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Resumo: Introducdo: A ictericia neonatal € uma problema comum em recém nascidos, em alguns casos se
manifesta de forma grave. A técnica de exsanguineotransfusdo vem sendo aprimorada, no entanto
apresenta, ainda hoje, um risco de complicacOes significativo. Objetivo: Relatar o caso de
paciente acometido por acidente vascular isquémico, devido a trombose de artéria cerebral média,
como complicagdo de exsanguineotransfusdo realizada por hiperbilirrubinemia grave. Método:
Andlise de prontuario médico, acompanhamento do paciente e revisdo de literatura. Descricdo do
caso: Recém-nascido de C. A. F. , sexo masculino, natural de Sdo José dos Campos, nascido de
parto cesareo (por pos-datismo), com peso ao nascimento de 3.645¢g, apgar 9/10. Mae tercigesta,
com um aborto anterior, tipo sanguineo B negativo, realizou oito consultas de pré-natal e possuia
sorologias negativas e coombs indireto de 1:16 em Dezembro de 2013. N&o foi realizada
imunizacdo apOs a primeira gestagdo. Nasceu com boa vitalidade, sem intercorréncias, porém
ictérico zona Il de Kramer. Ainda na primeira hora de vida foram colhidas bilirribinas séricas
(BTF), e observou-se hilirrubina indireta (BI) no valor de 13,1mg/dL. Foi iniciada fototerapia e
repetido exame com seis horas de vida, apresentando um nivel de Bl de 22,8mg/dL. Com doze
horas de vida foi realizada exsanguineotransfusdo. Apds procedimento neonato permaneceu
estavel por dois dias com melhora gradativa dos niveis de BTF, com anemia grave (hemoglobina
(Hb) de 6,3g/dL). No terceiro dia de vida, apresentou um episodio de crise convulsiva. Realizado
fenobarbital, sem recorréncia da crise. No periodo de internacdo neonato foi mantido em
fototerapia, foram redizadas duas transfusdes de concentrado de hemécias. Realizou-se um
eletroencefalograma que demonstrou atividade de base desordenada e simétrica e transientes
persistentes nas regides centrais e temporal esquerda e uma tomografia de crénio que evidenciou
hipoatenuac&o do territério da artéria cerebral média direita e lentificagdo do fluxo sanguineo em
territério do seio venoso com trombose venosa associada. Criangca sobreviveu ao quadro de
hiperbilirrubinemia grave seguida de acidente vascular cerebral isquémico, tendo alta hospitalar
sem outras intercorréncias. Segue em acompanhamento no servico de neurologia infantil.
Conclusdo: O caso demonstra a importancia do uso de imunoglobulina para maes RH negativas
na prevencao da hiperbilirrubinemia
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