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Resumo: O primeiro ano de vida constitui importante periodo em que a nutricdo é essencial para garantir
crescimento e desenvolvimento adequados. Neste periodo, a resseccdo intestinal com perda
funcional de segmento constitui um desafio, ainda maior quando associado a cardiopatia
congénita complexa. Neste contexto, 0 leite materno representa importante op¢ao no arsenal
terapéutico, ndo s por garantir as necessidades nutricionais, mas por seus compostos bioativos
promotores de adaptacdo e absor¢do intestinal. "Paciente do sexo feminino, 9 meses de idade
corrigida, nascida com idade gestacional de 32 semanas, gemelar, com 12409, muito baixo peso e
pequena para idade gestacional. Portadora de cardiopatia congénita cianogénica complexa,
apresentou multiplas intercorréncias no periodo neonatal. Com 1 més de idade cronoldgica
evoluiu com enterocolite necrotizante e necessidade de enterectomia de 5 cm de ileo termina e
vélvula ileocecal, e confeccdo de ileostomia. Nos trés meses subseguentes, evoluiu com alto
débito pela ileostomia e baixo ganho ponderal. Estava em uso de férmula de transicdo para
prematuro, sendo substituida por férmula extensamente hidrolisada. No entanto, evoluiu com
vomitos, manteve ato débito pela ileostomia e baixo ganho ponderal com necessidade de
internacdo. Inicialmente, manteve uso de férmula extensamente hidrolisada sem ganho de peso
adequado (5g/dia). Optado por reintroducdo de aeitamento materno complementado com
formula extensamente hidrolisada, sendo esta reduzida progressivamente até sua suspensao.
Durante o periodo de aleitamento materno exclusivo, foi readlizada orientagdo nutricional
materna, e paciente apresentou ganho de 25,38g/dia e reducdo de débito de ileostomia de
aproximadamente 50%. Com 5 meses de idade cronoldgica, foi possivel redlizar reconstrucéo
intestinal, o que possibilitou aceleracéo do ganho de peso e, posteriormente, alta hospitalar."""O
leite materno representa o padréo ouro da alimentacg&o infantil durante os primeiros seis meses de
vida, assim como € a primeira op¢do para promover a adaptacdo intestinal nas criangcas com
resseccdo intestinal. Em criangas com cardiopatia congénita complexa, que apresentam uma alta
demanda energética, manter o aleitamento materno exclusivo pode ser um desafio. Este pode ser
superado com a orientagdo nutricional materna, a fim de garantir maior teor lipidico (priorizando
lipidios poli e mono-insaturados). O caso reforga a necessidade de priorizar o leite materno em
casos de criangas com alto débito pela ileostomia, inclusive na presenca de outras comorbidades.
Ao promover o aleitamento materno é possivel otimizar a adaptacdo intestinal e recuperacéo
nutricional buscando garantir crescimento e desenvolvimento saudaveis a curto e longo prazos.
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