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Resumo: Introducdo: A asfixia perinatal grave é uma condi¢cdo de nascimento delicada que pode se iniciar
intraltero, e tem consequéncias neurolOgicas graves. A hipotermia consiste como 0pc¢ao
terapéutica. Objetivo: revisar a literatura sobre 0 uso hipotermia terapéutica em recém-nascidos
com asfixia perinatal grave. Método: tratase de uma revisdo bibliografica sistemética
Sel ecionaram-se publicacfes dos Ultimos 10 anos, disponiveis online, na integra e relacionados a
tematica. Realizado busca nas bases de dados: LILACS, MEDLINE e SCIELO, com descritores:
“asfixia perinatal”; “encefalopatia hipdxico-isquémica’; “hipotermia terapéutica’ e “recém-
nascido”. Foram selecionados 8 artigos que respondiam ao objetivo do estudo. Resultados. A
asfixia perinatal grave desencadeia complicacOes fisiopatol dgicas que afetam multiplos 6rgaos,
sendo a Sindrome Hipdxico-lsquémica a mais grave. A hipotermia terapéutica (HT) em
neonatologia consiste no resfriamento induzido da temperatura corporal elegiveis de 34 a 32°C,
de forma sistémica ou seletiva da cabeca, devendo iniciar nas primeiras 6hs de vida e mantida por
72 horas. Hoje ja se sabe que a lesdo cerebral na Sindrome € um processo evolutivo que pode
resultar em lesdes cerebrais definitivas e no aparecimento das convulsdes. Os fatores neonatais
como gasometria com acidose metabdlica na primeira hora de vida, Apgar no 5 min ? 5 e a
necessidade de ressuscitagdo com pressdo positiva intermitente durante mais de 10 min,
caracterizam a hipdxia. As principais complicacbes em RN evidenciadas relacionam-se ha
separacdo precoce do binbmio mée — bebé desconforto generalizado, arritmia cardiaca,
coagulopatias, distirbios hidroeletroliticos, hipoglicemias, insuficiéncia renal e hepdética,
necessidade de suporte ventilatorio, infeccOes, lesdes cutaness e dificuldades no controle térmico
destes pacientes. Conclusdo: A enfermagem constitui papel fundamental para garantir que os
objetivos da terapéutica sgjam alcancados além, de uma assisténcia qualificada.
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