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O melhor alimento para o recém-nascido a termo ou

pré-termo é o leite materno e garantir sua oferta é

boa prática que deve ser perseguida por toda a equipe

da unidade neonatal.
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Mostrar porque o leite materno é fundamental na

terapia nutricional do pré-termo e indicar como

garantir sua utilização na Unidade Neonatal.

Objetivos dessa apresentação
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Introdução

• A nutrição é fundamental para o desenvolvimento de todos os órgãos.

• O Pré-termo nasce antes de completar a sua formação e necessita de substrato para
concluir a formação de órgãos e sistemas.

• Nutrição enteral:

• deve ser iniciada, preferencialmente, no primeiro dia de vida.

• É importante para o desenvolvimento do trato gastrointestinal, microbioma,
prevenção de infecções, retinopatia da prematuridade e desenvolvimento do
pulmão.

• Impacto positivo vida futura – desenvolvimento, cognição e desenvolvimento de
doença metabólica
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Início da alimentação

• Na vida intrauterina o feto deglute o líquido amniótico que é fundamental para a

formação e crescimento do trato gastrointestinal (TGI).

• O alimento pelo TGI, preferencialmente o leite materno, deve ser iniciado o quanto antes

para garantir a conclusão do desenvolvimento.

• Não sendo possível utilizar o leite materno pelo TGI, não deixar em dieta zero: introduzir

outro alimento. Dieta zero deve ser evitada ao máximo.

• Caso o volume de leite materno não seja suficiente para colocar no TGI (oferta pela sonda

gástrica) – fazer colostroterapia.
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• Na fase inicial, quando o RN está instável e a mãe ainda não apresenta uma boa 

produção de leite.

- Para menores de 1000 gramas => 0,05 ml em cada canto da boca de 2/2 horas

- Para os entre 1000-1500g => 0,1 ml em cada canto da boca de 2/2 horas. 

- Objetivo: atapetar com a microbiota saudável e oferecer as demais propriedades 

do LM.

Colostroterapia
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Vantagens do leite materno

Enterocolite necrosante (ECN):

• No leite materno há uma enzima que participa da cascata de inflamação e protege o
RN da ECN – a acetil-hidrolase PAF (fator agregador de plaquetas) e sua concentração
é cinco vezes maior no leite de mãe de pré-termo.

• A substituição do leite materno por fórmula aumenta a incidência de ECN.

Desenvolvimento pulmonar:

• O leite materno possui inositol – substância implicada na prevenção do
desenvolvimento da displasia broncopulmonar.

• Ômega 3 e 6 no leite materno ajudam a diminuir os efeitos da oxidação.
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Vantagens do leite materno

Desenvolvimento:

• Nutrição em um período crítico e sensível da vida pode ter repercussões futuras no 
metabolismo, performance e morbidade. As primeiras 4 semanas de vida são 
fundamentais. 

• Importância do tempo de jejum e do tipo de leite utilizado.

• Dieta precoce interfere no desenvolvimento no futuro. Insulto nutricional em período 
de maior “vulnerabilidade” do cérebro. 

• Leite materno - melhor desempenho. Dose dependente.

• Início precoce após o parto – tem impacto. 
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Vantagens do leite materno

Infecção:

• As intervenções nutricionais podem modificar as respostas do paciente.

• Evidências clínicas e experimentais do efeito imunomodulador do leite humano.

• Propriedades anti-inflamatórias do leite humano.

• A primeira estratégia nutricional para o RNMBP é garantir alimentação enteral com 
leite humano.

• Passagem de anticorpos maternos para o recém-nascido.

• Mãe que entra em contato com o RN e sua ilha de assistência produz anticorpos 
específicos contra os patógenos nosocomiais. Papel do Método Canguru.
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Vantagens do leite materno

Microbioma:

• A ligação entre nutrição precoce, microbioma e desenvolvimento futuro.

• Alterações epigenéticas podem modular a adaptação individual ao ambiente e
influenciar a saúde e a doença pela modificação da respostar molecular imune.

• O tipo de parto, a colonização pós-natal, o canguru e a dieta neonatal conduzem a
assinaturas epigenéticas na mucosa intestinal que interferem na proteção contra
insultos e potencialmente podem predispor à doenças inflamatórias.
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Vantagens do leite materno

Alívio da dor:

• O leite materno tem maior concentração de ß endorfina (potente alívio da dor). Esta
concentração é ainda maior no leite da mãe do RN pré-termo.

• A garantia da oferta do leite materno permite que procedimentos estressantes
sejam melhor suportados pelos recém-nascidos.

Retinopatia da Prematuridade (ROP):

• Recém-nascidos que recebem leite materno tem menor incidência de retinopatia
grave.
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Como garantir o leite materno 

Implantar o processo de trabalho do Método Canguru:

• O processo de cuidado deve começar na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
(primeira etapa do Método Canguru), com acolhimento e suporte à mãe, pai e família
e com o apoio para o contato pele a pele. É fundamental que a equipe
multiprofissional tenha conhecimento científico sobre o impacto positivo do método
Canguru nos resultados neonatais.

• Não pode haver o “responsável pelo canguru”. A Unidade Neonatal deve implantar
essa lógica de assistência. É um processo de trabalho.

• Não é para acreditar, é para estudar e incorporar às práticas assistenciais. É um
cuidado básico.
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Como garantir o leite materno 

Banco de Leite:

• Importância da interação da equipe do BLH com a equipe da Unidade Neonatal –
identificação de novas internações, mães que tenham dificuldade, escolha de leite
de doadora da mesma idade gestacional na impossibilidade de leite materno ou
pouco volume.

• Juntos traçar planos terapêuticos para as diferentes questões.
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Como garantir o leite materno 

Oferecer suporte à mãe:

• Esse tópico é fundamental e é um pilar do Método Canguru. Por isso, a implantação
do método contribui com uma série de processos que promovem o aleitamento
materno (nas metanálises sobre o Método Canguru o maior efeito é sobre o
aleitamento materno).

• Oferecer ordenha à beira do leito ou no banco de leite – onde a mãe se sentir melhor.
Estudos demonstram que a melhor performanceé quando a mãe está ao lado do
filho.

• Acesso livre à Unidade Neonatal. Rede social de apoio.
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A equipe e os gestores devem ter conhecimento de que garantir

o aleitamento materno é uma boa prática de prevenção de dano

(na internação na Unidade Neonatal e ao longo da vida adulta).

Trabalhar os processos assistenciais com base na melhor

evidência científica.
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