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Resumo: 1. Introducéo Nos ultimos anos surgiram varios estudos voltado para o grupo de Recém-nascidos
prematuros tardios (RNPTT). Os obstetras em suas rotinas, apresentam maior tendéncia a
interromper gestacbes diante de intercorréncias maternas ou fetais, a partir de 34 semanas de
idade gestacional (1G), ao considerar que esses bebés apresentam baixos riscos de complicacdes
neonatais. 2. Objetivo Avaliar a morbidade neonatal de RNPTT comparados com RNT em um
Hospital Escola do Distrito Federal no ano de 2015 3. Métodos Estudo retrospectivo, descritivo,
observacional. Foram incluidos os RNPTT no ano de 2015 e os RNT foram escolhidos
aleatoriamente, na proporcdol:1. Foram excluidos as malformacfes congénitas e natimorto. Foi
avaliado frequéncia absoluta e relativa e a analise teste qui-quadrado. 4. Resultados No ano de
2015 tivemos 2798 partos. 148 (5,2%) RNPTT. 64% dos prematuros foram encaminhados para
alojamento conjunto, 35% para a UCIN e 1% para a UTI, sendo que em relacdo aos RNT, esses
dados foram respectivamente, 94% , 4% e 0%. Com diferenca estatisticamente significativa (p <
0,005). Os recém-nascidos prematuros tardios, apresentaram maior morbidades. Comparando os
RNPTT versus RNT, observamos diferenca significativa para a presenca de desconforto
respiratorio 28% versus 4%; uso de antibidticos 14% versus 3%, fototerapia 30% versus 5%,
policitemia 5% versus 1%, infeccdes confirmada 7% versus 1%, hipoglicemia 30 % versus 5% .
Outras morbidades como cardiopatia congénita e asfixia perinatal ndo mostraram diferenca
significativa. Apenas a fratura de clavicula ocorreu com maior frequéncia RNT (5% versus 1%).
N&o tivemos nenhum 6bitos nos dois grupos. 5. Conclusdo Pelo fato de nossa maternidade ser
baixa a média complexidade, tivemos baixa incidéncia de RNPTT em comparacdo com outros
estudos. Apesar de ndo termos tido nenhum 6bito nos dois grupos, a incidéncia de morbidades foi
significativamente maior que nos RNT. Torna-se importante melhor avaliagdo das indicactes de
interrupcdo das gestacdo nesta faixa gestacional.
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