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Resumo: A suplementagdo de oxigénio é uma medida comum de suporte respiratério ao recém-nascido
(RN), principalmente, em prematuros e portadores de sindrome do desconforto respiratério
(SDR). Porém, fracdes inspiradas de oxigénio (FiO2) elevadas podem acarretar complicagoes,
demandando cautela na oferta suplementar. Avaliar a relacdo entre a hiperoxigenacéo e as
complicagOes associadas em pacientes com SDR. Realizou-se uma revisdo integrativa, por busca
na base de dados “Pubmed”, utilizando os descritores "Hyperoxia', “Infant”, “ Respiratory Distress
Syndrome”, cruzados com boleador AND. Foram encontrados 55 artigos, sendo sel ecionados sete
artigos publicados nos ultimos vinte anos, em lingua portuguesa e inglesa, sendo os critérios de
inclusdo a persisténcia temética e de exclusdo a ndo adequacdo ao tema. Os bebés prematuros
enfrentam desafios no desenvolvimento pulmonar. Algumas caracteristicas do pulméo imaturo,
como deficiéncia de surfactante e sistema antioxidante inadequado, aumentam sua suscetibilidade
a lesbes agudas e cronicas. Nesse contexto, a SDR é uma condi¢do comum no RN pré-termo,
caracterizada pela insuficiéncia de surfactante pulmonar, substéncia que tem seu pico de
producdo na 35° semana de gestacdo. Durante o tratamento dessa sindrome, que inclui a
administragdo de surfactante exégeno e a suplementacdo de oxigénio conforme a demanda, é
crucial monitorar a saturacdo do RN, uma vez que a exposi¢ado prolongada e desnecessaria a altas
concentragfes de FiO2 suplementar pode levar a hiperdxia e causar complicagdes graves, como
retinopatia da prematuridade, displasia broncopulmonar (DBP) e enterocolite necrosante. Tais
agravos estdo diretamente relacionados a producdo de espeécies reativas de oxigénio (EROs),
substéncias que garantem a toxicidade do oxigénio. Assim, embora as EROs sejam subprodutos
do metabolismo celular normal, em situacBes patol6gicas ou de hiperoxigenacdo, sua producéo
aumenta significativamente. Entretanto, sabe-se que RNs prematuros ja apresentam aumento
fisiologico na sintese de EROs e possuem um sistema deficiente de defesa antioxidante. Assm, a
prematuridade, somada a doenca respiratoria ja estabelecida e a FiO2 elevada, corroboram para
as complicagOes atreladas aos radicais livres liberados em excesso. Dessa forma, o insulto
oxidativo desempenha um papel central nas lesdes pulmonares de RNs prematuros, iniciando
com a inflamac&o aguda na SDR e evoluindo para cicatrizes cronicas, frequentemente resultando
em DBP. Conclui-se que a gestdo cuidadosa da suplementacdo de oxigénio é essencia para
atingir os beneficios almejados, mangjar a hipoxemia, € minimizar os riscos de complicactes
graves associadas a oferta inadequada do suporte respiratério. Portanto, S0 necessarias
estratégias que equilibrem a necessidade de oxigénio com a protecdo contra seus efeitos toxicos,
tornando fundamental o monitoramento continuo da saturacdo no mangjo da SDR, a fim de
garantir o tratamento adequado e evitar complicagdes agudas e cronicas.
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