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Resumo

Introdugao: Cerca de 20 milhdes de criangas nascem prematuras em todo o mundo, anualmente, o que
implica, geralmente, necessidade de suporte ventilatorio, em sua maioria, para garantir a homeostase das
trocas gasosas e fun¢do pulmonar adequada. A ventilagdo mecanica invasiva (VMI) é um suporte ventilatorio
a vida, que visa otimizar as trocas gasosas e o estado clinico do recém-nascido (RN), destacando-se os pré-
termos, devido a imaturidade pulmonar. Entretanto, tal suporte pode gerar riscos a satide, sendo importante
o planejamento do desmame precoce. Essa retirada deve ser feita de forma segura para evitar complicagdes.
Uma das formas de garantir a extubagdo bem-sucedida do RN ¢ a realizagdo dos testes de extubagao, que
devem ser realizados, quando o paciente se encontra apto ao desmame da VMI. Objetivo: Verificar quais
testes e/ou indices de extubagdo em RN sdo mais utilizados no desmame da VMI. Métodos: Trata-se de um
estudo de revisdo de literatura do tipo narrativa sobre os testes e indices utilizados na extubagdo de RN.
Foram selecionados artigos, entre os anos de 2000 e 2015, que continham os seguintes descritores: prematuro,
neonatal, extubac¢ao, desmame, premature, neonate, extubation, weaning, neonato, extubacion e destete.
Resultados: Foram encontrados oito artigos relacionados ao presente estudo, no qual verificou-se que o Teste
de Respiragao Espontinea (TRE) mais utilizado e eficaz foi a Pressdo Positiva Continua nas Vias Aéreas
(CPAP) endotraqueal. Outros testes e indices encontrados foram: Teste do CPAP com fluxo, Teste do Volume
Minuto (VM), Frequéncia Respiratoria (FR), Volume Corrente (VC), Relacao FR/VC, VM, VM Expiratorio
Espontaneo, Pressdo Inspiratoria Maxima (PImax.), complacéncia pulmonar dindmica e resisténcia pulmonar
total. Conclusdo: O CPAP endotraqueal foi o método mais utilizado pelos estudos como TRE e apresentou
resultados significativos como preditor de sucesso na extubagdo em RN pré-termo.

Palavras-chave: Recém-Nascido Prematuro; Unidade de Terapia Intensiva Neonatal; Extubacdo; Desmame;
Ventilagdo Mecanica.
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Abstract

Introduction: The number of children born premature worldwide surpasses 20 million every year. This
generally means that they require ventilatory support, mostly to ensure the homeostasis of gas exchange and
proper lung functioning. The invasive mechanical ventilation (IMV) is an invasive life-support procedure,
which aims to optimize gas exchange and clinical status of the newborn (NB), especially in preterm NB due to
pulmonary immaturity. However, this process may offer risks to the health of the NB. Thus, the planning of an
early weaning from IMV is of utmost importance. The weaning should be done safely to avoid complications.
One of the ways to ensure the successful extubation of the NBs is to perform the extubation tests, which
must be performed when the patient is able to wean from the IMV. Objective: To verity which tests and / or
extubation indexes in newborns are most frequently used in IMV weaning. Methods: This is a narrative review
about the tests and indexes used for the extubation of NBs. Articles from 2000 to 2015 which included the
following descriptors: neonato, extubacion, destete, prematuro, neonatal, extubagdo, desmame, premature,
neonate, extubation, weaning were included. Results: Eight articles related to the present study were found.
The most used and effective spontaneous breathing test (SBT) was the endotracheal Continuous Positive
Airway Pressure (CPAP). Other tests and indexes found were: endotracheal CPAP test with flow, minute
volume test (MV), respiratory rate (RR), flowing volume (FV), FR / VC ratio, MV, spontaneous expiratory MV,
maximal inspiratory pressure (MIP), dynamic pulmonary compliance and total lung resistance. Conclusion:
Endotracheal CPAP (CPAP) was the most used method among SBT tests and presented significant results as
a predictor of success in extubation in preterm NBs.

Keywords: Premature Newborn; Neonatal Intensive Care Unit; Extubation; Weaning; Mechanical Ventilation.

Introducao

Cerca de 20 milhoes de criangas nascem prematuras em todo mundo, sendo que uma parcela
significativa dessas criangas necessita de assisténcia ventilatoria, seja ela invasiva ou nao invasiva,
assim como de oxigenoterapia'.

Um dos recursos utilizados nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), como suporte
de vida, é a ventilagdo mecanica pulmonar®. No entanto, esse suporte pode provocar alguns riscos
ao recém-nascido (RN), como broncodisplasia, pneumonia nosocomial, pneumotoérax, trauma
de vias aéreas superiores e outras patologias pulmonares, assim como atraso no desenvolvimento
neuropsicomotor **°.

