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Resumo: INTRODUCAO: A sepse é uma sindrome caracterizada por sinais de infeccdo como resposta &
presenca de um patdgeno no corpo. Em relacdo a sepse neonatal, essa pode ser classificada como
precoce ou tardia, em que a precoce inicia 0s seus sinais entre as 48 e 72 primeiras horas de vida
do recém-nascido, tendo como fatores de risco nesse a prematuridade, apgar menor que 7,
taquicardia fetal e como fatores de risco maternos a infecgdo do trato genital e urinario e febre.
Além disso, na neonatologia se utiliza o Score de Rodwell baseado no hemograma que indica a
presenca de sepse neonatal, favorecendo o prognéstico. OBJETIVO: Esse trabalho teve como
objetivo analisar e descrever a sepse neonatal em recém-nascidos pré-termo. MATERIAL E
METODO: Foi realizada uma revisio de literatura a partir de artigos cientificos publicados nas
bases de dados SciELO que compreendia a populagdo neonatal utilizando as palavras chaves:
“sepse neonatal”, “ Estafilococo coagulase negativo”, “ Staphylococcus aureus’, “Prematuridade’.
RESULTADOS: A prematuridade € o principal fator de risco para sepse neonatal, pois ha uma
imaturidade no sistema imunolégico, no qual 57% do tota sdo causadas pela bactéria
estafilococo coagulase negativo, sendo essa mais presente no ambito hospitalar, e somente 12% é
por Staphylococcus aureus, existindo um fator de preocupagdo nos pré termos de peso menor ou
igual a 1,5 kg que tem um ou mais episodios de septicemia neonatal tardia com resultado de
hemocultura positiva. Assim sendo, medidas preventivas e indicagdo de antibioticoterapia séo
essenciais, pois a escolha de antibioticos empiricos é quando se inicia a sepse, precoce ou tardia,
podendo ser originada no ambiente hospitalar ou domiciliar, baseada no loca onde ocorreu a
infeccdo, relacionada com o espectro de germes da UTI. Dessa forma, o tratamento da sepse
precoce é a ampicilina e gentamicina, levando em consideragdo 0S microrganismos mais
relevantes e a sua sensibilidade. Ja na sepse tardia, ndo ha dados seguros de estudos ao melhor
esquema antimicrobiano empirico para tratamento, pois, a escolha do antibiético € de acordo com
a flora hospitalar de bactérias resistentes. Mas destaca-se que, durante ha alguns anos, o uso de
Anfotericina B para prematuros com menos de 1,5 kg com fatores de risco para infec¢éo fungica
foi recomendado, pois em prematuros com peso de nascimento inferior a 1 kg foi visto uma
reducdo da mortalidade com a utilizacdo de Anfotericina B empiricamente. CONCLUSAO:
Tendo em vista que a prematuridade € o principal fator de risco para a sepse neonatal, é de suma
importancia, visando um curto espaco de tempo para se obter um prognostico promissor, medidas
preventivas e um tratamento baseado na antibioticoterapia de acordo com peso, idade gestacional,
e caracteristica do neonato, ndo possuindo um acompanhamento posterior dessas criangas.
Entretanto, futuros estudos sd0 necessarios para desenvolver estratégias para a prevencdo da
infecgdo nosocomial.
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