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Resumo: A Sindrome da Morte Sibita do Lactente (SMSL) é responsavel por uma parcela consideravel de
mortes inesperadas em bebés, embora ndo existam estatisticas oficiais no Brasilt. A definicéo
mais aceita € a morte inesperada de uma crianga menor de 1 ano de idade, durante o sono, ndo
explicavel por autdpsia, historia clinica e familiar.2 Na ha nenhum mecanismo patologico
comprovado, entretanto as principais hipdteses se concentram em fatores genéticos, do sistema
nervoso central, alteracBes cardiacas, disfuncéo do sistema imune e vias metabdlicas.® Relatamos
0 caso de uma crianga que apresentou parada cardiorrespiratéria (PCR) prolongada secundéria a
episodio de asfixia no berco. Lactente do sexo feminino, nascida a termo com peso de 2900g,
sem intercorréncias perinatais, filha de pais jovens ndo consanguineos. Aos 4 meses de vida, foi
posicionada em decubito ventral no bergo para iniciar 0 sono. Apds 20 minutos, foi encontrada
irresponsiva e ciandtica. Atendimento médico foi buscado imediatamente. Paciente chegou a
servico de emergéncia aproximadamente 10 minutos apos identificacdo do evento, onde é
iniciada RCP com duracdo de 40 minutos até retorno da circulagdo espontanea. Crianca foi
transferida para hospital de referéncia com servigco de Terapia Intensiva Pediétrica para dar
seguimento aos cuidados. Evoluiu com encefal opatia cronica ndo progressiva secundéria ainsulto
hipoxico-isquémico - comprometimento neurolégico foi bem evidenciado por tomografia de
cranio que demonstrou edema cerebral com areas de isquemia difusa e “sina do cerebelo
branco”, de prognostico reservado, bem como videoeletroencefalograma compativel com
encefalopatia difusa grave e epileptogénese bastante ativa, com padrdo surto-supressdo. No
internamento, apresentou quadros de infeccdo urinaria, pneumonia aspirativa, disfagia grave. A
posi¢céo prona no sono pode aumentar a reinalacéo de gases expirados, resultando em hipercapnia
e hipdxia8308,, aumentar 0 superaguecimento por diminuir a perda de calor8309, e alterar o
controle autondmico do sistema cardiovascular durante o sono, podendo resultar em hipoOxia
cerebral.8310, Ha também imaturidade dos musculos respiratérios no lactente 83804, 6 meses,
com o diafragma diante de maior carga pressorica a inspiragdo nessa posi¢do, com possibilidade
de fadiga. Quanto menor 0 peso ao nascimento, mais provavel que isso acontega8311,. Nesse
contexto, a Academia Americana de Pediatria propds recomendacdes especificas acerca do
ambiente seguro para 0 sono, como adotar o decubito dorsal, evitar a cama compartilhada e itens
excessivos no berco.3 A SMSL é um resultado de multiplos fatores de riscos, mecanismos e
respostas fisiolégicas e pode mimetizar outras condi¢des. Se identificado rapidamente e iniciada
RCP, o lactente pode sobreviver, quanto mais prolongada a ressuscitacdo, mais danos
neurolégicos irdo se instalar. Ainda sim, € potencialmente prevenivel, com destaque as
recomendacfes sobre 0 sono do bebé, sobretudo até os 6 meses.
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