a producdo e manutencdo do leite humano e
técnicas fonoaudioldgicas especificas para a estimulagdo precoce ao seio materno; interface
com a atencgdo basica, 1536 prematuros referenciados apds alta da terceira etapa (ambulatorio
Canguru) para acompanhamento na rede basica de saude.

CONSIDERAGOES FINAIS

As acdes promoveram maior indice de aleitamento materno exclusivo em recém-nascidos
prematuros (78%) contribuiram para a reducdo da mortalidade infantil do municipio (8, 5/1000
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nascidos vivos), melhoraram a competéncia, seguranca e aumento do vinculo da familia nos
cuidados com o prematuro e maior integracdo no cuidado a mde recém-nascido pela equipe
multidisciplinar.






