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Resumo: Introdugdo: A monitoragdo das taxas de transfusbes de hemacias na unidade neonatal pode
contribuir para reduzir a sua indicacgo. Objetivo: Comparar as taxas de indicacdes de transfusdes
de hemécias em recém-nascidos prematuros de muito baixo peso (RNMBP) nascidos em dois
periodos, delimitados por discussdo de melhores préticas. Métodos. Coorte prospectiva dos
nascidos vivos com idade gestacional (1G) de 22-37 semanas e peso <1500g e que sobreviveram
por ?12 horas em 8 hospitais universitérios do Brasil, entre Jan/2006-Dez/2011. A divisdo em
periodos baseou-se na discussdo e avaiacdo das melhores préticas transfusionais entre as
unidades de pesguisa no final de 2008. Assim, delimitou-se o Periodo 1 (P1) de Jan/06-
Dez/2008) e Periodo 2 (P2) de Jan/09-Dez/11). Os dados foram comparados por estatistica
descritiva. Resultados: Foram estudados 1.623 RNMBP em P1 e 1.874 em P2. A porcentagem de
prematuros transfundidos foi maior no Periodo 1 (56x52%; p=0,02). A frequéncia de neonatos
transfundidos em P1 e P2 foi: unidade A - 52x51%; B - 53x41%; C - 58x59%; D - 65x71%; E -
47x53%; F - 77x 65%; G - 41x34, com reducdo significante em P2 nas unidades B e F (p<0,01).
As unidades B e F versus as demais foram similares quanto a IG (30+x3 semanas), peso
(1062+291 x 1073+£2799), dias de ventilagdo (10+£20 x 9+6), dias de oxigénio (24134 x 14+12),
sindrome de desconforto respiratério (57%), uso de oxigénio com 28 dias (17x20%), persisténcia
de canal arteria (39x38%), sepse clinica (63x60%), uso de nutricdo parenteral (90x90) e
hemorragia peri-intraventricular (11x10%). As unidades B e F apresentaram maior porcentagem
de enterocolite necrosante (10x8%; p<0,01), retinopatia da prematuridade (31x26%; p=0,02) e
tempo de internacdo (52+42 x 48+33d; p<0,01). Apesar da reducdo de transfusdes nas unidades
B e F, a frequéncia de leucomalacia (5x9%; p<0,01) e dbitos (20x23%; p<0,01) foi menor que
nas demais unidades. Conclusfes. A adocdo de praticas transfusionais baseadas na monitoracéo
continua da qualidade de assisténcia perinatal pode reduzir as indicacOes de transfusbes de
hemacias de forma segura nas unidades neonatais.
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