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APRESENTAGAO

A colecéo “Alimento, Nutricdo e Saude” € um conjunto de dois volumes que tem
como foco principal pesquisas em diversas areas da Nutricdo as quais compdem seus
capitulos. Esse primeiro volume abordara de forma interdisciplinar artigos, pesquisas,
relatos de experiéncia e/ou revisdes da literatura que transitam nos varios caminhos da
Nutricdo e da Saude.

O objetivo central dessa obra composta em dois volumes, foi apresentar de forma
categorica e clara estudos relevantes desenvolvidos em inumeras instituicdes de ensino
e pesquisa do Brasil. Em todos esses artigos devidamente selecionados a linha de base
foi 0 aspecto relacionado a composicao de alimentos, microbiologia, farmacologia, saude
basica, fabricacdo de alimentos enriquecidos, manejo clinico ambulatorial e hospitalar e
areas correlatas. O avanco da transicao nutricional onde as pessoas costumam consumir
mais produtos industrializados e a reducdo da ingestdo de alimentos in natura e os
minimamente processados, contribuem para o aumento no desenvolvimento de doencas
crOnicas nao transmissiveis.

Temas relevantes e diversos sdo, deste modo, discutidos aqui neste volume com
0 objetivo de estabelecer e consolidar o conhecimento de discentes, docentes e todos
aqueles que de alguma forma se interessam pela saude e pela pesquisa relacionadas a
area de alimentos e nutricdo. Esse volume traz trabalhos atuais, com tematicas diversas
que contribuirdo para o aprendizado e para a pratica clinica de profissionais nutricionistas
e da area da saude em geral.

Deste modo, o conjunto de obras Alimento, Nutricao e Saude apresentam o resultado
de diversas pesquisas, bem fundamentadas nateoria, produzidas por docentes e discentes
dos variados graus. Sabemos o0 quao importante é a divulgacao da literatura cientifica,
por isso torna-se evidente porque a editora escolhida foi a Atena Editora, a qual é capaz
de oferecer uma plataforma segura, didatica e confiavel para todos os pesquisadores que
queiram divulgar os resultados de seus trabalhos.

Boa leitura!

Anne Karynne da Silva Barbosa
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CAPITULO 8

CARACTERIZACAO DA TERAPIA NUTRICIONAL
ENTERAL EM IDOSOS INTERNADOS EM UM
HOSPITAL GERAL PARTICULAR NA CIDADE DE
CAMPOS DOS GOYTACAZES/RJ

Data de aceite: 01/08/2020
Data de submissdo: 19/06/2020
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RESUMO: INTRODUCAO: Algumas condicdes
clinicas e alteragbes fisioloégicas naturais do
envelhecimento podem exigir a escolha de
uma via alternativa para alimentacéao. A terapia
nutricional enteral (TNE) &€ recomendada a
individuos que apresentem ingestao via oral
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insuficiente ou contraindicada. OBJETIVOS:
Verificar o perfil de idosos internados em uso de
TNE, avaliar o tipo de dieta enteral prescrita e
as necessidades calbérico-proteicas estimadas
dessesindividuos. METODOS: Foram coletados
dados de fichas de acompanhamento em terapia
nutricional de pacientes idosos internados
em hospital geral particular. RESULTADOS: A
amostra foi composta por 149 idosos, sendo
50,3% do género feminino, com idade média
de 81+9,76 anos. O tempo de TNE variou 4
a 230 dias. A principal indicacdo de TNE foi
o rebaixamento do nivel de consciéncia, as
patologias mais prevalentes foram as doencas
neurolégicas, 38,3% (n=57), seguidas das
cardiovasculares, 28,9% (n=43). A necessidade
caldrica estimada variou entre 18 e 31,5 kcal/
kg/dia, ja a necessidade proteica foi de 0,8-1,2
g de proteina/kg/dia. A administracéo de dieta
via sonda naso/oroentérica (85,9%) foi superior
a gastrostomia (14,1%). Das 4185 prescricdes
dietoterpicas contabilizadas, 68 (1,62%) eram
de dieta zero, sendo as féormulas poliméricas
hipercaléricas/normoproteicas, (0,87%) e as
poliméricas especificas para controle glicémico
(34,8%.), respectivamente, as com menor e
maior nimero de prescricdes. CONCLUSAO:
Observou-se que as alteragdes neuroldgicas
foram predominantes no que tange a indicacao
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da TNE, sendo esta terapéutica utilizada de modo prolongado nos idosos avaliados. Cabe
ressaltar, que o longo periodo de hospitalizacdo tem impacto direto no estado nutricional,
logo o0 conhecimento das variaveis inerentes ao envelhecimento e das condic¢des clinicas do
paciente sdo fundamentais para a definicdo de uma conduta nutricional adequada.
PALAVRAS-CHAVE: Envelhecimento, terapia nutricional, hospitalizagcéo, dieta enteral.

