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Enfisema Intersticial Pulmonar Como Complicacéo Da Sindrome Do Desconforto Respiratério
Em Prematuro Extremo: Um Relato De Caso
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Este relato aborda o enfisema intersticial pulmonar (EIP), complicacdo rara, resultante da
abordagem da sindrome do desconforto respiratério (SDR) em prematuro extremo com uso
prolongado de suporte ventilatério e submetido a diversas intervencfes durante internacdo em
unidade neonatal. A.G.G.C., nascido em agosto de 2023, idade gestacional (IG) de 27 semanas e
6 dias, adequado para |G, extremo baixo peso a0 nascer. Nascido de parto vaginal, apgar 8/9,
necessitando de intubacdo orotraqueal apds o0 nascimento devido a queda de saturacdo e
bradicardia. Encaminhado a unidade de tratamento intensivo neonatal, recebeu surfactante para
tratamento de SDR e dobutamina por conta de instabilidade hemodindmica. Desenvolveu EIP
complicado por pneumotérax, exigindo drenagem toracica. Além disso, a displasia
broncopulmonar (DBP) grave foi outra complicagdo significativa, necessitando de ventilagdo
mecanica (VM) por 41 dias e ventilacdo ndo invasiva (VNI) por 46 dias. Foi realizado
ecocardiograma, evidenciando hipertensdo pulmonar secundaria a DBP, manejada com sildenafil.
Ademais, foi tratada osteopenia com suplementacdo de calcio e Vitamina D e ictericia neonatal
tardia com fototerapia. Recebeu alta em dezembro de 2023, com IG corrigida de 40 semanas e 2
dias, peso de 3.380 gramas, em uso de oxigénio domiciliar por conta de esforco respiratério e
manutencdo do uso de carbonato de calcio, sildenafil e diuréticos. O caso ilustra a complexidade
do mango de prematuros extremos, que frequentemente apresentam multiplas complicactes
devido a imaturidade orgénica, como a SDR, em decorréncia da deficiéncia de surfactante
enddgeno. O EIP caracteriza-se pela presenca de ar no intersticio pulmonar, em consequéncia da
ruptura alveolar promovida por grandes pressdes providas pela VM. E uma condicdo rara que
manifesta-se clinicamente por bradicardia, cianose, apneia, geméncia e retragdo intercostal.
Radiograficamente, apresenta imagens cisticas, difusas e bilaterais, tubulares e tortuosas,
irradiando-se dos hilos para a periferia pulmonar. Os fatores de risco incluem prematuridade,
baixo peso, uso de VM invasiva e SDR grave. O mango requer diagndstico e tratamento
precoces. E necesséria ventilagio protetora e intervencdes rapidas para evitar complicacbes
graves. O EIP, em casos severos, pode evoluir rapidamente e levar ao 6bito. O mango de
prematuros extremos exige abordagem multidisciplinar devido as multiplas complicagdes. A
SDR e o EIP sdo condi¢es criticas que demandam atencdo especial com diagndstico precoce e o
tratamento adequado a fim de melhorar o prognéstico. A ventilacdo protetora e intervencdes
rapidas podem prevenir a progressdo da doenca e reduzir a mortalidade. Este caso destaca a
importancia do monitoramento rigoroso e abordagem terapéutica agil para otimizar os resultados
clinicos e aumentar as chances de sobrevivéncia dos recém-nascidos prematuros.

http://anais.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/41-congresso-brasil eiro-de-pedi atria/0947-enfi sema-i ntersti ci al - pul monar-como-compli cacao-da. pdf



