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Resumo: Introducdo: Nos Ultimos anos ocorreram mudancas nas diretrizes do Programa de Reanimacao
Neonatal da Sociedade Brasileira de Pediatria (PRN/SBP), aprimorando as manobras de
reanimacao de recém-nascidos pré-termo de muito baixo peso (RNPTMBP). Objetivo: Avaliar a
evolucdo temporal das manobras de reanimagédo na recepcdo de RNPTMBP e efeitos sobre indice
de Apgar e 6bito no local do nascimento. Métodos: Estudo de coorte. Dados informatizados de
hospital universitario publico. Periodo: 2006 a 2016. Idade gestacional 8805;24 semanas.
Pes0:1.500 g. Analisaram-se: necessidade de reanimacdo, uso de oxigénio inaatdrio, ventilacdo
com mascara e/ou tubo tragueal, massagem cardiaca, expansdo volémica, uso de adrenalina,
indice de Apgar de 1° e 5° minutos e 6bito no local do nascimento. Andlise estatistica: teste qui-
quadrado de tendéncia. Dados apresentados em frequéncia (variagdo; valor de p) com 945;=5.
Resultados: Foram incluidos 1.073 RNPTMBP. Destes, 48 necessitaram de reanimagdo, com
tendéncia temporal ndo significativa (variagdo 31,3-54,3;p=0,094). O uso de oxigénio inaatério
apresentou queda estatisticamente significativa (p0,0001), especiamente apos 2011 (100-3,5). A
ventilacdo por mascara foi elevada no periodo 97,3 (92,3-100;p=0,499) e ventilagdo por tubo
traqueal permaneceu estével 53,6 - 40-65;p=0,091). Apenas 2,5 dos pacientes foram ventilados
por tubo traqueal sem uso prévio de mascara e 46,4 (34,7-54,7) ndo necessitaram de intubacdo.
As taxas de massagem cardiaca, expansao volémica e uso de adrenalina foram estéveis e de 7,6
(0,98-13,4;p=0,126); 0,5 (0-3,6;p=0,104) e 5,1 (0,98-8,7;p=0,605), respectivamente. As taxas de
Apgar de 1° e 5° 7 permaneceram estaveis, respectivamente, 45,7 (29,2-51;p=0,191) e 12,6 (8,3-
17,3;p=0,886) e a taxa de o6bito foi baixa 0,93 (0-3,9;p=0,264). Conclusdo: A frequéncia de
RNMBP reanimados foi estavel. Houve gueda progressiva no uso de oxigénio inalatério e cerca
de metade dos RNPMBP responderam unicamente a ventilagdo por méascara. A reanimagdo
avancada e obito foram pouco frequentes. A recuperacdo do Apgar ao 5° minuto de vida foi
elevada.
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