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Resumo: Introducdo: Devido a data taxa de mortalidade neonatal em prematuros de muito baixo peso
(MBP), houve a necessidade de melhoria na admissdo destes, através da elaboracdo de um
protocolo. Objetivos: Elaborar critérios de qualidade na admisséo e primeiras horas de vida
destes RN, avaliar o perfil e mortalidade destes prematuros. Métodos. Foram avaliados critérios
de qualidade durante o periodo de janeiro 2013 a julho 2013, através de protocolos abertos na
admissdo do RNPT.Foram avaliados. admissdo do prematuro na UTI antes de 30 minutos de
vida, temperatura na admissdo entre 36°C a 37°C, manutencéo da temperatura axilar acima de
36°C apbs 1° hora de vida, fisioterapia respiratéria na 1° hora , surfactante na 1° hora, exames
laboratoriais e radiolégicos até 06 horas de vida, jeum de 12 horas, colostro nas primeiras
24hoas, NPP com 24 horas de vida,inicio de antibiético em até 03 horas,acesso venoso central na
1° hora, inicio de soroterapia até 03 horas e USG e ECO entre 48 & 72 horas. Resultados: Foram
avaliados nos primeiros 06 meses de protocolo 22 RNPT, destes 55% apresentaram peso <
1500g, idade gestacional < 30 semanas em 50%, e 50%estavam entre 30 a 34 semanas.O Snappe
destes (0-11) 3 casos, (12-23) 10, (24-32) 0, (33-50) 2 e (>50) 7 casos. A mortalidade foi de 36%
(08 RN), onde a mortalidade obtida foi maior que a esperada. Em relacéo aos critérios avaliados,
a temperatura axilar na admisséo foi de (22%) de qualidade, temperatura axilar na 1° hora (50%),
fisioterapia na 1° hora (68%),colostroterapia efetiva (63%),NPP em 24 horas (40%),USG de
cranio (50%) e ECO (72%)de qualidade. Concluséo:apoés elaboracéo e avaliacdo dos critérios de
qualidade,implantado planos de acdo para melhoria assistencial , principalmente em sala de parto
(aguecimento sala, manta térmica, saco e touca plastica), ampliacéo do horario de fisioterapia
para 24 horas, melhorias na coleta de leite materno, prescricdo de NPP otimizada, unificacéo de
profissional nos exames de imagem, para melhoria gradativa da qualidade e consequente
mortalidade.
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