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Resumo: Introducéo: A reposicdo de surfactante em dose Unica para tratamento da sindrome do
desconforto respiratorio (SDR) de recém-nascidos (RN) prematuros de muito baixo peso
(PTMBP) geralmente é suficiente. Porém, em alguns casos, uma segunda dose € necessaria.
Objetivos: Comparar PTMBP tratados com uma ou duas doses de surfactante, em relacéo aos
fatores de risco perinatais, assisténcia em sala de parto, morbidades e aos desfecho morte e
displasia broncopulmonar (DBP). Métodos: Estudo de coorte retrospectivo, com inclusdo de
todos os PTMBP nascidos no servico, com diagnostico de SDR, de 2010 a 2017. Excluidos
Obitos em sala de parto e os maformados. Os PTMB foram divididos em dois grupos para
comparagdo: Gl-tratados com 1 dose de surfactante e G2-que receberam 2 doses. Varidvels
maternas avaliadas. pré-natal, corticoide antenatal (CEAN), tempo de bolsa rota (BR),
corioamnionite, doenca hipertensiva. Varidveis do RN: peso ao nascer (PN), idade gestacional
(IG), necessidade de reanimacdo, Apgar de 5° min, hipotermia, CPAP em sala de parto (SP),
sepse precoce e evolucdo para DBP (necessidade de oxigénio com 36 sem) e Obito. Resultados
analisados por qui-quadrado e teste T de student ou Mann-Whitney, e odds ratio para andlise de
risco (945,=0,05). Resultados. Dos 542 PTMBP, 361 (66) tiveram SDR, sendo 211 (73) no Gl e
76 (27) no G2. Os grupos foram semelhantes em relacdo ao PN e IG (987g vs 903g /28 vs 27
sem), presenca de BR 18 h, corioamnionite, CEAN e sepse precoce. Os RN do G2 apresentaram
mais frequentemente APGAR de 5min 7: 21 vs 43 (OR:0,35 IC: 0,2-0,62), maior necessidade de
reanimacao (19 vs 79-OR: 0,05 IC: 0,02-0,09), maior uso de CPAP sala de parto (51 vs 34-OR:
2,01 1C: 1,17-3,48) e mais hipotermia a internacdo (16 vs 81 -OR:0,04 IC: 0,02-0,08). As taxas
de DBP foram 22 vs 35 (OR: 0,50 IC: 0,28-0,89) e de o6bhito 18 vs 38 (OR:0,36 IC: 0,20-0,65).
Conclusdes: O uso da segunda dose de surfactante relacionou-se com a gravidade ao nascimento
(APGAR, reanimacdo e hipotermia) e com pior desfecho 6bito/DBP. O CPAP em SP diminui a
chance de necessidade de retratamento.
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