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Resumo: Introducdo: O conhecimento do perfil epidemiolégico dos recém-nascidos (RN) admitidos em
Unidades de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), permite subsidiar acfes de assisténcia em salde
materno-infantil, minimizando a ocorréncia de agravos e plangando um atendimento mais
adequado. Objetivo: Avaiar o perfil epidemiolégico dos RN da UTIN. Método: Estudo
transversal, descritivo, retrospectivo e quantitativo, através de andlise de prontuarios eletronicos e
do livro de registro de internagcdo dos RN na UTIN no periodo de janeiro de 2019 a dezembro de
2020. Resultados. Foram internados 177 RN neste periodo: A maioria era do sexo masculino
(57%), Com idade gestaciona em média de 33,3 semanas e 0 peso de 2,074g (64,9%), Com
baixo peso de nascimento (18%), indices de APGAR menor do que trés no 1° e menor do que
sete no 5° minutos de vida (17% e 31%),, Receberam reanimacdo neonatal (59%) e surfactante
pulmonar (41%). Em relagdo aos dados maternos, tinham em media 28,7 anos, pré-nata
incompleto (20%), com bolsa rota maior de 18 horas (15%), parto cesariano (64%) sendo o
sofrimento fetal 0 maior motivo. Receberam sulfato de magnésio e corticoterapia antenatal (57%
e 71%). O tempo médio de internacdo foi de 20 dias, com necessidade de suporte ventilatorio:
ventilador mecénico e ventilagcdo ndo invasiva em média (9,8 e 2,9) dias. Uso de oxigenoterapia
em média 2 dias. Receberam antibioticoterapia (81%), maioria com ampicilina e gentamicina,
com tempo de uso em média de 9,5 dias. Precisaram de aminas (33%), mais usada dobutamina,
com tempo de uso em média de 1,2 dias. Solicitadas hemoculturas de 122 RN, sendo 5%
positivos. Apresentaram Malformagdes congénitas (28%), displasia broncopulmonar (15%),
permanéncias do canal arterial (40%). RN que evoluiram a ébito (13,6%), em média tinham 14,7
dias de vida, sendo a prematuridade extrema a principa causa de morte (58,3%). Conclusdes: A
prematuridade extrema é fator de maior risco de Obito, sendo as condicdes perinatais
determinantes nesse desfecho. O amplo conhecimento da populagdo atendida nas UTIN permite o
plangjamento de um cuidado mais adequado e a tentativa de reduzir as taxas de mortalidade.
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