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Resumo: INTRODUCAO: O transporte intra-hospitalar neonatal ocorre quando os pacientes internados na
unidade neonatal (UNN) sdo transportados para realizar alguma intervencdo cirdrgica ou
procedimento diagnodstico. Estes transportes podem se constituir em risco adicional para o
neonato criticamente doente. OBJETIVOS: verificar e refletir sobre os fatores risco associados
a0, durante e apbs, o transporte neonatal. METODOLOGIA: foi realizada uma pesquisa
bibliogréfica em bases de dados informatizadas, envolvendo periédicos nacionais publicados no
periodo de 2009 a 2011. RESULTADOS: o transporte neonatal ocorre com grande frequiéncia e,
para a sua realizacdo s80 necessarios equipamentos e pessoa habilitado. As intercorréncias
passiveis de ocorrer durante o transporte podem se associar as ateragOes fisiologicas e/ou
clinicas do proprio paciente e a problemas ligados aos equipamentos €/ou a equipe de transporte.
Mesmo com o adequado preparo do recém-nascido, as condicdes inerentes ao transporte, tais
como, barulho excessivo, vibragdes e ateragcOes de temperatura comprome tem a estabilidade
clinica do paciente. A duracdo do transporte, em média, foi superior a uma hora em todos os
estudos revisados. A presenca de hipertermia apareceu em 25% dos pacientes transportados.
Foram fatores de risco para a hipotermia: presenca de um servico menos experiente com o
transporte e duracdo prolongado do procedimento e presenca de malformacdes congénitas. O
peso maior do que 1.500g mostrou ser um fator protetor para a presenca de hipotermia. Houve
necessidade de iniciar a oferta de oxigénio inalatorio durante o transporte em 23% transportes
realizados. Desses, 79% haviam sido transportados para o centro cirdrgico e os pacientes foram
ai intubados para a anestesia e execucdo de procedimentos variados. O risco de aumento de
necessidade de oxigénio e/ou suporte ventilatorio foi mais elevado para neonatos de menor idade
gestacional, maior idade pés-natal e portadores de ateragbes gastrintestinais e geniturinarias.
CONCLUSOQOES: a garantia de acesso a0 transporte neonatal adequado e oportuno, quando
necessario, € fundamental para a sobrevivéncia do recém-nascido. A educagdo continuada dos
profissionais de salde que atuam na UNN é primordial para manter a qualidade do servico de
transporte.
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