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RESUMO

Iniciativas governamentais preconizam que o contato pele a pele seja promovido entre mae e
recém-nascido o mais precocemente possivel, com inicio indicado logo apds o nascimento.
No entanto, a implementacao eficaz desta técnica pode ser prejudicada por praticas e politicas
hospitalares, resultando na separacao precoce da diade mae-bebé, ja no periodo pods- parto. O
presente estudo tem o objetivo de caracterizar o contato pele a pele e identificar os fatores que
interferem no inicio precoce desta pratica em uma maternidade publica no sul do Maranhao.
Trata-se de um estudo observacional descritivo, do tipo transversal, com abordagem
quantitativa, conduzido entre o parto e a primeira hora de vida do bebé. A amostra foi
composta de 30 puérperas e seus respectivos recém-nascidos. Foram incluidas gestantes de
risco habitual, com idade gestacional > 37 semanas, na iminéncia do parto, e desconsideradas
aquelas que evoluiram para parto cirrgico ou que vivenciaram um parto vaginal
instrumentalizado. O contato pele a pele imediato, aquele que tem inicio até¢ 5 minutos pos-
parto, foi promovido em 96.66% dos casos, com duracdo média de 17 minutos, tempo minimo
de contato de seis ¢ maximo de 31 minutos. A interrup¢do ocorreu majoritariamente pela
equipe de enfermagem devido a necessidade de cumprir a rotina institucional. Os resultados
deste estudo demonstram que as rotinas e os procedimentos institucionais sdo obstaculos
frequentes que podem comprometer a promog¢ao correta do contato pele a pele.
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1 INTRODUCAO

Iniciativas governamentais preconizam a implementacdo de boas praticas de atengdo
ao parto e nascimento, a fim de qualificar o atendimento materno-infantil e reduzir a
necessidade de intervengdes consideradas desnecessarias para este publico. Neste sentido, a
Iniciativa Hospital Amigo da Crianga (IHAC) nos “Dez Passos para o Sucesso do Aleitamento
Materno”, recomenda que os profissionais de satide auxiliem as puérperas no favorecimento
ao contato pele a pele, ja na primeira hora de vida (CAMPOS et al., 2020; BRASIL, 2022).

Revisodes sistematicas da literatura conduzidas internacionalmente evideciam que o
contato pele a pele apresenta beneficios tanto para o bebé quanto para a puérpera, os quais
incluem: maior probabilidade de sucesso e duracdo da amamentagdo, melhor estabilidade
cardiorespiratoria, térmica e glicémica do bebé, além de menor probabilidade de dor e
ansiedade materna no periodo pos-parto (MOORE et al., 2016; GUPTA et al., 2021).

No entanto, apesar dos evidentes beneficios associados ao contato pele a pele, no

territorio nacional a implementacao eficaz dessa técnica tem sido fortemente prejudicada por

DOI: 10.51161/conbrasau2024/35350



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.5,N22,2024

praticas e politicas hospitalares, resultando na separacdo precoce da diade mae-bebé ainda no
pos-parto imediato (SANTOS & LOPES, 2023). Ainda, um recente estudo conduzido em uma
maternidade de referéncia da regido nordeste do Brasil evidenciou que menos da metade dos
recém-nascido vivos realizam o contato pele a pele (SANTOS et al., 2021), refor¢ando a
importancia do conhecimento desta estatistica para a elaboragdo de iniciativas em prol do
cuidado materno-infantil.

Ante ao exposto, o presente estudo tem o objetivo caracterizar o contato pele a pele
(CPP) e identificar os fatores que interferem no inicio precoce desta pratica em uma
maternidade publica no sul do Maranhao.

2 MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo observacional descritivo, do tipo transversal, com abordagem
quantitativa, conduzido no periodo de tempo compreendido do parto a primeira hora de vida
do bebé, em uma maternidade publica da regido sul do Maranhao. Foram consideradas para o
estudo gestantes de risco habitual, com idade gestacional acima de 37 semanas e que estavam
em iminéncia do parto. Além disso, foram desconsideradas as mulheres que evoluiram para
parto cirurgico ou que vivenciaram um parto vaginal instrumentalizado.

A coleta foi realizada por um unico pesquisador responsavel com afinidade na
tematica, de dezembro de 2023 a janeiro de 2024. Para a apreensao das informagdes objeto do
estudo, foi wutilizado um questionario semi-estruturado composto por questdes
sociodemograficas das participantes, dados clinicos maternos relacionados ao CPP, sua
duragdo e a possiveis intercorréncias e procedimentos que pudessem atrasar ou interromper o
contato entre a diade mae-bebé.

