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APRESENTACAO

Caro leitor, temos o privilégio de anunciar a continuidade da obra “Inovacéo
Tecnolégica e o Dominio das Técnicas de Investigacao na Medicina”, através de trés novos
volumes contendo informacgdes relevantes e estudos cientificos no campo das ciéncias
médicas e da saude, desenvolvidos de forma aplicada e fundamentada por docentes e
discentes de diversas faculdades do nosso pais.

Sabemos que novos valores tém sido a cada dia agregados na formagéo do
profissional da saude na forma de contetdo técnico que sédo fundamentais para a pesquisa,
investigacdo e desenvolvimento. Portanto com a sequencia deste conteido queremos
reforcar a importancia de que académicos e profissionais da saude participem cada vez
mais dos processos de inovagéo e desenvolvimento.

As novas ferramentas tecnolégicas em saude sdo uma realidade nos hospitais e
laboratérios médicos, consequentemente, o aumento da utilizagdo da biotecnologia nas
pesquisas clinicas, ensaios, teses, desenvolvimento de produtos é dindmica e exige
cada vez mais do profissional. Deste modo, a disponibilizacdo de trabalhos atuais dentro
desse contexto favorece conhecimento e desenvolvimento critico do leitor que podera
encontrar neste volume informacgdes relacionadas aos diversos campos da medicina com
uma abordagem multidisciplinar e metodologicamente adaptada ao momento de evolucéo
tecnologica.

Portanto, a obra “Inovacdo Tecnologica e o Dominio das Técnicas de Investigacéo
na Medicina - 3” contribui com o conhecimento do leitor de forma bem fundamentada e
aplicavel ao contexto atual. Compreendemos que a divulgacao cientifica € fundamental
para o desenvolvimento e avango da pesquisa basica em nosso pais, por isso destacamos
também a importancia da Atena Editora com estrutura capaz de oferecer uma plataforma
consolidada e confiavel para académicos, docentes e profissionais da saude.

Desejo a todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Os pacientes internados na UTI sdo
alvo de uma gama de alteragbes endodcrino-
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metabdlicas e imunoldgicas que contribuem para
o aumento de suas necessidades nutricionais,
0 que torna necessario uma dietoterapia
eficaz. Contudo, frequentemente o volume
prescrito ndo € infundido efetivamente devido
a circunstancias da rotina hospitalar. Assim o
trabalho tem o objetivo de identificar o percentual
médio de volume infundido inadequado
das dietas via sonda enteral em pacientes
internados na UTI de um hospital terciario em
um periodo de doze meses entre 2018 e 2019.
Estudo retrospectivo e transversal, realizado
por meio da coleta de dados secundérios de
indicadores de qualidade da unidade hospitalar
que quantificam o percentual médio mensal do
volume infundido inadequadamente e possiveis
causas. A amostra contou com dados da dieta
de pacientes recebendo terapia nutricional
enteral exclusiva, excluindo dieta zero e outras
vias de administracdo da dieta (via oral e
parenteral). Conforme os resultados observou-
se uma infusdo do volume inadequada em
41,6% entre esses 12 meses, superior a meta
(<20%), correspondendo a uma média de 68,6
dietas ndo administradas corretamente por
més. Entre os principais motivos destacam-se
principalmente a auséncia de relato pela equipe
de enfermagem (39,2%), seguido de exames e
procedimentos cirargicos (19,1%), extubagao
(8%), ocorréncias na sonda (8%), diarreia (7,5%)
e émesel/estase (9%). Diante deste cenario,
é relevante o estabelecimento de protocolos
e guias para padronizagdo de condutas, bem
como o treinamento permanente e continuado
das equipes de assisténcia. Assim, & possivel
um maior preparo e conscientizacdo sobre a
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importancia da terapia nutricional, favorecendo uma politica de assisténcia em saude de
qualidade, eficiente e eficaz.
PALAVRAS-CHAVE: Terapia nutricional; Indicador de qualidade; Terapia intensiva.

