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Gastroschisis; Objective: Gastroschisis is a defect of the abdominal wall, resulting in congenital evisceration
Nutrition; and requiring neonatal intensive care, early surgical correction, and parenteral nutrition. This
Length of hospital study evaluated newborns with gastroschisis, seeking to associate nutritional characteristics
stay with time of hospital stay.

Methods: This was a retrospective cohort study of 49 newborns undergoing primary repair of
gastroschisis between January 1995 and December 2010. The newborns’ characteristics were
described with emphasis on nutritional aspects, correlating them with length of hospital stay.
Results: The characteristics that influenced length of hospital stay were: 1) newborn small for
gestational age (SGA); 2) use of antibiotics; 3) day of life when enteral feeding was started; 4)
day of life when full diet was reached. SGA infants had longer length of hospital stay (24.2%)
than other newborns. The length of hospital stay was increased by 2.1% for each additional
day taken to introduce enteral feeding. However, slower onset of full enteral feeding acted
as a protective factor, decreasing length of stay by 3.6%. The volume of waste drained by the
stomach catheter in the 24 hours prior the start of enteral feeding was not associated with
the timing of diet introduction or length of hospital stay.

Conclusion: Early start of enteral feeding and small, gradual increase of volume can shorten
the use of parenteral nutrition. This management strategy contributes to reduce the incidence
of infection and length of hospital stay of newborns with gastroschisis.
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Manejo nutricional e prognoéstico pos-operatorio do recém-nascido submetido
a correcdo cirurgica primaria de gastrosquise

Resumo

Objetivo: A gastrosquise € uma malformacao da parede abdominal que resulta em evisceracao
congénita e requer tratamento intensivo neonatal, correcao cirlrgica precoce e nutricao
parenteral. Investigaram-se neste estudo os recém-nascidos com gastrosquise e procurou-se
correlacionar as suas caracteristicas nutricionais com o tempo da internacao hospitalar.
Métodos: Estudo de coorte retrospectivo de 49 recém-nascidos submetidos a correcao prima-
ria de gastrosquise de janeiro de 1995 a dezembro de 2010. As caracteristicas dos neonatos
foram descritas com énfase nos aspectos nutricionais e relacionadas com o tempo de internacao
hospitalar.

Resultados: As caracteristicas que influenciaram a duracdo da internacdo foram: 1) recém-
-nascidos pequenos para a idade gestacional (PIG); 2) uso de antibidticos; 3) dia de vida ao
iniciar a dieta enteral; 4) dia de vida ao atingir a dieta plena. Recém-nascidos PIG tiveram maior
tempo de internacao (24,2%) do que demais neonatos. O tempo de internacao foi aumentado
em 2,1% para cada dia a mais que se demorou a introduzir a dieta enteral. Entretanto, atingir
mais lentamente o aporte pleno da dieta enteral agiu como fator protetor, diminuiu 3,6% no
tempo de internacao. O volume de residuo drenado pelo cateter gastrico, nas ultimas 24 horas
antes do inicio da dieta enteral, ndo apresentou correlacdo com o momento da introducao da
dieta nem com a duracao da hospitalizacao.

Concluséo: Iniciar a dieta enteral precocemente, com aumento gradativo em pequenos volu-
mes, pode abreviar a duracdo da nutricdo parenteral. Esse manejo contribui para a diminuicao
da incidéncia de infeccoes e do tempo de hospitalizacdo de recém-nascidos com gastrosquise.
© 2016 Sociedade Brasileira de Pediatria. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Todos os direitos

reservados.

Introducao

No Brasil, as anomalias congénitas conquistaram, nos ulti-
mos anos, a segunda posicao como causa de mortalidade
infantil’ e tém gerado morbidades que comprometem a qua-
lidade de vida das criancas.

Varios fatores tém contribuido para a diminuicdo das
taxas de mortalidade infantil, nos ultimos anos. Entre eles
citam-se avancos em cuidados perinatais, ampliacao das
unidades de terapia intensiva neonatal, melhoria dos equi-
pamentos de ventilacdo mecanica, emprego da nutricdo
parenteral, avancos nos métodos diagndsticos pré e pos-
-natal, protocolos atualizados de assisténcia perinatal.
Assim, recém-nascidos com gastrosquise podem atualmente
atingir taxas de sobrevida que chegam a mais de 90%, prin-
cipalmente em paises desenvolvidos.?

Contudo, o tempo de internacdo hospitalar ainda é
preocupante. O alto custo, as incapacidades e interferén-
cias nutricionais, além da desestruturacao familiar gerada,
fazem com que as malformacdes congénitas se destaquem
como questdes importantes a ser identificadas e pesquisa-
das.

Recém-nascidos com gastrosquise apresentam um defeito
na parede abdominal anterior, ndao relacionado ao cordao
umbilical, que resulta na exteriorizacao de visceras abdomi-
nais desde a vida intrauterina. Estima-se uma frequéncia de
2 a 5 casos de gastrosquise para cada 10.000 nascidos vivos,
com tendéncia de aumento em varios paises nos ultimos 20
a 30 anos.>*

O tratamento da gastrosquise requer assisténcia intensiva
logo ap6s o nascimento, correcao cirlrgica nas primei-
ras horas de vida e nutricdo parenteral. As principais
complicagoes relacionadas devem-se a disfuncao intestinal
(ileo paralitico, obstrucdo, atresias, ma rotacao, aderén-
cias, resseccao, intestino curto), ao tempo de internacao
hospitalar e a ocorréncia de episodios de septicemia e
desnutricdo. Conforme a desproporcao viscero-abdominal,
a correcdao cirlrgica pode ser feita em tempo Unico
com sutura primaria da parede abdominal ou de modo
estadiado com confeccao do silo extra-abdominal, inicial-
mente, para conter e proteger temporariamente as visceras
exteriorizadas.’

Entender os aspectos nutricionais desses recém-nascidos
e sua repercussao no tempo de internacao hospitalar possi-
bilita a equipe multidisciplinar estabelecer estratégias para
diminuicao da morbimortalidade e protocolos de abordagem
nutricional, com atencao ao volume da nutricao oferecida e
ao momento de sua introducao.

A finalidade deste estudo foi identificar e descrever o
perfil dos recém-nascidos com gastrosquise submetidos a
correcao cirlrgica primaria e procurar correlacionar as suas
caracteristicas nutricionais com o tempo de internacao hos-
pitalar.

Método

Estudo de coorte retrospectivo com inclusao de todos os
recém-nascidos portadores de gastrosquise, submetidos ao
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