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Resumo: INTRODUCAO: Os recém-nascidos de muito baixo peso foram no ano de 2012; 1,2% dos
nascimentos no Brasil e responsaveis por 34,4% dos 6bitos infantis. O coeficiente de mortalidade
nesta faixa de peso foi neste ano 385 por 1.000 nascidos vivos, refletindo as dificuldades ainda
existentes na assisténcia a estes neonatos, especialmente no acesso as unidades de terapia
intensiva neonatal e na qualidade da assisténcia prestada. OBJETIVOS. Avaliar a morbi-
mortalidade dos recém-nascidos de muito baixo peso internados na unidade de terapia intensiva
neonatal. METODOLOGIA: Estudo transversa de recém-nascidos de muito baixo peso,
internados em uti neonatal, de agosto de 2012 a agosto de 2013, seguidos da internacdo até a adta
para cuidados intermedidrios (convencional ou canguru) ou O6bito. O banco de dados foi
construido no EXCEL, versdo 2010. Foi utilizado a estatistica descritiva. O projeto foi aprovado
pelo Comité de FEtica em Pesquisa da Universidade Potiguar sob o nimero
02473912.1.0000.5296 RESULTADOS: Foram selecionados para o estudo 144 recém-nascidos
com peso de nascimento inferior a 1.500 g, dos quais 126 (87,5%) nascidos no proprio servico. A
meédia de idade gestacional foi 29,52 semanas (SD 3,41); o peso médio de nascimento foi
1070,69 g (SD 286,24) e 50% eram do sexo masculino. Nasceram de parto vagina 47,45%.
Utilizaram ventilac&o mecanica 76,39% e 70,83% fizeram uso de surfactante. Utilizaram nutrigéo
parenteral 49%. Necessitaram de drogas inotrépicas 70,83%. Tiveram cateterizacdo dos vasos
umbilicais 93,75%; disseccao venosa 29,17% e PICC 13,19%. As principais morbidades foram:
sindrome do desconforto respiratorio neonatal 94,44%; sepse neonatal 66,67% e hipotensdo
arterial 38,19%. Foram a 6bito 45,83%, nos com peso de nascimento de 1000 a 1499 g 23,26% e
de 500 a 999 gramas 79,31%. As principais causas de 6bito foram sepse em 45,8% e sindrome do
desconforto respiratorio neonatal 33,3%. CONCLUSAO: A mortalidade neonatal ainda é elevada
neste grupo de pacientes, especialmente no de extremo baixo peso. A elevada prevaléncia de
sepse neonatal, responsavel por quase a metade dos obitos, pode ser explicada pela superlotacéo
da unidade de terapia intensiva neonatal, provocando a inadequagdo da relacéo de profissionais
de enfermagem para a assisténcia
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