ADEQUACY OF ENTERAL NUTRITIONAL THERAPY IN AN INTENSIVE
THERAPY UNIT: PRESCRIBED VOLUME X INFUSED

ABSTRACT: Patients admitted to the ICU are the target of a range of endocrine-metabolic
and immunological changes that contribute to the increase in their nutritional needs, which
makes an effective diet therapy necessary. However, the prescribed volume is often not
effectively infused due to routine hospital circumstances. Thus, the work aims to identify the
average percentage of inadequate infused volume of diets via enteral tube feeding in patients
admitted to the ICU of a tertiary hospital in a period of twelve months between 2018 and
2019. Retrospective and cross-sectional study, carried out through the collection secondary
data from hospital unit quality indicators that quantify the average monthly percentage of the
volume infused inappropriately and possible causes. The sample included data on the diet of
patients receiving exclusive enteral nutritional therapy, excluding zero diet and other routes
of diet administration (oral and parenteral). According to the results, an inadequate volume
infusion was observed in 41.6% between these 12 months, higher than the target (<20%),
corresponding to an average of 68.6 diets not properly administered per month. Among the
main reasons, the absence of reports by the nursing team (39.2%), mainly followed by exams
and surgical procedures (19.1%), extubation (8%), occurrences in the enteral tube feeding
(8%), diarrhea (7.5%) and emesis / stasis (9%). In view of this scenario, it is relevant to
establish protocols and guides for the standardization of conduct, as well as the permanent
and continuous training of assistance teams. Thus, greater preparation and awareness of the
importance of nutritional therapy is possible, favoring a quality, efficient and effective health
care policy.

KEYWORDS: Nutritional therapy; Quality indicator; Intensive therapy.

11 INTRODUGAO

Os pacientes criticos sdo caracterizados por possuir “risco iminente de perder a
vida ou funcao de 6rgaos, bem como fragil condicéo clinica” (BRASIL, 2011), necessitando
de um rigoroso acompanhamento para recuperacgao e reabilitacdo em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) (SANTOS; VIANA, 2016).

Estes individuos sofrem um processo chamado alostase, ou seja, uma série
de respostas endoécrinas, metabdlicas e imunolégicas a fim de garantir o equilibrio do
organismo (LOSS et al., 2017). Quanto maior a complexidade do quadro, maiores séo
as alteracdes metabdlicas e com isso maior sera a necessidade de altos cuidados e uma
permanéncia hospitalar mais prolongada (ANJOS JUNIOR et al., 2017).

O estresse patologico leva ao aumento do metabolismo basal, culminando para a
elevagdo das necessidades nutricionais. Diante do cenério hospitalar e todos os fatores
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que levam a uma alimentagéo ineficaz, o uso da terapia nutricional enteral contribui
retardando e prevenindo o processo catabdlico, além de restabelecer o estado imunolégico
e metabolico do paciente (ASSIS et al., 2016).

Por tras da infusdo de uma dieta existe todo um célculo para que as demandas
proteico-energéticas sejam supridas, além de micronutrientes essenciais para a manutencao
da vida. Consensos internacionais como a da Sociedade Americana de Nutricdo Enteral e
Parenteral (ASPEN) e Sociedade Europeia de Nutricdo Enteral e Parenteral (ESPEN) que
norteiam a conduta nutricional por meio de suas diretrizes, preconizam uma dieta adequada
ao minimo em 80% das necessidades a fim de garantir os beneficios por muitos elencados
(MC CLAVE et al., 2016; SINGER et al., 2019).

Para que isso seja possivel, o volume prescrito, que representa o total energético que
0 paciente precisa haquela etapa da internagéo, necessita ser totalmente infundido, obtendo
uma assisténcia nutricional de qualidade (MENDONCA; GUEDES, 2018). Contudo, fatores
como intercorréncias no trato gastrointestinal, jejum para exame e procedimentos cirargico
e demais problemas logisticos hospitalar acabam por interferir no volume administrado
(GONCALVES et al.,2017).