ABSTRACT: INTRODUCTION: Some clinical conditions and natural physiological changes
of aging may require the choice of an alternative route for food. Enteral nutritional therapy
(ENT) is recommended for individuals who have insufficient or contraindicated oral intake.
OBJECTIVES: To verify the profile of elderly patients hospitalized using NET, to evaluate the
type of enteral diet prescribed and the estimated caloric-protein needs of these individuals.
METHODS: The data were collected from follow-up forms in nutritional therapy for elderly
patients admitted to a private general hospital. RESULTS: The sample consisted of 149
elderly people, 50.3% female, with an average age of 81 + 9.76 years. TNE duration varied
from 4 to 230 days. The main indication for NET was a decrease in the level of consciousness,
the most prevalent pathologies being neurological diseases, 38.3% (n = 57), followed by
cardiovascular diseases, 28.9% (n = 43). The estimated caloric requirement varied between
18 and 31.5 kcal/kg/day, whereas the protein requirement was 0.8-1.2 g of protein/kg/day.
The administration of a diet via a naso / oroenteric tube (85.9%) was superior to gastrostomy
(14.1%). Of the 4185 dietary prescriptions recorded, 68 (1.62%) were of a zero diet, with the
hypercaloric / normoprotein polymeric formulas the less prescribed (0.87%) and the specific
polymeric for glycemic control (34.8%.), the most ones. CONCLUSION: It was observed
that neurological changes were predominant with regard to the indication of NET, with this
therapy being used for a long time in the elderly evaluated. It is worth mentioning that the long
period of hospitalization has a direct impact on the nutritional status, so the knowledge of the
variables inherent to aging and the clinical conditions of the patient are fundamental for the
definition of an appropriate nutritional management.

KEYWORDS: Aging, nutritional therapy, hospitalization, enteral diet.

11 INTRODUCAO

Os idosos utilizam os servigos hospitalares de maneira mais intensiva que os demais
grupos etarios, o que envolve maiores custos, implica em tratamentos de duragcdo mais
prolongada e uma recuperacao mais lenta e complicada (SIQUEIRA et al., 2004)

O processo de envelhecimento é marcado pelo declinio das fun¢des orgéanicas e
da capacidade funcional do individuo, bem como pela maior a suscetibilidade a diversas
doencas e o maior risco de morte. Diante da crescente prevaléncia de disturbios nutricionais
no idoso, torna-se essencial o conhecimento das alteragbes na composicao corporal e
das mudancas fisiolégicas que ocorrem nessa populacdao (SANTOS; MACHADO; LEITE,
2010; MUNDI et al, 2018)
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Algumas alteragbes fisiolégicas inerentes ao envelhecimento que podem afetar
negativamente o estado nutricional do individuo. A fungcdo/saude oral prejudicada (como
xerostomia e perda de elementos dentarios), as alteracbes de olfato e de paladar,
favorecem a perda do apetite e a dificuldade de mastigacéo e degluticdo, causando, a
reducéo da ingest&o alimentar (HEDMAN; NYDAHL; FAXEN-IRVING, 2016)

A TN é uma ferramenta de suma importancia para a recuperacdo do estado
nutricional de individuos hospitalizados. A avaliagdo e intervencéo nutricional precoces,
permitem a definicdo de medidas de prevencédo de agravos e reduzem a ocorréncia de
déficits nutricionais. O monitoramento das necessidades nutricionais dos pacientes deve
ser constante a fim de se garantir o acesso ao melhor que a TN pode oferecer. Contudo,
nao é incomum que a terapia nutricional sé seja iniciada quando a desnutricédo ja esteja
instalada (ROCHA; JORGE, 2011; ALVES; BORGES, 2019)

A terapia nutricional enteral (TNE) é caracterizada pela administracdo de uma
dieta liquida, constituida por macro e micronutrientes, através de sondas ou estomias
digestivas, em pacientes cuja a ingestao de alimentos por via oral esteja impossibilitada
ou contraindicada, mas que possuam trato digestivo funcionante (VASCONCELOQOS;
TIRAPEGUI, 2002).

2| OBJETIVOS

Verificar o perfil de idosos internados em uso de TNE, bem como identificar os tipos
de dieta enteral prescrita, a via de acesso utilizada e as necessidades calérico-proteicas
estimadas desses individuos.

31 METODOS

Para realizacdo deste estudo transversal e retrospectivo, foram coletados dados
de fichas de acompanhamento em terapia nutricional de pacientes idosos internados,
entre janeiro de 2016 a dezembro de 2018, em unidades de clinica médica e UTI de um
hospital geral particular do interior do estado do Rio de Janeiro. Os dados foram tabulados
e processados pelo programa Microsoft Office Excel 2010.

4 | RESULTADOS

A amostra foi composta por 149 idosos, 50,3% (n=75) mulheres e 49,7% (n=74)
homens, com idade entre 60 e 101 anos (81+9,76). O tempo de TNE variou 4 a 230
dias (28,6+29,6). Entre as indicacbes de TNE estavam: as alteracbes neuroldgicas, em
especial o rebaixamento do nivel de consciéncia (43%), a insuficiéncia respiratoria aguda,
com entubacédo orotraqueal (26,8%), a disfagia (24,2%), a presenca de gastrostomia
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(4,7%) e os procedimentos cirurgicos (1,3%).

