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Resumo: Introducdo: Em 2010, a SBP e AHA divulgaram novas diretrizes para o0 Programa de
Reanimacdo Neonatal alterando a recomendacdo de uso de oxigénio para bebés nascidos a termo
na sala de parto. Objetivo: Verificar a aderéncia as novas diretrizes para reanimagdo e seu
impacto na morbidade e mortalidade neonatal em uma maternidade privada do RJ. Métodos:
Estudo transversal observacional, envolvendo todos os recém-nascidos com peso inferior a 1500
gramas internados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, entre janeiro de 2008 e dezembro
de 2009 (antes das novas diretrizes de Reanimacdo Neonatal ), e janeiro de 2012 e Dezembro de
2013 (pds novas diretrizes de Reanimagdo Neonatal). Comparamos o0 uso de O2 e entubagdo(ET)
nesses dois periodos, as caracteristicas da populacéo , as principais morbidades e a mortalidade.
A andlise edtatistica foi realizada com o Qui-quadrado, teste t de Student e teste t de Mann-
Whitney. Resultados: Um total de 554 recém-nascidos foram internados na UTI (289 antes e 265
depois da nova diretriz). Ndo houve diferenca nas caracteristicas demogréficas dos recém-
nascidos entre os dois periodos. Observou-se uma reducdo no uso de oxigénio inaatério de
85,8% para 56,6% (p<0.01). Ndo houve diferenca na frequéncia de ET 35,9% vs 29% (p=0.08)
apos as novas diretrizes SBP. Houve reducdo na incidéncia de HIC ( 8,5% vs 3,1%- p<0.01) e
ndo houve diferenca na incidéncia de broncodisplasia e ROP grave. Observou-se uma diminuicdo
significativa na mortalidade neonatal de 15,1% para 9,8% (p <0,042). Conclusdes. Observamos
uma excelente aderéncia as novas recomendacfes com reducdo no uso de oxigénio inalatério ,
nesta populacéo de recém nascidos de muito baixo peso, sem repercussdes na necessidade de
entubacdo na sala de parto. Estas alteracfes foram associadas a uma diminui¢do naincidéncia de
HIC e mortalidade neonatal.
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