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Resumo: Introducdo: A lesdo cerebral neonatal € um desafio global, com maior impacto em paises de baixa
e média renda, onde 0 acesso a cuidados especializados € limitado. Tecnologias de salide digital
podem ampliar a oferta de cuidados neurocriticos. <br>Objetivos. Descrever a implementacdo e
evolucdo de uma estratégia de salde digital para promover cuidados neurocriticos, assim como 0s
achados de monitoramento cerebral em recém-nascidos (RN) de alto risco em todas as regifes do
Brasil.<br>Metodologia: Estudo de coorte observacional realizado entre julho de 2017 e junho de
2024, descrevendo a implementacdo de uma estratégia abrangente de salde digital, incluindo
video encefalograma de amplitude integrada (video-aEEG/EEG), espectroscopia de
infravermelho proximo (NIRS), monitoramento de sinais vitais, treinamentos longitudinais e
consultas em tempo real em 79 hospitais. Os dados foram analisados através de estatistica
descritiva. Variaveis categoricas foram apresentadas em frequéncia e porcentagem e variaveis
continuas em média ou mediana, com desvio padréo ou interquartis, a depender da distribuicdo
dos dados.<br>Resultados: Foram incluidos 11.333 RN ao longo dos 7 anos do estudo,
totalizando 727.858 horas de dados de monitoramento cerebral. As equipes médicas e de
enfermagem receberam treinamento presencial inicial, complementado por sessGes de
capacitacdo online com temas como uso dos equipamentos, posicionamento dos sensores e
protocolos de cuidado durante o neuromonitoramento. Aproximadamente 120.234 interacOes
ocorreram entre a equipe central de especiaistas em neonatologia e neurologia pediétrica e as
equipes a beira-leito. Dados de video-aEEG/EEG foram obtidos, com mediana de tempo de
monitoramento de 49 horas (11Q 28-88). O monitoramento simulténeo com video-aEEG/EEG e
NIRS teve inicio em 2017 em seis centros e se expandiu para 14 centros até o final do estudo,
com dados de 1.688 RN. As indicacBes mais comuns para neuromonitoramento foram: suspeita
de crises convulsivas (2.650, 23,3%), encefal opatia hipoxico-isquémica (EHI) moderada ou grave
(1.806, 15,9%) e EHI leve (1.511, 13,3%). Crises epilépticas foram identificadas pelo video-
aEEG/EEG em 2.083 (18,3%), e o controle das crises foi acangado com um anico
anticonvulsivante em 1.169 (56,1%), sendo 1.861 (89,3%) com componente puramente
eletrografico (sem manifestacdo clinica associada). O anticonvulsivante de primeira linha foi o
fenobarbital (97%). Padrbes patoldgicos de video-aEEG/EEG foram observados em 2.820
(24,8%), e o ciclo sono-vigilia estava ausente em 4.672 (41,2%).<br>Conclusdo: Achados
patol6gicos do neuromonitoramento foram frequentes e determinantes no diagnostico de crises
epilépticas na populacdo estudada. O uso de solugBes digitais para fornecer cuidados
neurocriticos e capacitacdo em centros distantes € viavel e tem o potencial de promover equidade
e aumentar a qualidade da atencdo em salide. Em Ultima andlise, isso pode representar a evolucao
natural da saide no seculo XXI.
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