Para minimizar os efeitos adversos da VM, deve-se interrompé-la, o mais breve possivel,
respeitando a clinica do RN. Portanto, o desmame da VM deve ocorrer logo que o RN possa
proteger as vias aéreas, sustentando a ventilagdo pulmonar e mantendo as trocas gasosas dentro da
normalidade, iniciando, assim, o protocolo de extuba¢do do RN. Se essa ocorrer de forma muito
precoce, pode suceder no aumento de reintubagdes, e o seu prolongamento pode colocar em risco a
saide do RN?. Portanto, as etapas que envolvem o desmame e a retirada dos RNs da VM sdo sempre
etapas criticas e estdo relacionadas com as complicagdes e aumento da mortalidade.

A falha na extubagdo ¢ indicativa de desequilibrio entre a demanda ventilatéria e a capacidade
de trabalho e resisténcia neuromuscular’. Se a falha da extuba¢ao pudesse ser prevista com exatidao,
poderia se evitar as complicagdes da reintubagdo, como o trabalho respiratorio elevado, hipoventilagao
e acidose respiratdria®. Tal previsao tornaria a decisdao de extubagdo do RN mais eficaz. Algumas
pesquisas direcionam os estudos com o objetivo de verificar quais técnicas diminuem o uso da VM
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e a identificar quais pacientes sao aptos a extubagdo, por meio de testes de respiragdo espontanea
ou indices que sejam capazes de predizer o sucesso ou insucesso da extubag¢ao”®. Com isso, surge a
necessidade de se identificar qual o melhor método capaz de definir o momento ideal da extubagao.
Assim, o presente estudo teve o objetivo de verificar quais testes e/ ou indices de extubagdo, em RN,
mais utilizados no desmame da VML

Método

Trata-se de uma revisao de literatura narrativa realizada por meio de pesquisa de artigos
cientificos, nos seguintes bancos de dados Medline, Lilacs, Pubmed, Scielo, Cochare Library. Os
critérios de inclusdo foram: artigos originais do tipo observacionais, transversais e descritivos
retrospectivos e prospectivos, que utilizaram testes e indices preditores de sucesso da extuba¢dao em
RN prematuros, intubados, hemodinamicamente estaveis, e com critérios clinicos e laboratoriais
adequados para extubagio, sendo eles: oxigenagdo adequada (SpO,: > 92%), boa perfusido tecidual
(auséncia de cianose e tempo de enchimento capilar < a 2 segundos), sem uso de drogas vasoativas e
sedagao’ reversao total ou parcial da causa que levou a utilizacdo da VMI, estabilidade metabdlica
e hematoldgica, RN afebril, condigdes neuroldgicas adequadas, parametros ventilatérios: FR < 60
rpm, PEEP < 5, FIO* < 30%, exames complementares como gasometria arterial PH entre 7,38-7,44.
Relagdo PaO?/FIO? > 200'. Os artigos e publicagdes selecionados correspondem ao periodo de 2000
a 2015, que continham as seguintes palavras-chave: Recém-nascido, pré-termo, Recém-nascido
de baixo peso, desmame, extuba¢do em linguas portuguesa, inglesa e espanhola. Foram excluidos
artigos de revisao de literatura, trabalhos com pacientes neuroldgicos ou sindromicos e aqueles
em que a metodologia aplicada nao fosse compreendida ou estivesse incompleta. Durante a busca,
foram encontrados oito artigos que se adequaram aos critérios de inclusdo e exclusdo apresentados
anteriormente. A Figura 1 é um organograma referente a andlise preliminar dos artigos, até a amostra
final dos oito trabalhos selecionados para a presente revisao.
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Figura 1 | Organograma referente a selecdo dos artigos para a revisao narrativa.

Base de dados: Medline, Lilacs,
Pubmed, Scielo, Cochare

TOTAL: 31
Artigos excluidos Amostra final
TOTAL 23 TOTAL: 8
Nao atenderem os Trabalhos excluidos
critérios de inclusao por serem repetidos

TOTAL: 18 TOTAL: 4

Trabalhos nao
encontrados -
TOTAL: 1

Resultados

Foram selecionados oito artigos, cujas informagdes estao apresentadas na Tabela 1!/, na qual,
pode-se verificar que o teste mais utilizado foi o Teste de Respiragao Espontanea, utilizando Pressao
Positiva Continua na Vias Aéreas (CPAP) endotraqueal, como preditor de sucesso na extubagdo
dos RN. Os estudos mostraram que esse teste pode ser aplicado de maneira confiavel e sem causar
prejuizos ao RN, além dos eventos adversos, normalmente, encontrados pelo uso da VM. Além do
CPAP, os testes e indices encontrados foram: Teste do CPAP com fluxo, Teste do Volume Minuto,
Frequéncia Respiratoria (FR), Volume Corrente (VC), Relagdo FR/VC, VMin, VMin Expiratério
Espontaneo, Pressdo Inspiratéria Maxima (PImax.), complacéncia pulmonar dinamica e resisténcia
pulmonar total.

