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Resumo: Introducéo: Recém-nascidos (RN) prétermo tardios (PTT) apresentam maior nimero de
morbidades, podendo acarretar aumento no tempo de internacdo hospitalar. Objetivo: Avaliar
guais morbidades contribuem para o aumento do tempo de internacéo hospitalar em RN PTT.
Meétodos. Coorte de PTT nascidos em hospital universitario publico, com coleta retrospectiva de
dados a partir de banco de dados informatizado e planejado para coleta de informagbes neonatais.
Foram incluidos PTT sem malformag8es congénitas, nascidos de janeiro/2011 a dezembro/2013.
Foram coletados dados do nascimento, evolucdo clinica hospitalar dos pacientes e dias de
internacdo a saida hospitalar. Para avaliar as morbidades associadas ao aumento do tempo de
internacdo, utilizou-se a regressdo linear multipla. Resultados. No periodo do estudo nasceram
370 PTT sem malformagdes congénitas, com idade gestacional (1G) de 35+4 semanas, peso ao
nascer de 2558+72g, 48% masculino e 27% pequenos para |G (PIG). Apgar 5°min<7 ocorreu em
7,3% dos pacientes e SNAPPE-11>39, em 1%. Morbidades observadas. taquipneia transitoria
(TTRN) (11,1%), sindrome do desconforto respiratorio (SDR) (4,3%), sindrome de aspiracéo de
meconio (SAM) (0,3%), hipertensdo pulmonar (HPPN) (1,1%), apneia (3,5%), sindrome de
escape de ar (SEAr) (0,8%), sepse precoce (1,3%), sepse tardia (1,1%), ictericia (72,2%) e
hipoglicemia (9,2%). Dois (0,5%) PTT obituaram. O tempo médio de internacdo foi 7,9+9,5 dias
(mediana: 4; percentil 25-75. 3-9 dias). Controlando-se para variavels de confusdo, as
morbidades associadas ao aumento do tempo de internagdo foram: TTRN (aumento de 2,2 dias;
p=0,017), SDR (8,2 dias, p<0,001), SAM (72,7 dias, p<0,001), HPPN (11,3 dias; p=0,019),
apneia (11,9 dias; p<0,001), SEAr (10,2 dias; p=0,040), sepse precoce (7,9 dias, p=0,004), sepse
tardia (9,8 dias; p=0,009), hipoglicemia (2,7 dias, p=0,013) e Apgar 5°min<7 (6,4 dias; p=0,048).
Nascer PIG associou-se a aumento de 1,7 dias ho tempo de internacéo (p=0,006); ja cada semana
amais de |G associou-se a reducdo de 1,1 dias (p=0,006) e cada 100g a mais no peso ao nascer a
reducdo de 0,5 dias (p<0,001) no tempo de internacdo. Conclusdo: Recém-nascidos pré-termo
tardios apresentam morbidades no periodo neonatal que prolongam a internacdo hospitalar. O
prolongamento da gestacdo, quando possivel, reduz as consequéncias nefastas da separacdo do
bindmio mae-bebé apds o nascimento.
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