Assim sendo, como apontam Martins e seus colaboradores (2017), pode ser
observado um déficit nutricional que culminara em um comprometimento no estado
nutricional, processo inflamatoério acentuado, maior tempo de hospitalizagdo, aumento da
taxa de Obito e custos a saude publica (SINGER et al., 2019). Sabendo disso, o intuito do
presente trabalho foi analisar a taxa de infus@o da dieta em relagdo com que foi prescrito,
identificando possiveis inadequacdes e causas que levaram a tal.

21 METODOLOGIA

Estudo transversal e retrospectivo de abordagem quantitativa realizado com dados
secundarios de indicadores de qualidade da Unidade de Terapia Intensiva de um hospital
terciario de Campo Grande - MS.

Foram analisadas as dietas num periodo de dozes meses entre 2018 e 2019,
sendo coletado o niumero de pacientes recebendo dieta enteral, nUmero de pacientes
do sexo feminino, masculino e respectivas idades. Além disso foi coletado o niUmero de
dietas com volume infundido inadequado e as possiveis causas: Auséncia de relato da
equipe de enfermagem; Procedimento cirdrgico/ Exames; Extubagao/Intubacéo; Diarreia;
Estase/Emese; Ocorréncias na sonda naso-enteral; Outras intercorréncias gastrointestinal
(Distensdo, hemorragia digestiva, melena) e Outros (instabilidade hemodinamica,
instabilidade respiratéria, parada cardio-respiratéria, teste de respiracdo espontanea).

Os numeros foram quantificados e dispostos em planilha de Excel, de acordo com
cada més. Foi calculado o percentual de dieta com volume infundido inadequado em
relacdo ao numero absoluto, estabelecendo como meta valores <20%, além do percentual
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representante das possiveis causas de inadequacédo. Por fim foi realizado a média do
numero de pacientes recebendo dieta enteral ao longo dos doze meses, média de pacientes
do sexo feminino, masculino, média da idade dos pacientes e a média geral do percentual
de dietas inadequadas.

Conforme o padrdo do hospital, todos os pacientes em questdo recebiam dieta
industrializada via sonda naso-enteral por meio gravitacional sem o uso de bomba de

infusdo, sendo excluidas dietas via parenteral, via oral e via mista.

31 RESULTADOS
A partir da anélise dos dados foram observadas cerca de 1977 dietas em doze

meses, uma média de 165 dietas ofertadas por més, bem distribuido em pacientes do sexo
masculino (81,8%) e feminino (82,9%) com uma média de idade de 51+7,4 anos (Tabela 1).

SEXO
MES FEMININO MASCULINO IDADE
N (%) N (%)
GERAL 995 (82,9%) 982(81,8%) 51,085(7,4)
Més 1 78 (43,3%) 102 (56,7%) 42,36 (+4,9)
Més 2 51 (39,5%) 78 (60,5%) 42,33 (+8,47)
Més 3 99 (54,7%) 82 (45,3%) 48,23 (+11,13)
Més 4 36 (29%) 88 (71%) 54,38 (+14,91)
Més 5 91 (58%) 66 (42%) 52,48 (+7,01)
Més 6 93 (44,7%) 115 (55,3%) 51,55 (+3,59)
Més 7 72 (48%) 78 (52%) 56,78 (£5,72)
Més 8 67 (41,3%) 95 (58,7%) 60,33 (+4,89)
Més 9 110 (66,3%) 56 (33,7%) 57,34 (+4,47)
Més 10 87 (60,4%) 57 (39,6%) 46,22(+7,82)
Més 11 125 (58,7%) 88 (41,3%) 44,12(+8,48)
Més 12 86 (52,8%) 77 (47,2%) 56,9 (+7,4)

Tabela 1. Caracterizagdo dos pacientes recebendo terapia nutricional enteral exclusiva na
Unidade de Terapia Intensiva de um hospital terciario entre 2018 e 2019.

