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Resumo: Introducdo: A displasia broncopulmonar (DBP) é uma doenca grave, que compromete o
prognostico dos recém-nascidos acometidos. O padréo das imagens ultrassonogréficas de pulméo
tem sido utilizado para predicdo da DBP, o que pode contribuir para elaboracdo de estratégias
preventivas e terapéuticas. Porém, 0 momento para a sua readlizacdo e a sistematizacdo da
avaliacdo ainda € objeto de investigagdo.<br>Objetivos: Avaliar a acurécia dos escores
pulmonares, obtidos por ultrassonografia, para predicdo da DBP em recém-nascidos pré-termo
(RNPT) menores que 34 semanas de idade gestacional (1G).<br>Metodologia: Estudo de coorte
prospectivo, com inclusdo de recém-nascidos (RN) <34 semanas de |G, entre junho/2023 e
marco/2025, com exclusdo de malformagdes maiores e infecgbes congénitas. Os RN foram
acompanhados desde 0 nascimento até 36 semanas de idade pos-menstrual (IPM). O Ultrassom
(US) de pulméo foi realizado entre 14 e 21 dias de vida e, com base nas imagens obtidas, foi
calculado o escore ultrassonogréfico (variagcao de 0 a 18), cujo valor esta relacionado com o risco
de DBP. Pacientes que desenvolveram ou ndo a DBP (diagnéstico com 36 semanas de |PM),
foram comparados em relagcdo aos escores obtidos. A amostra foi de conveniéncia. Varidveis
continuas descritas como médias e desvio-padrdo (DP) e as categdricas pelo nimero e proporgao
de eventos. Utilizados testes do Qui-quadrado para estudo das associagcOes entre varidvels
categoricas e t de Student para variaveis continuas. Foram determinados os valores de
sensibilidade (S), especificidade (E), acurécia, valor preditivo positivo (VPP) e valor preditivo
negativo (VPN) (nivel de significancia de 5%).<br>Resultados: Foram analisados 66 casos. O
peso e a |G dos RNPT com DBP foram menores que os do grupo sem a doenca: 970 + 289 g vs
1499 + 344 g e 27,8 + 2,0 e 31,0 £ 1,7 semanas, respectivamente. Os valores dos escores
pulmonares obtidos com o US (média = desvio-padréo) no grupo de RNPT com e sem DBP
foram, respectivamente, de 9,0 + 2,7 € 3,2 + 2,3 — P<0,001. Os valores de S e E foram de 89% e
90%, com VPN de 95% e acuracia de 89 % para 0 ponto de corte de 7.<br>Conclusdo: A
ultrassonografia pulmonar, realizada entre duas e trés semanas de vida, foi Util para a predicdo da
DBP. O ponto de corte de 7 no escore pulmonar foi eficaz para a exclusdo do diagnostico de
DBP.
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