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Resumo: [INTRODUCAO] - A Perfuragdo intestina espontdnea (PIE) tem etiopatogenia pouco
esclarecida e os principais fatores de risco sdo a prematuridade, associada ao baixo peso ao
nascer. Consiste em uma perfuragdo de al¢ca, com menor tendéncia de cursar com processo
inflamatério generalizado ou necrose do segmento acometido. [OBJETIVOS] - Recém nascido
pré-termo tardio (35 semanas e 3 dias), sexo masculino, nascido via parto vaginal, primeiro
gemelar, com peso de nascimento de 2300g. Necessitou de reanimagdo em sala de parto, com um
ciclo de ventilagcdo com pressdo positiva com ventilador manual em T e méscara, com boa
reposta. Apgar 3/8. Encaminhado para unidade de Cuidados Intermediarios Neonatal devido ao
baixo peso ao nascer e condicdo de nascimento. No segundo dia de vida evoluiu com vémitos e
distensdo abdominal, suspeita de pneumoperitdnio ao Raio-x e Tomografia de abdome com
perfuracdo intestinal. Submetido a laparotomia exploradora, visualizado perfuracdo ileal
esponténea a 2 cm da vavula ileocecal e grande quantidade de fezes em cavidade. Realizado
ileostomia distal e proximal. Recebeu antibioticoterapia por 7 dias. Apés nove dias de pos
operatorio, iniciado dieta por via oral, com boa tolerancia da progressdo. Alta hospitalar com
dieta total por via oral, com seguimento ambulatorial com equipe da cirurgia pediétrica
[METODOOLOGIA] - [RESULTADOS] - A PIE é uma patologia que acomete principalmente
neonatos prematuros e deve ser diferenciada da Enterocolite Necrosante principalmente pelo
guadro clinico e exames de imagem. O tratamento envolve abordagem cirdrgica, podendo ser
conservador, com a drenagem abdominal fechada, ou com laparotomia exploradora, a depender
do quadro clinico e complicacBes associadas [CONCLUSAOQ] - Apesar dos fatores de risco
comuns para PIE e Enterocolite Necrosante (hipoxia, ruptura prematura de membranas ovulares,
corioamnionite, indice Apgar baixo, tratamento com indometacina, cateterismo umbilical venoso
e tratamento com antibiticoterapia empirico prolongado), pacientes com PIE apresentam maior
sobrevida e melhor prognostico
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