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Resumo: Introducdo: Estudos tém mostrado que a hipotermia em recém-nascidos prematuros com peso
abaixo de 1500g é um fator de risco isolado para morbimortalidade neonatal. Objetivos. Verificar
a prevaéncia da hipotermia (Tax<36°C) em recém-nascidos prematuros com peso<1500g
admitidos na UTI Neonatal, e identificar falhas no protocolo de hipotermia da instituicdo para
intervencdes futuras na melhoria da assisténcia nesse grupo de pacientes. Métodos. Estudo
transversal realizado na UTI neonatal de um hospital privado no Rio de Janeiro no periodo de
janeiro a julho de 2014. Foram incluidos 49 pacientes com peso de nascimento menor que 1500g.
As variaveis analisadas foram o peso, as temperaturas da sala de parto, materna, e do neonato
logo apds o nascimento e na admissdo na UTI Neonatal. Resultados: Foram avaliados 49
pacientes, sendo que destes 23 (46,9%) apresentaram hipotermia (Tax<36°). O peso médio foi de
1010g (365-1485q) e as médias das temperaturas da sala de parto, da mée, do neonato na sala de
parto e na admissdo na UTI neonatal foram 24,63°C (+/-2,05), 36,3(+/-0,47), 36,1 (+/-0,5) e de
36°C (+/- 0,7C) respectivamente. Conclusdes Nossos dados mostraram que o problema pode
estar no aquecimento da sala de parto e durante o transporte do recém-nascido até a UTI
neonatal, visto que a média da temperatura do RN na UTI neonatal € menor que na sala de parto.
Melhorias na aplicacdo e vigilancia do protocolo de hipotermia sdo necessarias na assisténcia na
sala de parto e também durante o transporte como uso do saco plastico poroso e transparente, uso
da touca de malha ou 18 uso do colchdo térmico, incubadora de transporte pré-aguecida e
aquecedor no umidificador do respirador.
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