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Resumo: A reanimacdo neonatal decorre da necessidade de evitar o agravamento do quadro de salide do
recém-nascido (RN) que apresentar insuficiéncias respiratorias ou algum comprometimento
cardiovascular durante a fase de adaptacdo as condicfes da vida extrauterina. RN prematuros
apresentam risco de morbimortalidade maior que a média, sendo uma variavel preditora da
reanimac&o neonatal. Identificar as varidveis neonatais associadas a necessidade de reanimagéo
neonatal em prematuros moderados e tardios. Trata-se de um estudo observacional, longitudinal,
analitico e retrospectivo. Foram acessados 0s dados dos prontuarios de todos os RN internados na
Unidade de Cuidados Intermedi&rios Neonata (UCIN) e na Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal (UTIN) de uma maternidade de referéncia na Paraiba de janeiro de 2021 a maio de
2024. Por meio do software Jamovi, foi conduzido o teste de Qui-Quadrado para amostras
independentes, com nivel de significancia definido como 5%. Foram incluidos apenas os RN pré-
termos moderados e tardios, e excluidos aqueles cujos dados estavam incompletos. Apos a
aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram compilados os dados de 1053 recém
nascidos, em que 22% (232) deles necessitaram de reanimagdo neonatal. Quanto a idade
gestacional, 32% (102) dos prematuros moderados (n = 319) necessitaram de reanimagdo
neonatal, enquanto que 17,7% (130) dos prematuros tardios (n = 734) precisaram. Quanto ao
peso, 80% (8) dos bebés com peso extremamente baixo (n=10), 37,5% (51) dos bebés com muito
baixo peso (n=136), 16,8% (128) dos bebés com baixo peso (n=761) e 30,8% (45) dos bebés do
com peso adequado (n=146) demandaram reanimacdo neonatal. Quanto ao valor de APGAR no
1° minuto de vida, 216 recém nascidos apresentaram valor menor que 7 e 68,5% deles (148)
necessitaram de reanimacdo, enquanto que, entre os 826 recém nascidos cujo valor foi maior ou
igual a 7, apenas 10,2% (84) necessitaram. JA 0 APGAR no 5° minuto de vida, 70 apresentaram
menor que 7 e destes 74,3% (52) precisaram de reanimagdo, enquanto que, dentre os 973 bebés
com valor maior/igual a7, somente 18,5% (180) necessitaram. Para todas as variaveis citadas, foi
atestada diferenca estatistica significante entre os grupos (p < 0,001). Com relacdo ao tipo de
parto, dos 663 partos ceséreas, 23,7% (157) precisaram de reanimacdo neonatal, e dos 389 partos
vaginais, 19% (74) precisaram. Ja dos 99 bebés com anomalias congénitas, 25,3% (25)
necessitaram de reanimagédo, enquanto dos 954 sem anomalia congénita, 21,7% (207) precisaram
ser reanimados. Os respectivos nimeros do p-valor corresponderam a 0,078 e 0,417, ndo sendo
atestada diferenca estatisticamente significante entre os grupos para essas variaveis. Observou-se
que a idade gestacional, o peso do RN e o indice de APGAR no 1° e no 5° minuto de vida
estavam associados a necessidade de reanimagdo em pré-termos moderados e tardios. Ja a via do
parto e a presenca de malformagdes ndo estavam relacionadas.
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