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Resumo: Introducdo: A dismotilidade intestinal ou ileo adindmico sdo complicaces frequentes no pos
operatério de recém nascidos portadores de defeitos congénitos da parede abdominal e do
intestino submetidos a correcdo cirdrgica e internados em Unidades de Cuidado Intensivo
levando a0 jejum e uso de nutricdo parenteral por longos periodos. Objetivos: Avaiar a
influéncia do tempo de jejum na microbiota intestinal dos recém-nascidos deste estudo. Material
e Métodos: Em estudo prospectivo longitudinal analisamos a composi¢ao da microbiota intestinal
de um grupo de 30 recém-nascidos com defeitos congénitos da parede abdominal, sendo
realizado um teste de correlagdo entre o tempo de jeum e os principais filos e géneros
encontrados nas amostras. Resultados. Os resultados dos testes de correlagdo mostram que o filo
Bacteroidetes apresentou uma tendéncia a correlacdo positiva fraca com o tempo de jgum
(p=0,07), porém os demais filos ndo apresentaram resultados significativos neste teste. Os
géneros que apresentaram correlacdo positiva fraca com o tempo de jgjum nesta andlise foram:
Odoribacter (p=0,032), Prevotella (p=0,039), Alistipes (p=0,013), Granulicatella (p=0,032) e
Lachnospiraceae (p=0,013), para o0 género Enterococcus (p=0,011) foi observado uma correlacéo
positiva média. Outros géneros apresentaram uma tendéncia a correlagdo positiva fraca com o
tempo de jejum, como Bacteroides (p=0,066), Lachnospiraceae ndo cultivaveis (p=0,067) e
Acinetobacter (p=0,081). O tempo de reabilitacdo intestinal com inicio da dieta enteral foi de um
més em 19 pacientes, de 2 meses em 4 pacientes, 3 meses ou mais em 4 pacientes e em 3 casos
ndo houve reabilitagdo. Conclusdes: A falta de aeitamento materno, a administragdo de
antibidticos e a influéncia do ambiente hospitalar e de longa internacdo podem explicar a baixa
diversidade da microbiota intestinal em neonatos e a auséncia de bactérias simbi6ticas como
Bifidobacterium e Lactobacillus, com predominio de bactérias patogénicas como Acinetobacter e
Stenotrophomonas, permitindo intervencdes clinicas adequadas.

http://anais.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/25-congresso-brasil eiro-de-perinatol ogia/0273- caracteri zacao-do-mi crobi omarintestinal -em-recem. pdf



