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Resumo: Introducéo: Atresia esofégica (AE) € a principal anomalia congénita do esdfago e pode estar
relacionada a outras malformacdes, que associada a fatores como idade gestaciona (1G),
abordagem cirdrgica e suporte nutricional, interfere no prognéstico. AE com fistula
traqueoesofagica distal € a mais comum. Objetivos. Caracterizar recém-nascidos (RN) com AE e
analisar terapia nutricional e fatores prognoésticos. Métodos. Trata-se de uma coorte retrospectiva
de RN, internados em uma unidade de terapia intensiva neonatal terciaria, com diagnéstico de
AE, admitidos entre 1° de junho de 2016 e 30 de junho de 2018. Dos prontuarios desses RN
foram selecionados. 1G, tipo de atresia com e sem fistula, tempo e tipo de correcdo cirdrgica,
terapia nutricional e desfecho (alta, transferéncia ou 6bito). Resultados: Foram avaliados 17 RN,
sendo 11 (64,70) prematuros, |G entre 32 e 39 4/7 semanas. Houve predominio de AE com
fistula traqueoesofégica distal (88,23), sendo a abordagem cirlrgica realizada, em média, com 5
dias de vida, 11 (64,70) com anastomose primaria do esbfago e 6 (35,30) com esofagostomia e
gastrostomia. Foi observado que 8 (47,05) RN apresentavam outras malformagoes, sendo que os
4 Obitos constatados eram referentes a esse grupo, 9 (52,94) RN receberam ata hospitaar, 4
(23,52) foram transferidos apds correcdo cirdrgica, estabilizacdo clinica e nutricdo enteral plenae
4 (23,52) evoluiram para obito. Em relagdo a abordagem nutricional observou-se: 16 (94,11)
receberam nutricdo parenteral (NP) no pré-operatorio, apenas 1 (5,88) ndo recebeu NP durante a
internacdo. A introducdo da nutricdo enteral ocorreu entre o0 4° e 0 17° dias de pds-operatério
utilizando-se leite materno (ordenhado se a nutri¢céo era por gavagem) €/ou formula polimérica de
partida. Todos os pacientes que receberam alta hospitalar estavam em uso de dieta enteral plena,
sendo 6 (66,66) por viaora e 3 (33,33) por gastronomia. Conclusdo: Atresia esoféagica exige uma
abordagem por equipe especializada. Fatores fundamentais para o prognostico desses pacientes
sdo: presenca de outras maformacfes (anus imperfurado, atresia duodenal, pancreas anular,
cardiopatias, nefropatias, anomalias 6sseas, caracterizando a associacdo VATER/VACTER),
adequada abordagem clinica, corretaintervencdo cirdrgica e suporte nutricional satisfatorio.
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