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COMPARACAO CPAP VERSUS BIPAP EM PACIENTE PREMATUROS:
REVISAO DA LITERATURA
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A prematuridade estd relacionada a imaturidade do sistema respiratério, onde a crianca estd sujeita a
complicagdes respiratérias como diminui¢do da complacéncia pulmonar, disfuncdo nas trocas gasosas e
aumento do trabalho respiratdrio. A ventilagdo ndo-invasiva € uma interven¢do amplamente utilizada na
prética clinica, como profilaxia de intubagcdo e/ou manutencdo da respiracdo espontanea apds extubacdo. No
entanto, nio estd bem estabelecida qual a melhor modalidade entre 0 BIPAP — dois niveis de pressdo positiva
nas vias aéreas (Bilevel Positive Pressure Airway), ou CPAP - possui um modo continuo de pressdo positiva
nas vias aéreas (Continuous Positive Airway Pressure). O objetivo desse estudo foi comparar os efeitos
terapéuticos dos modos de ventilacdo nao invasiva CPAP e BIPAP no periodo de extubacdo em prematuros.
Foi realizada uma revisdo da literatura na base de dados Pubmed, através de ensaios clinicos randomizados,
publicados a entre 2007 e 2018, utilizando as seguintes palavras-chave: physical therapy, non-invasive
ventilation, mechanical ventilation, CPAP, BIPAP. Foram selecionados dois artigos que compararam CPAP
versus BIPAP em recém nascidos prematuros. Ambos apontaram uma falha de extuba¢do maior quando
utilizado o CPAP, sendo mais eficaz o uso do BIPAP, com menor taxa de complica¢des. No outro artigo, a
incidéncia de atelectasia pds extubagdo e reintubacdo foi menor no grupo BIPAP, bem como o grupo
submetido & CPAP apresentou maior mortalidade. Quando comparado ao outro artigo e associado ao peso € a
idade gestacional o uso do BIPAP teve uma diminui¢do na incidéncia de displasia broncopulmonar (DBP)
diferentemente da utilizagdo do CPAP. Desta forma, conclui-se que o BIPAP parece ser superior ao CPAP
devido a diminui¢do do risco de complicacdes no periodo da extubagdo, taxa de atelectasia € menor
mortalidade.

Palavras-chave: Fisioterapia, ventilagdo ndo-invasiva, ventilagao mecanica, CPAP, BIPAP.



