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Resumo: INTRODUCAO:Cedecea lapagel é uma bactéria anaerdbia facultativa gram-negativa,
pertencente a familia Enterobacteriaceae.Ha poucos relatos na literatura sobre este patdgeno em
todo o0 mundo.OBJETIVO:O presente caso pretende apresentar a primeira confirmacdo de
infeccdo nosocomial por este isolado bacteriano em uma UTI neonatal BrasileiraMETODOS:
Relato de caso. DESCRICAO DO CASO:Recém-nascido(RN),masculino, nascido no em Macaé-
RJ,39 semanas e 3095g. Inicialmente foi tentado o parto por via vaginal e posterior conversao
para cesariana devido a periodo expulsivo prolongado, e liquido amniético tinto de mecénio.RN
nascido com asfixia grave, apresentando APGAR 1 no primeiro minuto e 4 no quinto minuto e 6
no décimo minuto. Realizada ventilagcdo com pressdo positiva sob mascara, porém mantendo-se
hipoténico e sem reflexos, pupilas isocdricas e ndo fotorreagentes, optando-se por entubagéo
orotragueal .RN manteve-se grave no seguimento, permanecendo em ventilagdo mecénica apesar
de diversas tentativas de extubacdo, sendo entdo necessario a Uutilizacdo de ciclos de
antibioticoterapia,visto que o0 mesmo também mantinhase com outras vias de acesso
invasivas.Destaca-se 0 quadro ocorrido em agosto de 2015, no qual o lactente previamente
estavel, apesar do quadro crénico anteriormente descrito, apresentou subitamente quadro de
instabilidade hemodinamica, evoluindo com choque séptico que foi adequadamente controlado
com uso de aminas vasoativas,foi colhido hemograma e PCR para investigagdo infecciosa e
também material destinado a hemocultura para avaliar esquema antibiético, optando-se por
iniciar esquema de antibioticoterapia empirica com Meropenem.A cultura da secrecdo traqueal e
hemocultura isolou Cedecea lapagei, sensivel a0 Meropenem sendo portanto adequado a
manutencao do esquema proposto empiricamente.Apesar da evolucdo satisfatéria, novos quadros
de descompensacdo ocorreram nos meses seguintes, culminando para o 6bito do mesmo em
outubro de 2015, devido a choque séptico. Conclusbes:S80 necess&rios mais estudos e
fortalecimento de sistemas de vigilancia hospitalar para asssim a infeccéo por Cedecea lapagei no
periodo neonatal seja melhor compreendida, assim como seu espectro antimicrobiano e perfil
epidemiol 6gico
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