Um importante achado nos estudos analisados esté relacionado com o peso do RN, que quanto
menor, maiores sdo as chances de insucesso na extubacdo, devido a auséncia de maturidade da
musculatura respiratdria. Observa-se que o peso é preditor de sucesso ou insucesso da extubagdo
mais confidvel do que os demais testes e indices. Contudo, sugere-se que pesquisas futuras com
desenhos experimentais sejam realizadas, a fim de melhor elucidar esse achado.
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Discussao

A presente revisdo mostrou que a utilizagdo de testes respiratérios e indices preditores do
sucesso da extubagao do RN é uma estratégia importante para minimizar prejuizos e eventos adversos
a esses individuos. Verificou-se que o Teste de Respiragdo Espontanea com CPAP endotraqueal é o
mais utilizado em neonatos, o que corrobora com os achados em outras faixas etdrias, que utilizam o
teste em pediatria '® e em adultos .

Desse modo, a utilizacao do teste de respiracao espontanea com CPAP ou CPAP com fluxo ou
Ventilagdo Mandatoéria Intermitente Sincronizada (SIMV) mostra-se como testes importantes para
indicar se o RN estd apto ou nao a extuba¢ido®. Entretanto, em adultos, o consenso de ventilagdo
mecanica ndo recomenda a utilizagdo do SIMV sem pressao de suporte, como método de desmame,
por retardar a retirada do paciente da VMI". Alguns estudos utilizaram o CPAP, como estratégia
para auxiliar na retirada da VM de RN de muito baixo peso porque essa estratégia auxilia na eficacia
da estabilizacdo das vias aéreas, da caixa toracica e do volume pulmonar®. Para garantir a eficiéncia
dessa estratégia, sdo importantes, durante a sua realizagdo, a monitoragao e o registro do volume
corrente, da frequéncia respiratoria, da frequéncia cardiaca, da saturagdo periférica de oxigénio,
dentre outros parametros de controle que, também, devem ser utilizados, antes e apos a realizagao
do teste.

Em adultos, a literatura descreve testes respiratorios, como o CPAP, tubo T, e com a ventilagdo
com pressao de suporte (PS). Esta ultima é uma das mais utilizadas, por possibilitar maior sincronia
paciente-ventilador e um recondicionamento muscular gradual*. Enquanto na populagio pediatrica,
como testes preditores de sucesso da extubacao, destacam-se o Teste de Respiragdo Espontanea, por
meio de PS CPAP e/ou tubo T, e o Teste do Volume Minuto, diminuindo o tempo da VMI.>»*?, O
tempo da aplicagdo desses testes pode variar de protocolo, indo de 3 minutos a 2 horas 7.

Outro teste encontrado nesta revisao é o Teste de Ventilagdo Minuto, que contribui para a
manutencao da ventilagdo minuto, o que propicia a remogao do diéxido de carbono?, sendo possivel
verificar a efetividade da respiracdo espontanea e a relagdo forga/resisténcia muscular'. Esse teste
oferece pré-requisito para a extubagao e permite prever, de forma confiavel, quando o RN estara apto
a ser extubado do que somente utilizar o julgamento clinico®.

Um dos fatores de falha na extubagao esta relacionado com o peso do RN, o que foi demonstrado
no estudo de Hermeto et al em 2009%, cuja falha de extubagdo ocorreu em RNs, com pesos de
nascimento menor que 1.250g e menor que 1.000 g. Esse resultado ¢ similar aos achados do estudo
de Dimitriou et al em 2002", cujos autores demonstraram a correlagdo entre o insucesso ou falha
da extubag¢ao, com o menor peso ao nascer e a fracio de oxigénio inspirado elevada. Além disso,
outros sinais da falha na extubagéo estdo relacionados com a bradicardia, redugdo da saturagdo de
oxigénio, desconforto respiratdrio, cianose, apneias, aumento do trabalho respiratério, que podem
ocorrer durante a realiza¢ao do teste'*’. Estudos mostram os resultados da faléncia na extubacao,
como elevagdo da mortalidade e morbidade, aumento da permanéncia nas UTI e enfermarias com a
consequente majoragao dos custos®®?.

Apesar do exposto, a literatura, ainda, é escassa, quando diz respeito aos protocolos e testes de
extubagao a serem utilizados em RN, necessitando, portanto, de mais estudos passiveis de contribuir
com a decisdo de qual momento e as condi¢des favoraveis para predizer o sucesso da extubagéo.

ASSOBRAFIR Ciéncia. 2018 Abr;9(1):63-71 | 69



Conclusao

Conclui-se que o CPAP endotraqueal foi o teste mais utilizado, como TRE e estratégia de
desmame, em RN pré-termo, sendo aplicado com seguranga e contribuindo com a tomada de decisao
para retirada do tubo endotraqueal, o que reduz o indice de insucesso da extubagdo e o tempo de
VML
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