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Resumo: Introdugdo: Sepse neonatal € uma das causas de mortalidade e morbidade em prematuros e em
paises subdesenvolvidos (Celik et a., 2021). Apesar dos avangos da medicina neonatal,
diagndstico e tratamento eficazes permanecem desafiadores, dada a inespecificidade clinica e a
rapida progressdo (Eichberger et al., 2022). Caracteriza-se por resposta inflamatoria sistémica a
infeccdo, podendo evoluir para disfun¢do de multiplos 6rgéos e obito (Kariniotaki et al., 2024).
Diante de sua gravidade, a antibioticoterapia empirica de amplo espectro costuma ser iniciada
precocemente para mitigar desfechos adversos (Ting et al., 2022).<br>Objetivos. Avaliar a
seguranca e eficacia da antibioticoterapia curta em recém-nascidos com suspeita de sepse
neonatal precoce e culturas negativas.<br>Metodologia: Realizou-se revisdo sistematica na base
PubMed sobre sepse neonatal precoce, definida como aguela que ocorre nas primeiras 72 horas
de vida e se distingue da tardia em manegjo (Coggins, Glaser, 2022). Incluiram-se estudos com
neonato 8805,34 semanas e suspeita de sepse precoce, publicados entre 2020-2025. Foram
encontrados mais de 1000 artigos e, apds a aplicacdo de critérios de inclusdo e exclusdo,
sobraram 23 para andlise. Além disso, foram utilizados descritores como: sepsis,newborn,
antibiotic and treatment e avaliados para a pesguisa aqueles com lingua inglesa e
portuguesa.<br>Resultados. Os desfechos primarios sdo mortalidade, falha terapéutica, reinicio
de antibidticos e recorréncia de sepse, e como secundarios tempo de internacéo, colonizacdo por
bactérias multirresistentes e efeitos adversos. A aplicacdo de protocolos de antibioticoterapia
curta ndo aumentou mortalidade ou falha terapéutica em comparacdo a regimes prolongados
(Edmond, Zaidi, 2010). O uso de calculadoras de risco associado a exame fisico seriado reduziu
investigacOes para sepse e a necessidade de antibidticos (Cavigioli et a., 2022). Em neonatos
com culturas negativas, a menor duracdo da antibioticoterapia diminuiu a exposicdo a patégenos
resistentes e os efeitos adversos (Salama et al., 2021).<br>Conclusdo: Reduzir a duragcdo do
tratamento em culturas negativas otimiza o manejo clinico e diminui complicacfes a longo prazo
(Shukla et a., 2020). Essas estratégias devem apoiar-se em evidéncias robustas para garantir
seguranca, dada a vulnerabilidade dessa populagdo (Raturi, Chandran, 2024). Identificacdo
precoce da sepse e administragdo oportuna de antibiéticos continuam fundamentais, pois atrasos
no inicio do tratamento impactam negativamente os desfechos (Nomura et al., 2021, Ma et d.,
2020). Protocolos de antibioticoterapia de curta duracdo, fundamentados em culturas negativas e
biomarcadores, configuram avangos relevantes, melhorando desfechos clinicos, reduzindo custos
e resisténcia antimicrobiana (Abreu et al., 2023). Além disso, menor exposi¢ao a antimicrobianos
preserva o microbioma intestinal, essencia ao desenvolvimento imunol égico, reduzindo riscos de
enterocolite necrosante.
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