Fonte: Autoria propria

Conforme a Tabela 2 foi observado que cerca de 41,6% das dietas possuiam
inadequagao do volume ofertado, estando acima do limite permitido (20%) tracado para
uma oferta minima de 80% das necessidades. Entre as causas para inadequacdo se
destacam principalmente a falta de registro de enfermagem e jejum para procedimentos

cirurgicos e diagnosticos (Tabela 3)
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MES

N° TOTAL DE DIETA

N° INADEQUAGCAO

% INADEQUAGAO

GERAL 1977 (Média:165) 823 (Média 68,6) 41,6%
Més 1 180 40 22,229%
Més 2 129 33 25,6%
Més 3 181 70 38,7%
Més 4 124 58 46,8%
Més 5 157 56 35,7%
Més 6 208 82 39,4%
Més 7 150 82 54,7%
Més 8 162 78 48,1%
Més 9 166 88 53%
Més 10 144 64 44,4%
Més 11 213 81 38%
Més 12 163 91 55,8%

Tabela 2. Relacéo de dietas com volume infundido inadequado em relagéo ao total de dietas

ofertadas por terapia nutricional enteral exclusiva.

Fonte: Autoria prépria

Causas da inadequacao % N

Emese/estase 8,97 69
Diarreia 7,52 63
Exame e cirurgia 19,08 159
Ocorréncias na sonda nasoenteral 7,86 65
Auséncia de relato pela enfermagem 39,18 327
Extubacao/intubagéo 8,02 63
Outras intercorréncias gastrointestinais™ 3,19 26
Outros™* 6,15 51

Tabela 3. Distribuicdo das causas para inadequacgéao do volume da dieta ofertada.

*Outras intercorréncias gastrointestinais: hemorragia digestiva, distensdo abdominal, melena

**Qutros: instabilidade hemodinamica, instabilidade respiratoéria, parada cardio-respiratoria, teste de
respiragdo espontanea. Fonte: Autoria propria.

41 DISCUSSAO

Os pacientes criticos possuem alto grau de catabolismo por altera¢cdes no organismo

sustentadas pelas reservas corporais, o que culmina a um comprometimento do estado

nutricional e torna o individuo suscetivel a desnutricédo (LOSS et al., 2017). Por sua vez,
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a desnutricdo consiste em uma das desordens metabdlicas mais acometidas no ambiente
hospitalar, favorecendo a mortalidade, maior tempo de internacéo, em ventilagdo mecénica
e piores prognostico (CEDERHOLM et al., 2016).

Com isso, a oferta de uma terapia nutricional adequada em quantidade e qualidade
tem potencial para evitar que a desnutricao se instale, bem como reverter o quadro. Contudo,
como entre os resultados encontrados, nem todos os pacientes recebem adequadamente a
dieta que lhe foi prescrita (ASSIS et al., 2016).

Pacientes que recebem proximo de 100% o volume calculado cursam com menor
taxa de complicagbes infecciosas, menor tempo de permanéncia e menor tendéncia de
mortalidade. Ao interromper a dieta, o paciente tem suas necessidades restringidas,
podendo contribuir para um tratamento clinico com complicacdées (MC CLAVE et al., 2009)

Foi observado que 51% das dietas possuiam volume infundido de maneira
inadequada, superando o limite de 20%. Consequentemente, dessa forma, as necessidades
nutricionais também n&o conseguiriam ser atingidas.

