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RESUMO: A alimentação oral pós-operatória é importante não
somente para o restabelecimento das condições imunológicas, nu-
tricionais e metabólicas, mas também psicológicas dos pacientes.
Conseqüentemente, sua introdução precoce no pós-operatório
poderá representar um benefício aos pacientes submetidos às ci-
rurgias eletivas laparotômicas colo-proctológicas. Com o objeti-
vo de avaliar-se a evolução clínica dos pacientes que receberam
alimentação precoce pós-operatória, realizou-se um estudo, pros-
pectivo e randomizado, em 25 pacientes submetidos à cirurgia
colorretal eletiva, com pelo menos uma anastomose intestinal.
Foram separados em dois grupos: o TARDIO (introdução da ali-
mentação pós-operatória somente após o término do íleo adi-
nâmico) com 13 pacientes, comparado ao PRECOCE (introdu-
ção da dieta oral no pós-operatório imediato, independente do
término do íleo pós-operatório) com 12 pacientes. Os resultados
obtidos nos dois grupos não diferiram estatisticamente (p >
0,05%) quanto à tolerância, à segurança e às complicações pós-
operatórias em relação ao dia do início da ausculta dos ruídos
hidroaéreos abdominais, ao dia da primeira evacuação pós-ope-
ratória e ao período de internação hospitalar. Dos seis pacientes
do grupo PRECOCE que tiveram vômitos pós-operatórios, três
necessitaram da suspensão da dieta oral durante 24 a 48 horas,
porém não alteraram as complicações pós-operatórias, compa-
rando-se os dois grupos. Concluiu-se que o grupo da alimentação
oral pós-operatória precoce apresentou, em sua maioria, boa to-
lerância e segurança, sem aumentar as complicações pós-opera-
tórias se comparado ao grupo da alimentação tardia.
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