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Resumo: INTRODUGCAO: Gastrosquise € uma malformagso congénita caracterizada por um defeito de
fechamento da parede abdominal associado com exteriorizagdo de estruturas intra-abdominais,
principalmente o intestino fetal. OBJETIVO: Analisar a taxa de mortalidade perinatal dos casos
de gastrosquise e os possiveis fatores associados ao 6bito. METODOS: Foi reaizado estudo de
coorte retrospectivo entre 2014 e 2018. Foram incluidos todos os casos de gastrosquise atendidos
no Hospital Materno Infantil de Brasilia. O diagnostico de gastrosquise foi obtido por meio do
exame ultrassonografico morfolégico ou pelo exame clinico a0 nascimento nos casos
desconhecidos no pré-natal. As variaveis de nascimento (peso a0 nascer, idade gestaciona e
escore de Apgar, modo de parto, tipo de cirurgia , tempo cirdrgico, reintervencdo, tempo de
nutricdo parenteral e tempo de ventilagdo mecanica e tempo de até a dieta plena enteral. Foram
comparados casos sobreviventes e obitos. Os resultados desta comparacdo foram analisados de
acordo com o tipo de variavel por meio de testes paramétricos e ndo paramétricos (MannWhitney
ou teste t de Student, 967,2 ou teste exato de Fisher) sendo considerado o nivel de significancia
de 5 (p=0,05). RESULTADOS: Foram incluidos 59 recém-nascidos com gastrosquise, 72,9 do
RM nasceram no HMIB e 27,1 froam transferidos de outras unidades neonatais do DF. 79,7
nasceram de parto cesareo e 93 apresentaram o diagnéstico durante o pré-natal. 40,7 dos RN
eram peguenos para idade gestacional A mortalidade foi de 23,7 (14 mortes). Ndo foram
observadas diferencas com relagdo a0 peso ao nascer e idade gestacional , entretanto o
desenvolvimento de sepse neonatal precoce evidenciou umOR 3,7 IC 95 16 — 83. A
mortalidade foi significativamente mais elevada entre os casos que necessitaram de reintervencao
(p=0,01) e nademora de se iniciar a dieta enteral (p=0,001).Entretanto, na regressao logistica ndo
se observou predominancia isolada de nenhuma das varidveis .CONCLUSAO: A mortalidade
perinatal da gastrosquise parece
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