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Introdugao: O crescimento intrauterino restrito (CIUR), frequentemente associado a
hipertensdo gestacional, compromete a nutricdo e a oxigenacgao fetal, resultando em
baixo peso ao nascer e aumentando o risco de complicacdes respiratérias e
neurolégicas. No pds-alta hospitalar, o acompanhamento na Atengao Primaria a Saude
(APS) é essencial para monitorar o desenvolvimento dessas criangas. Consultas
regulares, que incluem avaliagdo do crescimento e apoio nutricional, proporcionados
por uma equipe multidisciplinar, sdo fundamentais para a identificacdo precoce de
déficits e na promocgao de um desenvolvimento saudavel, contribuindo para a reducao
das complicagbes e riscos associados ao CIUR. Apresentacao do caso: Mae com
hipertensao gestacional, 4 pré-natais, indicado cesarea por centralizagao fetal. Recém-
nascido prematuro extremo (26,6 semanas), com CIUR, pesando 500g e medindo 30 cm
ao nascer. O RN apresentou complicacgoes graves, incluindo Sindrome do Desconforto
Respiratério, displasia broncopulmonar leve, sepse tardia (por meningite, pneumonia
associada a ventilacdo mecanica, enterocolite necrotizante e infecgcdo por
Enterococcus faecalis), hemorragia peri-intraventricular grau | € hipotireoidismo. Apds a
alta, o acompanhamento na APS foi realizado pela Equipe de Saude da Familia na UBS
do Ibes (Vila Velha - ES), em coordenacdo com uma equipe multidisciplinar de
especialidades e subespecialidades. O seguimento envolveu fonoaudiologia,
fisioterapia, neuropediatria, nutricdo e endocrinologia pediatrica, sempre coordenados
pelo Médico de Familia e Comunidade. As vacinas, consultas de puericultura e testes de
triagem foram realizados e o apoio da APAE, neuropediatria e endocrinologia foram
essenciais para o desenvolvimento fisico e neurolégico. Esse caso ressalta a
importancia do tratamento integral e coordenado pela APS, demonstrando uma
evolucao satisfatéoria de um RN prematuro extremo - considerado um dos mais
prematuros ja vistos no estado — obtida por meio da rede publica de saude. Conclusao:
Este relato de caso destaca a complexidade e a seriedade do manejo das complicagcdes
associadas ao CIUR em prematuros extremos, enfatizando os desafios enfrentados pelo
recém-nascido e pela equipe médica. O acompanhamento desse RN exigiu uma
abordagem integrada e coordenada, possibilitada pela APS, e evidenciou a importancia
da deteccao precoce e do manejo de fatores de risco gestacionais, como a hipertensao
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materna, para reduzir complicagdes neonatais, manejo este feito também dentro da
APS. Owinculo estabelecido entre a familia e o Médico de Familia e Comunidade foi
essencial para garantir um atendimento continuo e personalizado, proporcionando um
ponto de referéncia confidvel ao longo do cuidado. A atuagao da equipe multidisciplinar,
composta por especialistas em fonoaudiologia, fisioterapia, neuropediatria, nutricado e
endocrinologia pediatrica, assegurou uma resposta abrangente as necessidades do
bebé, especialmente no acompanhamento do hipotirecidismo congénito e da
hemorragia peri-intraventricular grau |. A evolucao satisfatdria desse RN, atualmente
sem sequelas maiores, com desenvolvimento neuropsicomotor adequado, eutroéfico e
em tratamento medicamentoso apenas para hipotireoidismo e anemia, ressalta a
efetividade da APS. O Médico de Familia e Comunidade foi fundamental na coordenacao
e integragcdo da atengao primaria, secundaria e terciaria, promovendo cuidado
longitudinal, personalizado, integral e de qualidade. Sua atuacéo atenta e comprometida
€ vital para garantir a salude deste recém-nascido e também a de muitos outros,
fortalecendo o bem-estar familiar e a confianga na rede de saude.



