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 INTRODUÇÃO:


O ductus arteriosus patente (DAP) com repercussão hemodinâmica em prematuros com síndrome do desconforto respiratório pode conduzir ao aumento do risco para hemorragia cerebral intraventricular, enterocolitis  necrozante, displasia broncopulmonar e morte.


A indometacina (inibidor da síntese de prostaglandina), tem sido usada amplamente na profilaxia e tratamento do DAP com repercussão hemodinâmica, porém, ela induz a redução significativa  da velocidade do fluxo sanguíneo cerebral, mesentérico e renal avaliado pela ultra-sonografia com Doppler. Recentemente o uso de drogas antiinflamatórias não esteróides, como ibuprofeno, tem demonstrado boa eficácia. 

OBJETIVOS:


Avaliar  os efeitos do ibuprofeno e indometacina no tratamento do ductus arteriosus patente(DAP) na velocidade do fluxo sanguíneo renal e mesentérico  em crianças prematuras. 

MÉTODOS:


Foram estudas 17 crianças prematuras com idade gestacional <  33 semanas que estavam em ventilação mecânica por síndrome do desconforto respiratório e que tinham evidências  hemodinâmica de DAP
 no segundo dia de vida. 


Foram excluídas as crianças com:

· Asfixia perinatal, 

·  Retardo do Crescimento Intra-Uterino,

·  Idade Pós-natal < 24 horas e > 48 horas,

·  Fototerapia 

·  Malformações; anormalidades gastrintestinais e renais,

·  Hipotensão ou Hipertensão, 

·  Infecção;

· Anemia ( hemoglobina < 10 g/dl);

· Policitemia (  hemoglobina venosa > 22 g/dl)

· Contagem de plaquetas < 50000 mm

· Hemorragia  intraventricular grau II

· Doses usadas: indometacina: 0.2mg/kg EV  12/12hs-3 doses; ibuprofeno: dose inicial de 10mg/kg e 5mg/kg 24 e 48hs após. 

RESULTADOS:

· A indometacina causou uma redução significativa na velocidade do fluxo sanguíneo renal e mesentérico  30 minutos após a administração da droga, e não  retornou aos valores do pré-tratamento  por 120 minutos 

·  O ibuprofeno não alterou o fluxo sanguíneo 30 minutos após o tratamento e o mesmo aumentou 120 minutos após o tratamento.

· As alterações na velocidade do fluxo sanguíneo renal e mesentérico foram significativamente diferentes nos dois grupos tratados.  

CONCLUSÃO:

Comparado com indometacina , o ibuprofeno não reduz significativamente a velocidade do fluxo sanguíneo renal e mesentérico. 

