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Resumo: Introdugdo: Prematuros de muito baixo peso (PFTMBP) frequentemente necessitam de ventilagdo
com pressdo positiva (VPP) para reanimagdo. As diretrizes atuais estimulam o uso da mascara
facia como interface para VPP em detrimento da intubacdo orotragueal (IOT). Objetivos:
Avaliar a frequéncia de 10T para reanimagdo de PTMBP, ao longo de trés anos, e investigar a
influencia do tipo de parto, idade gestacional (IG) e peso ao nascer (PN) na indicacdo desse
procedimento. Métodos: Estudo observacional, transversal, com inclusdo de todos os prematuros
com PN inferior a 1500g, de janeiro/2012 a dezembro/2014. Excluidos: 6bitos em sala de parto e
malformagfes maiores. Varidvels avaliadas:. tipo de parto, PN, 1G, reanimac&o na sala de parto e
Apgar de 1° e 5° minutos. Resultados analisados pelos testes qui-quadrado, “Anova on way” e
calculo da “odds ratio - OR” (?=0,05). Resultados: Dentre os 206 RN analisados (PN médio
=1077g / IG média=30 semanas), 77% necessitaram de VPP e 27% foram intubados. A
frequéncia de 10T nos anos 2012, 2013 e 2014 foi de 37%, 29% e 17% respectivamente, sem
diferencas entre os anos com relagdo a média de peso (p=0,24), idade gestacional (p=0,47) e
Apgar (p=0,41) dos PT. A intubagdo ocorreu em 23% dos RN nascidos por parto cesareo e 36%
dos partos vaginais, comparando RN com PN<1000 g versus ? 1000g, IOT ocorreu em 49%
versus 13% (p<0,001, OR=6,4; 1C 95%: 3,2-12,6); IOT ocorreu em 50% dos RN com 1G< 28
semanas e 6% entre os RN 729 semanas (p<0,001, RR=16,4; IC 95%: 6,6-41,1). Conclusao:
Observou-se diminuicdo da frequéncia de intubacdo ao longo dos 3 anos, mesmo com a
manutencao das caracteristicas dos PT estudados. O tipo de parto ndo influenciou naindicacéo de
IOT, que foi muito mais frequente entre prematuros com idade gestacional inferior a 29 semanas
e PN abaixo de 1000 g.
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