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Objetivo:  Administrar  pequenas quantidades de colostro diretamente na cavidade 
oral do RN o mais precocemente possível, mesmo nos RN em jejum. 
Setor: Unidade de Internação Neonatal Agente(s): equipe de 

Enfermagem
1. CONCEITO

Consiste  em  uma  terapêutica  indicada  para  recém-nascidos  pré-termo,  sendo 

necessário administrar pequenas quantidades de colostro na cavidade oral do RN a 

cada 2, 3 ou 6 horas, conforme a prescrição médica e de acordo com a produção de 

leite materna. O volume administrado não deverá exceder 1ml.  

Colostro é uma substância clara, secretada pelas mamas já nas primeiras horas após 

o  parto.  Dentre  seus  benefícios  estão  o  grande  teor  de  proteínas,  o  alto  valor 

energético,  além  de  contém  mais  anticorpos  e  células  brancas  do  que  o  leite. 

Também é laxativo e auxilia a eliminação do mecônio, o que favorece a saída da 

bilirrubina, evitando a icterícia.



2. MATERIAIS NECESSÁRIOS

1. Luvas de procedimento;

2. Colostro materno ordenhado e armazenado adequadamente em seringa de 1ml. 

3. ETAPAS DO PROCEDIMENTO

1. Realizar a lavagem das mãos;

2. Organizar os materiais necessários;

3. Utilizar álcool em gel para higiene das mãos;

4. Orientar a mãe e o pai do RN sobre o procedimento;

5. Calçar luvas de procedimento;

6. Administrar lentamente o colostro diretamente da seringa na cavidade oral do RN, 

com a  maior  gentileza  possível  para  não  perturbar  o  RN.  Atenção:  administrar 

metade do volume prescrito no vestíbulo bucal direito e a outra metade no esquerdo;

7. Realizar lavagem das mãos;

8. Realizar registros de enfermagem no prontuário, carimbar e comunicar alterações 

à enfermeira e ao médico.

4. PARTICULARIDADES E INTERCORRÊNCIAS

-  RN  deverá  se  manter  monitorizado  com  oximetria  de  pulso  durante  o 

procedimento e devem ser registradas intercorrências;

-  Sempre  orientar  a  mãe  sobre  ordenha  adequada  das  mamas,  bem  como 

armazenamento do colostro;

-  Seguindo a  prescrição médica  diária,  mesmo com o início da nutrição  trófica, 

deverá ser mantida a utilização do colostros nos primeiros 4 dias por via oral, até 

que tenha  terminado o seu estoque (ou seja,  colostro previamente congelado ou 

resfriado no Lactário);

- RNs em ventilação mecânica também podem receber a colostroterapia. 
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