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RESUMO Introducéo: A hemorragia intraventricular (HIV) continua sendo um dos grandes
problemas para os recém-nascidos (RN) pré-termos, sendo responsavel direta por sequelas
neurologicas severas . OBJETIVOS: Descrever a frequéncia da hemorragia intraventricular e
analisar seus fatores associados em recém-nascidos prematuros. METODOS: Estudo de coorte
retrospectivo com neonatos de 25 a 32 semanas e 6 dias, nascidos de maio de 2013 a dezembro
de 2014, que realizaram ultrassonografia transfontanelar no Hospital Materno Infantil de
Brasilia- HMIB. A analise dos dados foi feita com o programa SPSS, versao 18 para Windows.
O nivel de significancia foi 0,05. RESULTADOS: Foram estudados 163 recém-nascidos
prematuros, dos quais 15,30% tiveram hemorragia intracraniana. Observaram-se, como fatores
agravantes associados a hemorragia intracraniana estatisticamente significativos, o peso menor
gue 1000g (OR 2,52 e IC 95%:1,05-6,02), a presenca de doenca da membrana hialina (OR 3,9 e
IC 95%:1,28-12,03) e 0 uso de surfactante (OR 2,76 e IC 95%:1,14 - 6,7), com maior tendéncia
nos recém-nascidos abaixo de 28 semanas (OR 2,03 e IC 95%:0,79-5,2). Houve tendéncia a
menor ocorréncia de hemorragia intracraniana naqueles nascidos no proprio Hospital (OR 0,33 e
IC 95%: 0,07-1,43) e com pré-natal adequado (OR 0,54 e IC 95% :0,1 -1,83). CONCLUSAOQ: A
hemorragia intracraniana pode ser evitada melhorando a qualidade da assisténcia no pré-natal,
reduzindo os partos prematuros e melhorando os cuidados peri e pés-natais. Os fatores
associados a hemorragia intracraniana, estatisticamente significativos, encontrados nesse estudo
foram: o peso menor que 1000g, a presenca de doenca da membrana hialina e 0 uso de
surfactante.
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