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Resumo: Introducéo: O inicio precoce da nutricdo enteral promove o amadurecimento funciona do trato
gastrointestinal, permitindo atingir a nutricdo enteral plena mais rdpido e reduzindo a incidéncia
de complicacBes clinicas e nutricionais. Objetivo: Determinar 0 tempo para atingir nutricéo
enteral plena e as repercussdes do seu retardo nas morbidades clinicas e nutricionais de RNMBP
durante internamento hospitalar. MetodologiaEstudo transversal realizado no periodo de
julho/2005-agosto/2006 em maternidade escola. Foram avaliados 112 recém-nascidos de muito
baixo peso dimentados com leite humano e assistidos pelo Método Mae-Canguru.
Primeiramente, foi realizada a andlise descritiva das variaveis, incluindo tempo para atingir a
nutricdo enteral plena, que foi categorizada em ? e > que 10 dias. Em seguida, verificou-se a
associacdo dessa variavel com os resultados clinicos e nutricionais durante internamento
hospitalar. O programa estatistico utilizado foi Stata 10.0 e as técnicas estatisticas foram Teste
Qui-quadrado, t de Student e Mann-Whitney. Foi considerado significante p < 0,05.
Resultados:O tempo para atingir a nutricdo enteral plena teve média e mediana de 11,1 e 10 dias,
respectivamente. Os prematuros que atingiram a nutricdo enteral plena em tempo superior a 10
dias perderam mais peso nos primeiros dias de vida (p<0,001), necessitaram de mais tempo para
recuperar o peso de nascimento (p<0,001), de oxigenioterapia (p<0,001) e ventilacdo mecanica
((p=0,04), tiveram maior duracdo de internamento na UTIN (p<0,001) e hospitalizacéo total —
UTIN + alojamento conjunto (p<0,001), apresentaram maior diminuicdo do Z escore Peso/idade
na ata hospitalar (p< 0,001), mais episodios de sepse tardia (p<0,001) e necessidade de
transfusdo sanguinea (p=0,01) Conclusdes. O retardo em atingir a nutricdo enteral plena teve
impacto significativo nos resultados clinicos e nutricionais em curto prazo. E necessario melhorar
0 suporte nutricional oferecido aos RNMBP nos primeiros dias de vida com objetivo de diminuir
0 tempo necessario para atingir a nutricdo enteral plena.
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