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Introduccién: la falla en el crecimiento post natal es frecuamteecién nacidos
prematuros < 1500gr al nacimiento.¢los aportes ricak y proteicos
recomendados por el Comité de Nutricién de la AmadeAmericana de Pediatria
(AAP) para los recién nacidos de muy bajo peso (BRMdados precozmente
permiten disminuir el retraso de crecimiento extdno, suponiendo que estos
son suficientes para lograr un crecimiento aprogimnal del feto intra Utero.
Obijetivos: Evaluar el efecto de un Protocolo de alimentagidetoz e intensivo
en RNMBP, en comparaciéon con un control historsmire: 1- Disminucién del
retraso del crecimiento extrauterino a las 40 sasae edad post- concepcional
(percentilo <10) 2- El crecimiento post natal, &gmrtes calérico-proteicos y sus
déficits con respecto a las recomendaciones de A®.ADisefia cohorte
prospectiva con control histéricMétodo: se incluyeron todos los recién nacidos
> 750 g y< 15009 que no presentaron malformaciones congenitmfecciones
intrauterinasIntervencién: aportes: enterales de leche humana y/o férmula
para prematuros desde el primer dia de vida, paarde aminoacidos desde el
ingreso comenzando a 1,5 g/kg/d, con incrementosod de 0.5 g/k. hasta un
aporte de 4 g/kg/dia .Glucosa, comenzando con §/&gimin. y aumento segun
glucemia, hasta 13 mg/kg/min. Lipidos a partir ds P4 hs a 0.5 g/kg e
incrementos de 0,5 g/kg/dia hasta 3,5 g/kg/dia,(rsegrigliceridemia.
.ResultadoslLa implementacion de un protocolo de intervencidntricional
redujo el riesgo de desnutricion postnatal ORa 3).086C95%0.019-0.20)
ajustado peso de nacimiento percentilado, cortgojgfenatales , dias de ARM,
morbilidad .Los déficit caléricos-proteicos en lasmeras 4 semanas de vida
fueron significativamente menores en el grupo datgp <.001).Los nifios con
perimetro cefdlico menor al percentilo 3 a las 48manas, fueron
significativamente menos en el grupo tratado.(pEQ0 Conclusiéon La
implementacion de este programa nutricional prodma significativa reduccion

en la desnutricién post natal
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