A pesquisa foi avaliada e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa sob o parecer
consubstanciado n° : 6.481.480. Além disso, todas as partipantes do estudo assinaram
previamente o termo de consentimento livre e esclarecido, concordando em participar da
pesquisa e reservando o direito de desistir em qualquer fase. As maes elegiveis foram
assistidas durante a primeira hora de vida do bebé, sem qualquer interferéncia na pratica da
equipe presente. Ainda, os dados coletados foram compilados e armazenados em planilhas do
software Microsoft Excell 365®, com posterior mensuracao e analise estatistica descritiva.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi composta por 30 puérperas, das quais 80% (N=24) se autodeclaram
pardas. A idade média das participantes foi de 23.1 anos, com predominio da faixa etaria de
22 a 30 anos. Quanto a escolaridade, todas possuiam algum grau de instrugdo, com
prevaléncia de 80% (N=24) para o Ensino Fundamental II. Em relacdo a renda familiar,
53.33% (N=16) afirmaram ndo possuir qualquer tipo de renda e 40% (N= 12) revelaram
possuir até 1 (um) saldrio minimo. No que diz ao nimero de consultas de pré-natal, 90%
(N=27) das entrevistadas realizaram ao menos seis consultas. Além disso, 60% (N=18)
das puérperas afirmaram ter recebido assisténcia pré-natal multiprofissional, passando por
consultas intercaladas entre médicos e enfermeiros. A gestacdo foi desejada por 50%
(N=15) das mulheres e, apesar da assisténcia pré-natal multiprofissional durante toda a
gestacdo, no que diz respeito ao CPP, apenas 40% (N=12) das participantes possuiam
conhecimento sobre a técnica ja durante a gestagdo. Esse ultimo dado evidéncia a
necessidade de disseminagdo de conhecimento do CPP para as gestantes ja nas consultas de
pré-natais, a fim de fortalecer a autonomia materna no cuidado de seu bebé e respeitar as
diretrizes nacionais de assisténcia humanizada e de qualidade a diade mae-bebé (BRASIL,
2022).

O contato pele a pele imediato (CPPI), aquele que tem inicio até 5 minutos pos-parto,
foi promovido em 96.66% (N=29) dos casos. Além disso, o unico caso de contato pele a pele

DOI: 10.51161/conbrasau2024/35350



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.5,N22,2024

tardio (CPPT), aquele que ocorre entre 16 e 30 minutos de vida do recém-nascido, pode ser
justificado pela necessidade urgente de aspiracao das vias aéreas do bebé no momento de seu
nascimento, a fim de garantir a estabilizagdo e sobrevida deste. O CPP teve duragdo média de
17 minutos, com cura¢do minima de seis ¢ maxima de 31 minutos.

O estudo publicado por Santana e colaboradores (2022) evidencia a adesao ao CPP
pode ser influenciada por inumeros fatores, incluindo: falta de disponibilidade de profissional
da saude para assisténcia no pos-parto, auséncia de rede de apoio familiar, sobrecarga de
atribuicdes no ambiente laboral, infraestrutura inadequada, além da falta de treinamento e
capacitagdo profissional. Ainda, embora seja observada alta prevaléncia de CPPI no presente
estudo, reiteira- se que a técnica ndo atingiu o tempo recomendado pela Organizacao Mundial
da Saude, a qual preconiza o tempo estimado de 60 minutos para garantia dos beneficios
inerentes a ela (CORTEZ; RIBEIRO; DA SILVA, 2020). Portanto, ¢ preconizado que a
pratica do CPP seja incenvitada na diade mae-bebé imediatamente apds o nascimento,
devendo a equipe de cuidados em saude postergar os procedimentos e exames de rotina apos a
primeira hora de vida do bebé, sempre que possivel (BRASIL, 2022).

Em relagdo aos profissionais responsaveis pelo estabelecimento do CPP, o presente
estudo revelou que em 100% dos casos, esta pratica foi conduzida por membros da equipe de
enfermagem. Em contrapartida, a interrup¢ao precoce também se deu totalmente pela equipe
de enfermagem, justificada pela necessidade do cumprimento de procedimentos relacionados
a rotina institucional, como a realizacao das medidas antropométricas e aplicagdo de vacinas.
Segundo Santana e colaboradores (2022), ndo basta que os profissionais de saude conhegcam o
CPP para que esta técnica ocorre de maneira adequada. Muito além, devem ter profundo
conhecimento de seus beneficios e estarem abertos a sua implementacdo, com foco na
humanizagdo da assisténcia materno-infantil. Os principais dados supra apresentandos
encontram-se compilados abaixo (Tabela 1).

Tabela 1 — Observacgdo na primeira hora de vida (golden hour) - N(%).

Variaveis Categorias N: 30

Conhecimento sobre o CPP Presente 12 (40.00%)
Ausente 18 (60.00%)

Inicio do contato pele a pele (imediato) 0-5min 29 (96.66%)

6-15min 0 (0.00%)
16-30min 1 (3.34%)
31-60min 0 (0.00%)

Duracao do contato pele a pele 0-5min 1 (3.34%)
6-15min 19 (63.33%)
16-30min 10 (33.33%)
30-59min 0 (0.00%)
+60min 0 (0.00%)

Ocorréncia de procedimentos que atrasaram ou interromperam oPresente 30 (100.00%)
CPP Ausente 0 (0.00%)

Fonte: Os autores, Balsas — MA, Brasil, 2024.

4 CONCLUSAO

Os resultados deste estudo demonstram que as rotinas e os procedimentos
institucionais sao obstaculos frequentes que podem comprometer a promog¢do correta do
contato pele a pele. Neste sentido, ¢ essencial que todos os profissionais que atuam no cuidado
materno-infantil nos momentos de Pré-Parto, Parto e Pos-Parto (PPP) atuem como sujeitos
facilitadores para o CPP, uma vez que esta ¢ uma inciativa com profundos beneficios para a
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saude materno-infantil que ndo deve ser interrompida ou prejudicada pela dindmica do
ambiente assistencial.
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