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Justificativa: A antibioticoterapia empirica em prematuros € comum, mas nao isenta
de riscos. Estudos s&o conflitantes no impacto desses medicamentos no
neurodesenvolvimento dos pré-termos.

Objetivo: Avaliar a repercussao da antibioticoterapia nos primeiros 3 dias de vida em
prematuros com idade gestacional < 33 semanas e/ou peso ao nascimento < 1500g,
sem sepse comprovada em culturas, sobre o neurodesenvolvimento nos primeiros 24
meses de idade corrigida.

Metodologia: Estudo de coorte retrospectivo de nascidos vivos com IG < 33 semanas
e/ou PN < 15009 no Hospital de Clinicas de Porto Alegre entre 2014 e 2021, dividiu
0s prematuros em dois grupos: um que recebeu antibioticoterapia empirica e outro
que nao recebeu. Infecgdes confirmadas e malformacgdes foram critérios de exclusao.
Coletados dados maternos, neonatais, da internacdo, do acompanhamento
ambulatorial e o ultimo Bayley-1ll Scales of Infant and Toddler Development (BSID-I11)
quantificado. O desfecho principal foi um resultado combinado de comprometimento,
definido por escores < 79 em qualquer dominio do BSID-III. Os desfechos secundarios
foram cada um dos dominios do BSID-Ill avaliados individualmente como média e
comparados.

Resultados parciais: Dos 207 prematuros incluidos, 119 receberam antibioticoterapia
nas primeiras 72h. Agueles expostos aos antibidticos apresentaram pontuacdes
médias mais baixas nas subescalas do BSID-Ill, sendo: cognitivo 92,0 para 97,2
(p=0,002), linguagem 90,2 para 94,4 (p=0,011) e motor 89,3 para 96,4 (p<0,001). Na
regressdo logistica univariada, o uso de antibiéticos, peso ao nascer, idade
gestacional e hemorragia intraventricular foram associados ao comprometimento
neurodesenvolvimental.Apenas 0 uso de antibiéticos permaneceu estatisticamente
significativo no modelo multivariado, com OR 2,13 (IC 95% 1,03-4,38; p=0,040).

Conclusao: Uso de antibioticoterapia empirica nas primeiras 72 horas em recéem-
nascidos pré-termo de muito baixo peso sem sepse comprovada é associado com
piores resultados no neurodesenvolvimento.



