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Disfagia Em Recém Nascidos, A Viscosidade Do Leite Pode Ser A Causa.
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Introducdo: Uma das principais causas de disfagia em Recém Nascido (RN) é a atresia de
esdfago causando tosse, secrecOes excessivas e dificuldade de degluticdo. Todavia, também é
necess&rio investigar outros motivos comuns de disfagia que englobam sensibilidade extra e
intraoral e reflexo nauseoso. O caso relatado é de uma lactente de 02 meses apresentando
dificuldade de ingerir leite materno ou formula, associado perda de peso. Descricdo do caso:
lactente, sexo feminino, 02 meses de vida, foi internada em HP apresentando recusa alimentar de
leite materno e férmulas infantis associado a perda de peso. Ao exame fisico, ativa, reativa,
corada, hidratada, sem alteracfes em cavidade oral e com sucgdo adequada. Ausculta cardiaca e
pulmonar normais, abdémen sem alteragbes. Foram realizados exames de raosX,
ultrassonografia transesofégica e cariotipo, todos sem anormalidades. A paciente passou a ganhar
peso apos inicio de dieta via sonda nasoentérica. Aos 31 dias de internacdo foi recomendado o
uso de espessante em formula pela avaliagdo da fisioterapia, obtendo assim uma boa aceitacéo e
ata da paciente com encaminhamento a nutrologia pediatrica. Discussdo: A disfagia esta
presente em 25 a 45% das criangas com desenvolvimento normal e de 30 a 80% em criangas com
distdrbios no desenvolvimento. A fisiologia da degluticdo € dividida em trés parte, oral, faringea
e esofégica e pode ter diversas causas como defeitos anatémicos, neurol 6gicos, inflamatérios ou
trauma. Para esta paciente que apos investigacdo clinica, laboratorial ou de imagem nédo foi
encontrado nenhuma causa citadas. Em avaliagdo da fonoaudiologia foi introduzido espessante
ao |leite materno e ofertado a lactente com boa aceitaco. E possivel que haja algum distirbio de
desenvolvimento neuropsiquico de diagndstico inexequivel para esta fase de vida. Conclusdo:
Em disfagia sem causa estrutural, neuroldgica ou inflamatéria, 0 uso de espessante em
aleitamento é umaviaa ser considerada.
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