Entre os doze meses estudados, foi observado como principal fator para baixa
infusdo a falta de relato da equipe de enfermagem quanto a infusdo ou ndo da dieta
(39,18%). No estudo de Martins (2012) foi encontrado que 20% das dietas prescritas nao
foram infundidas, citando entre os fatores causadores problemas logisticos como este.
O fato de a equipe de enfermagem cuidar de praticamente todos os servicos dentro da
unidade acaba por sobrecarregar o servigo. Assim, entre os tantos afazeres considerados
mais primordiais como medicacé&o, banho, encaminhamentos para exames e outros, a
instalacéo de dietas muitas vezes é esquecida, ou ainda administrada porém néo relatada,
comprometendo a qualidade e confiabilidade do servigo.

Outro grande fator que levou a inadequacéo do volume ofertado foi a pausa da dieta
para exames e cirurgias, semelhante ao encontrado no trabalho de Machado (2014). O
trabalho cita 0 seguimento de protocolo de preparo, além de falhas como cancelamento, fila
de espera e demora para emissdo de resultado como determinantes para o atraso.

Passier et al., (2013) identificaram em seu estudo que ' dos exames e cirurgias
foram remarcados, além de registrarem suspenséao da dieta para doencgas especificas sem
justificacdo. Ao final do trabalho registraram 30 horas de jejum durante a hospitalizacao, o
que impactou negativamente em 7% nas necessidades nutricionais (PASSIER et al.,2013).

No trabalho de Posso et al., (2020) além do jejum por exames e procedimentos
(22,72%), € abordado também a inadequacéo da dieta por retirada de sonda (29,5%). Por
mais que, no presente estudo, tenham pouca representatividade (7,86%), ocorréncias na
sonda como obstrucédo e saida inadvertida contribuem para um atraso da reintrodugéo da
dieta por depender da confirmagdo de posicionamento apos realizagdo de raio-X. Com
isso, a logistica de outros setores do hospital deve ser considerada, podendo ultrapassar
periodos de 12h aguardando a liberagdo. (MACHADO, 2014).

Em trabalho realizado no mesmo hospital estudado, em 2015 e 20186, foi verificado
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que as metas nutricionais nao foram alcangcadas em decorréncia da interrup¢do da dieta
por estase, diarreia e outras intercorréncias no trato gastrointestinal, bem como jejum para
exames e procedimentos. Tais resultados pode contribuir na incidéncia de desnutricao e
aumento de morbimortalidade (OLIVEIRA; PONTES; ROSA, 2018).

No presente estudo a diarreia foi a causa da inadequagéo do volume em 7,52%
dos casos. No estudo de Simdes et al., (2017) em que a diarreia foi o principal motivo para
interrupcé@o da dieta, os autores reiteram a importancia da identificagdo da etiologia da
diarreia antes da suspensao da dieta, como o proprio uso de antibiéticos.

A criacdo e implementagcdo de protocolos e guias de condutas padronizados sao
essenciais em uma assisténcia nutricional de qualidade como barreiras de pontos criticos.
Além disso, 0 acompanhamento diario, treinamento permanente e continuado da equipe e
a presenca de uma Equipe Multidisciplinar de Terapia Nutricional (EMTN) atuam como uma
politica de gestdo de qualidade, garantindo ac¢des corretivas para um servico mais eficaz,
eficiente e otimizado, alinhando-se com as recomendacées das diretrizes (SIMOES et al.,
2017).

51 CONCLUSAO

Diante do exposto & possivel concluir a predominancia do volume infundido
inadequadamente entre as dietas analisadas, principalmente em decorréncia da falta de
informacado pela equipe de enfermagem, além de jejum para exame e intercorréncias
gastrointestinais.

Assim, aimplantacao de protocolos e indicadores, bem como capacitagéo continuada
da equipe para compreensdo da importancia da terapia nutricional e seus impactos na
evolugéo clinica do paciente é imprescindivel.

Com uma equipe capacitada, fatores de risco controlados, e um acompanhamento
diario é possivel identificar e por em pratica estratégias para reduzir as inconformidades e

criar novos habitos, favorecendo a uma dieta administrada de maneira mais eficaz.
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