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Introducao e Objectivos

A hipotermia induzida é o Unico tratamento comprovado na encefalopatia hipdxico-isquémica (EHI), tendo demonstrado
uma reduc¢do da mortalidade e sequelas aos 18 e 24 meses. Contudo, a informacdo acerca dos factores preditivos da
evolugdo clinica a longo prazo é ainda escassa.

Metodologia

Estudo de casuistica de um centro com unidade de apoio perinatal diferenciado e centro de desenvolvimento. Incluidos
todos os recém-nascidos admitidos entre 2010 e 2018 com EHI, submetidos a hipotermia e com seguimento até a data.

Resultados

Incluidos 17 doentes, dos quais sobreviveram 14; tempo médio de seguimento de 6 anos (20 meses a 8 anos). Parto
distécico em 88%, complicado por evento intraparto em 53%. indice de Apgar médio ao 1° e 5° min: 0 e 4,
respetivamente; mediana do pH do cordao 6.8. Observado quadro de EHI moderada em 71% dos doentes e grave em
24%. O aEEG prévio mostrou alteracdes moderadas/graves em 76% dos casos, 61% das quais normalizaram apds a
hipotermia. A RM no periodo neonatal mostrou um padréo grave em 12%, moderado em 41% e ligeiro/normal em 29%.
Taxa de mortalidade/sequelas graves (paralisia cerebral incapacitante, atraso global do desenvolvimento psicomotor ou
epilepsia) aos 18 meses de 29%. EHI grave, altera¢des persistentes no akEEG e padrdo imagioldgico mais grave foram
associados a maior incidéncia de sequelas. Os casos de EHI moderada registaram apenas 36% de sequelas — ligeiras a
moderadas.

Conclusées
Os resultados sdo favoraveis, com uma taxa de mortalidade e sequelas graves até inferior ao descrito na literatura. Os
beneficios parecem ter sido mais evidentes na EHI moderada. A persisténcia de alteracdes no EEG e o padrdo

imagioldgico parecem ser, além da gravidade do quadro, os principais fatores de prognostico.
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