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Resumo: Introducgéo: No Brasil, aproximadamente 11% das criangas nascidas em 2013 foram prematuras e
6% destes prematuros necessitaram de reanimagdo cardiorrespiratoria ainda na sala de parto.
Apesar de guidelines indicarem ainterrupgcdo da reanimagdo em prematuros na sala de parto apos
10 minutos, de assistolia, sera que esse tempo é vdido também para PCRs em neonatos
prematuros fora da sala de parto? Objetivo: Demonstrar um relato de caso de prematuro extremo
gue cursou com desenvolvimento neuropsicomotor adequado, apds PCR nos primeiros dias de
vida apods reanimacdo de duracdo muito aém da indicada. Métodos. Relato de caso baseado
acompanhamento clinico/analise do prontuério. Resultados: 1.R.S.S, |G de 26 semanas e 6 dias
(Ballard), 950g ao nascer. Necessitou de aspiracdo de vias aéreas superiores e ventilacdo com
pressdo positiva, mantido em CPAP nasal, por conta do desconforto respiratorio. Foi intubado no
17° dia de vida por apneias frequentes (secundarias sepse), extubado no 21° dia de vida e
evoluindo, a seguir, com parada cardiorrespiratéria (PCR) quando aplicado o protocolo de
reanimagdo, retornando da assistolia no 20°minuto. Alta com diagnostico de
broncodisplasiapulmonar, porém na evolugdo apresentou 1 episodio de dispneia durante o 1° ano.
O paciente continua em acompanhamento no ambulatério de follow-up, atualmente com 2 anos,
peso/estatura/perimetro cefdlico adequados, desenvolvimento neuropsicomotor apropriado para a
idade corrigida. Fez uso de leite materno exclusivo até 6° més de idade corrigida e
complementado até os 2 anos. Conclusdo: Guidelines padronizam a ressuscitacdo na sala de parto
para prematuros. Mas a reanimagdo de neonatos/prematuros com alguns dias de vida pode
envolver outros fatores fisiolégicos, 0o que pode resultar em tempo de reanimacdo necessaria
diferente. O caso provoca uma proposta de revisdo de protocolos e seguimentos, principa mente
envolvendo assistolias prolongadas irresponsivas nos primeiros dias de vida, sobretudo
prematuros extremos gue cada dia mais parecem constituir-se seres muito singulares.
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