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INTRODUCAO A sindrome do intestino curto (SIC) é um estado de ma absor¢o intestinal
secundaria a uma resseccdo exacerbada do intestino. A definicdo é funcional e deve existir a
absorcéo deficiente de macro e micronutrientes. O trato gastrointestina pode adaptar-se,
mudando gradualmente a morfologia e funcéo do intestino lesado e os pacientes dependem de
nutricdo parenteral total (NPT) ou nutricdo enteral. RELATO DO CASO L. S. G., 9 messs,
feminino, a termo, realizou corregdo cirdrgica a0 nascer por gastrosquise. Evoluiu com
complicagdes pos-operatérias, levando a ressecces do final de ileo, cdlon ascendente e metade
do cdlon transverso e desenvolveu SIC com necessidade de NPT, associada a0 seio
materno.Devido a necessidade de multiplos acessos para parenteral, apresentou infeccGes de
corrente sanguinea e dois episodios de trombose venosa profunda. Progrediu a nutricdo oral com
seio materno e o desmame aos 6 meses pelo método baby-lead weaning (BLW) associada a NPT.
O dltimo cateter foi fraturado e como aos 7 meses de vida ja recebia dieta oral plena (além da
NPT) a equipe multidisciplinar optou por associar a dieta enteral por sonda nasoentérica continua
noturna por 3 semanas e que foi plenamente transicionada para dieta oral aos 9 meses permitindo
sua ata hospitalar. DISCUSSAO Esse foi um caso de sucesso na recuperacdo nutricional do
paciente com SIC que apds 9 meses de internagdo, recebeu ata sem déficits nutricionais. O
aleitamento materno pode ter sido um importante aliado para a ndo evolugdo de perverséo oral e
da aversdo oral, muito observada em pacientes com SIC. Reforcamos aqui o papel diferencial do
aleitamento como um provéavel fator de crescimento e estimulo de todo microbioma intestinal,
além da manutencéo davia oral favorecendo o desfecho.
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