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Introducéo: O eletroencefalograma de amplitude integrada (aEEG) aplicado a unidade terapia
intensiva é ferramenta Util na avaliagéo de funcdo cerebral em tempo real, identificacdo de crises
epilépticas e estudos evidenciaram importante relacéo prognostica em diversas patologias. O seu
uso em numero crescente de patol ogias € descrito na Ultima década. Objetivo: Relatar experiéncia
de centro terciario publico no Brasil com a implementacdo de monitorizacdo cerebral continua
aEEG. Métodos. Andlise descritiva de achados de aEEG de todos os recém-nascidos (RN)
monitorizados entre outubro de 2017 e julho de 2018. Foram avaiados indicagdo de
monitoramento, huméro de horas de monitoramento, incidéncia de padréo patoldgico, crises
epilépticas. Resultados: Foram incluidos 40 RN em um total de 2.883 horas de monitoramento.
Os diagnosticos mais comuns foram asfixia perinatal submetidos a protocolo de hipotermia
terapéutica (36), andxia neonatal (sem indicacdo de protocolo de hipotermia (23), crise
convulsiva prévia (13), suspeita de crise convulsiva (10), HPIV grave (5), prematuridade extrema
(5), cardiopatia congénita (2), sepse (3) e outros (3). No grupo com Andxia neonatal sem
indicac@o de hipotermia terapéutica foi observado (22) de atividade de base patoldgica e (22) de
crises epilépticas. Ja o grupo com Asfixia com indicacdo de hiportermia terapéutica foi
observado (50) de atividade de base patolégica e (44) de crises epilépticas. Dessa forma, os
grupos com Cardiopatia congénita e HPIV grave foi observado (100 ) de atividade de base
patolégica e ndo foi encontrado crises epilépticas. Nos grupos com Sepse e Prematuridade
extrema foi observado (100) de atividade de base patolégica e (100) de crises epilépticas. Por
fim, o grupo com suspeita de crise convulsiva foi observado (75) de atividade de base patol 6gica
e (50) de crises epilépticas. Das doencas monitoradas foi observado auséncia no ciclo sono-
vigilia (CSV) de (77). Conclusdo: A coorte relatada neste estudo descreve experiéncia de servigo
publico com implementacdo de monitoramento cerebral continuo aEEG e revela alta incidéncia
de crises epilépticas e achados patol 6gicos de monitorizagdo cerebral continua.
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