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Resumo: Introducdo: A meningite bacteriana no periodo neonatal € uma doenca grave associada a
mortalidade elevada e seqlielas em cerca de 12 a 29% dos sobreviventes. Sua incidéncia varia de
0,22 a 2,66/1000 nascidos vivos, observando-se taxas mais atas nos paises em desenvolvimento.
Objetivo: Analisar a incidéncia, as caracteristicas demogréaficas e a letalidade da meningite em
recém-nascidos (RN) em unidade neonatal terciaria durante 6 anos. Méodos. Estudo de uma
coorte de RN com sepse comprovada por hemocultura e meningite, admitidos durante 6 anos e 4
meses (2006-2012). Foram excluidos os RN com sepse e hemocultura negativa e aqueles com
malformac&o ou infeccdo do grupo TORCHS. O diagnodstico de meningite foi estabelecido na
presenca de microorganismo no liquido cefalorraguidiano (bacterioscopico e/ou cultura) ou
exame quimiocitolégico com células >20 leucocitosymms, predominio de neutréfilos, proteina
>100mg/dl e glicorraguia<50% da glicemia concomitante. O estudo foi aprovado por Comité de
Etica Resultados: Houve 13725 admissdes no periodo, sendo 16 neonatos com meningite
(1,2casos/1000 admissdes). Estatistica descritiva: @) peso de nascimento (g):2 RN (12,5%)
<1000; 7 RN (43,7%) entre 1000-1499; 4 RN (25%) entre 1500-1999; 3 RN (18,7%) entre 2000-
2499. b)idade gestaciona (semanas): 3RN (18,7%) <28; 4 RN (25%) entre 28-31 ; 5 RN (31,2%)
entre 32-36; 4 RN(25%) entre 36-38. Agentes etioldgicos.Klebsiella pneumoniae (25%);
Acinetobacter baumanii (6,2%); Escherichia coli (6,2%); Enterobacter
cloacae(6,2%);Staphylococcus coagulase negativa (25%);Staphylococcus aureus  (6,2%);
Streptococcus agal actiae (6,2%);Candida albicans (6,2%); Candida parapsilosis (6,2%); levedura
ndo identificada (6,2%). A principal complicagdo foi ventriculite (12,5%); houve 4 6bitos (25%).
Conclusdes: A incidéncia de meningite foi de 1,2 casos/1000 internagfes, com letalidadede de
25%. Todos os pacientes foram RN de baixo peso, a maioria (56%) com menos de 1500g. Houve
predominio de enterobactérias (43,7%), seguidas de bactérias Gram-positivas (37,5%) e fungos
(18,7%). Os autores destacam que a incidéncia relativamente alta de meningite, acometendo
principalmente RN de muito baixo peso reflete o perfil atual da doenca nas Unidades Neonatais.
O exame de liquido cefaorraguidiano deve ser realizado 0 mais precocemente possivel em todos
0s RN com sepse.
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