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Resumo: Introducdo: A hipotermia & admisséo (HA) ocorre frequentemente nas unidades neonatais (UN),
especialmente para recém-nascidos pré-termo de muito baixo peso (RNMBP) e esta associada a
maior morbimortalidade. Objetivos: avaliar o impacto de medidas de prevenc&o nas taxas de HA
em RNMBP. Métodos. estudo de coorte em UN terci&ria envolvendo RNMBP entre 2012-2015,
nascidos no servico sendo excluidos os obitos em sala de parto (SP). HA foi definida como
temperatura axilar <36,00C. Em 2014 instituiu-se pacote de medidas para prevencéo de HA
realizadas em SP e transporte com treinamento/sensibilizacdo de toda equipe. Medidas
antropométricas e procedimentos ndo essenciais foram realizados na UN e reforcou-se
manutencao do saco plastico em todo o processo de recepcdo. A temperatura da sala de recepcao
foi mantida entre 24-270C. Avaliaram-se 2 periodos: Pl (pré-intervencdo 2012-2013) e Pl (pés-
intervencdo 2014-2015). Foram avaliadas caracteristicas maternas, de parto e do RN nos dois
periodos. Varidveis categéricas foram expressas por frequéncia e avaliadas por teste de qui-
quadrado e as continuas por Mann-Whitnney. Nivel de significancia de 5%. Resultados: Foram
avaliadas 340 RNMBP - 190 no PI e 149 no Pll. A taxa de HA caiu de 40,5% para 17,6%
(p<0,0001) apbs intervencdo e houve melhora na temperatura a internagdo (36,1 x 36,50C -
p<0,0001). Hipertermia ocorreu em 6,7% e somente no Pll. Na comparacdo dos dois periodos
ndo houve diferencas estatisticamente significativas considerando as caracteristicas maternas e de
parto. Em relacdo as variaveis do RN, medianas de peso ao nascer (1095g x 1075g, p=0,296) e
idade gestaciona (29 x 29 sem, p=0,077) ndo apresentaram diferencas significativas, porém
RN<28 semanas (27,1% x 37,3%, p=0,035) foi significante. Concluso: adocdo de medidas para
controle de HA mostrou-se exitosa na melhora da temperatura de admissdo em RNMBP, mesmo
com aumento do nimero de RN<28 semanas no segundo periodo analisado.
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