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Resumo: INTRODUCAO: A agenesia traqueal € um defeito congénito raro, incompativel com a vida, que
Se apresenta como uma emergéncia na sala de parto. Essa malformagcdo acomete mais 0 sexo
masculino, possui prevaléncia ao nascimento de 1 em 50.000 e mortalidade de 85%. E dificil
suspeitar de agenesia traqueal no pré-natal, sendo a maioria dos casos diagnosticados apds o
nascimento. A sobrevivéncia depende de um diagndstico imediato, permitindo um manejo
correto das vias aéreas ou levara a uma insuficiéncia respiratoria fatal. DESCRICAO DO CASO:
Recém-nascido (RN) de parto normal, sexo masculino, peso de 3360g. Realizado clampeamento
imediato do corddo umbilical por respiracdo irregular, recepcionado em campo estéril e aquecido
e levado a mesa de reanimagdo sob fonte de calor radiante por manter a respiracado irregular tipo
gasping. Durante a ventilagdo com mascara, observou-se importante dificuldade na expansdo do
térax, sendo indicada intubagdo orotraguea por ventilagdo por pressdo positiva, sem sucesso na
progressdo da canula orotraqueal na traqueia. Foi realizado cricotireoidostomia e ventilacéo
através da mesma, persistindo com dificuldade de expansdo do térax. RN evoluiu com
bradicardia até parada cardiaca e ébito com 31 minutos de vida por impossibilidade da
ventilacdo. DISCUSSAO: Como no caso relatado, deve-se desconfiar de agenesia traqueal em
todo RN com histéria de polidrédmnio, auséncia de choro audivel ao nascimento, faha na
intubacdo além das pregas vocais e dificuldade respiratoria. Quando ha um diagndéstico pré-natal
definitivo, € possivel que os médicos informem os pais e considerem as estratégias de tratamento.
Através de uma ressonancia magnética fetal, pode ser diagnosticada a auséncia da traqueia no pré-
natal quando uma sindrome congénita de obstrucdo das vias aéreas (CHAOQS) for identificada.
Sem o diagnoéstico e com a impossibilidade da intubagdo, a necropsia torna-se importante para
elucidacdio diagndstica. CONCLUSAO: Considerando a classificagdo de Floyd, o tipo de
agenesia apresentado € o tipo Il devido a auséncia da tragueia, com o esdfago separando 0s
bronquios. Atualmente, a sobrevivéncia dos RN com agenesia traqueal depende do
desenvolvimento cirdrgico que possibilitem medidas corretivas para essa anomalia. Contudo,
com os achados da necropsia pode-se entender melhor os sinais sugestivos da malformagéo e
obter um diagndstico definitivo.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da- sbp/8-simpsi o-i nternaci onal -de-reanimao-neonatal /0025-agenesi a-de-traquei a-ti po-iii-rel ato-de-um-caso. pdf



