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Resumo: [INTRODUCAQ] - A Ventilagio pulmonar € o procedimento mais importante e efetivo na
reanimacéo do recém-nascido (RN) ao nascimento. Um dos equipamentos disponiveis para a
ventilagdo pulmonar € o ventilador mecanico manual com peca T, que também permite
realizacéo de CPAP nasal em sala de parto. [OBJETIVOS] - O programa de reanimagdo neonatal
(PRN) da Sociedade Brasileira de Pediatria sugere o uso do CPAP nasal em sala de parto para
RN com desconforto respirat6rio que respiram espontaneamente de modo cautel0so pelo risco de
barotrauma. O objetivo desse trabalho é relatar a experiéncia de um servico privado de referéncia
em assisténcia neonatal do uso do ventilador em T em sala de parto em RN a termo para
reanimacéo e/ou CPAP nasal, e avaliar a ocorréncia de barotrauma. [METODOOLOGIA] -
[RESULTADOS] - No periodo de 01 de julho de 2022 a 31 de julho de 2023, nasceram na
maternidade 1912 criangas, dessas 246 (12,8%) RN a partir de 37 semanas necessitaram de
ventilacdo com pressdo positiva em sala de parto, 27 (11%) delas internaram na Unidade de
terapia intensiva neonatal (UTIN). Das que internaram na UTIN, 74% (20/27) foram reanimadas
com uso do ventilador em T e apds iniciado uso do CPAP nasal em sala de parto e 7 fizeram uso
do bal@o auto inflavel. O peso dos recém-nascidos variou de 2230 g a 4575 g, sendo 7,7 %
(19/246) pequenos para idade gestacional, 78,9% (194/246) adequados para idade gestacional e
13,4% (33/246) grandes para idade gestacional. A maioria das criancas que foram reanimadas
nasceram de parto cesareo (93,5%/230). O sexo masculino era maioria do grupo (55,7%/137).
Nenhuma das 246 criancas ventiladas com pressao positiva apresentou o desfecho do barotrauma,
apesar de terem sido reanimadas em sua maioria com ventilador em T ou terem feito uso de
CPAP nasal em sala de parto. [CONCLUSAQ] - Recém-nascidos a termo que precisam de
reanimacao com pressao positiva em sala de parto, podem fazer uso do ventilador em T de forma
segura, e aqueles que evoluem com desconforto respiratorio apos reanimados, se beneficiam,
também de forma segura, do uso do CPAP nasal em sala de parto, reduzindo a necessidade de
internamento na UTIN.
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