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Introdução: A enterocolite necrosante (ECN) é uma das patologias mais graves e severas do trato gastrointestinal em recém-nascidos prematuros.

Objetivos: : O objetivo do presente estudo foi determinar a prevalência Enterocolite Necrosante em recém-nascidos prematuros e verificar o risco
independente da síndrome hipertensiva gestacional no desenvolvimento desta severa morbidade do período neonatal

Material e Métodos Foi realizado um estudo observacional prospectivo no qual foram incluídos todos os prematuros, com idade gestacional (IG)
entre 24 e 33 semanas e 6 dias, nascidos vivos e sem malformações graves na Unidade de Neonatologia do HMIB. Foram avaliados 239 RN no
período de janeiro de 2016 a 2017, ao longo da internação o desenvolvimento da ECN e a relação com patologias gestacionais e morbidades do
período neonatal , assim como os custos hospitalares.

Resultados: A ECN foi mais frequente nas gestantes com diagnóstico de pré-eclampsia / eclampsia e naqueles que levaram mais tempo para atingir
a dieta enteral plena. As alterações do fluxo sanguíneo das artérias umbilicais também se mostraram como associação para ECN. A análise da
associação entre a presença de PE e a ocorrência de ECN nos RN por meio de regressão binária logística não mostrou a PE como um valor isolado
para ECN (RR=2,84; IC95% 1,0 – 2,1; p=0,06). Chama atenção o elevado custo da internação hospitalar dos RN que desenvolvem ECN superando
em 67,3% os gastos em relação ao RN que não desenvolve ECN.
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Conclusão: Concluímos que à ECN em neonatos prematuros é um
desfecho grave e caro, estão relacionados ao maior tempo de
internação, maiores custos , aumento do tempo de suporte ventilatório
(ventilação mecânica e CPAP nasal) e aumento do risco de retinopatia
da prematuridade. Os RN mais prematuros e com menor peso são os
maiores acometidos.

Contato: Marta David Rocha de Moura

email: mdavidrocha@yahoo.com.br

Unidade de Neonatologia HMIB

mailto:mdavidrocha@yahoo.com.br