As patologias pregressas mais relatadas foram as doencas as cardiovasculares,
43,6% (n=65), neurolbgicas, 23,8% (n=35), as endocrinometabdlicas, 22,8% (n=34) e
as pulmonares, 22,8% (n=34). O peso médio dos pacientes foi de 65kg. A necessidade
calérica estimada variou entre 18 e 31,5 kcal/kg/dia, sendo a oferta calérica média de
1672+284,5 kcal/dia, jA a necessidade proteica estimada foi de 0,81-1,52g/kg/dia e a
oferta proteica média foi de 78+16,5g/dia; resultando em uma necessidade média diaria
de 25,8kcal/kg e 1,2 g de proteina/kg.

Ainstituicao utiliza apenas formulag¢des enterais industrializadas, em sistema fechado,
administradas continuamente em 20h (12-08h) por bomba de infusdo. Quanto a via de
acesso, a sonda naso/oroentérica (85,9%) foi superior a gastrostomia (14,1%). Foram
contabilizadas 4185 prescricdes dietoterapicas, 68 (1,62%) eram de dieta zero. Com
relacdo as formulas enterais, as menos prescritas foram as poliméricas hipercal6ricas/
normoproteicas, 0,87%; e as mais prescritas, as especificas para controle glicémico,
34,8%.

51 DISCUSSAO

Na amostra estudada, assim como em outros estudos, houve um discreto predominio
do sexo feminino, 50,3% (SIQUEIRA et al., 2004; GRACIANO; FERRET]I, 2008; RABELO
et al., 2010; HEDMAN; NYDAHL; FAXEN-IRVING, 2016; BRASIL; CORDOVA, 2019;
MENEZES; FORTES, 2019;). Durante o periodo do estudo, os idosos representavam
84,2% (n=149), do total de pacientes em terapia nutricional enteral (n=177), o que ja era
esperado, visto que individuos nessa faixa etaria, geralmente, sédo hospitalizados com maior
regularidade, utilizam o suporte nutricional enteral com maior frequéncia e permanecem
mais tempo internados (ROCHA; JORGE, 2011). O crescimento da populacao geriatrica e
o seu perfil de morbidade e mortalidade tém aumentado a demanda por uma assisténcia
a saude que seja especializada, multidisciplinar e de alto custo. Logo, a assisténcia
hospitalar, deve ser organizada continuamente de modo a suprir as necessidades desse
publico (MIRANDA; MENDES; SILVA, 2016).

A evolucgéo clinica e o prognéstico de individuos hospitalizados sdo diretamente
influenciados pelo estado nutricional dos mesmos (ALVES; BORGES, 2019). Quanto maior
o tempo de internacédo, maior a possibilidade do paciente apresentar desnutricao, que por
sua vez, pode favorecer a ocorréncia de complicagdes, prolongar sua hospitalizacdo e
aumentar a morbimortalidade (FRANCO; MORSOLETTO, 2012; SHIN et al., 2018).

A baixa ingestéo oral é uma condicdo comum durante a internacdo podendo ser
provocada pela doenca de base, pela presenca de dores, nauseas, vémitos, ansiedade,
disfagia, depressao; pela incapacidade funcional e/ou por tratamentos agressivos, como
cirurgias, quimio e/ou radioterapia. O suporte nutricional € fundamental no tratamento de
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pacientes hospitalizados (SILVA et al, 2017).

A TNE apresenta-se como uma alternativa para garantir o aporte adequado de
nutrientes e energia. Quando iniciado precocemente e de forma adequada, o suporte
nutricional auxilia na recuperagao do paciente, visto que melhora a resposta imunolégica,
reduz a incidéncia de infec¢cdes hospitalares; auxilia na cicatrizacdo de feridas,
diminui as complicac¢des clinicas, bem como reduz o tempo de internagdo, o numero de
Obitos e os custos da internacdo (FRANCO; MORSOLETTO, 2012; HEDMAN; NYDAHL;
FAXEN-IRVING, 2016; SILVA et al, 2017)

Cerca de 60% das indicacbes TNE foram decorrentes do rebaixamento do nivel
de consciéncia e da disfagia, situagdes clinicas que constituem eventos adversos
comumente observados nas patologias mais citadas no grupo avaliado, como as doencgas
cardiovasculares, representadas principalmente pelo acidente vascular encefalico (AVE)
(15%), e as desordens neuroldgicas/demenciais, como Alzheimer (15,4%) e Doenca de
Parkinson (8,1%), resultados que corroboram com dados da literatura.

Ao avaliarem evolucgao clinica e nutricional de idosos em uso de terapia nutricional
enteral domiciliar, Menezes e Fortes (2019) também observaram o AVE (31%) e as doencas
demenciais (26%) como as morbidades mais recorrentes. No estudo de Graciano e Ferreti
(2008), que verificou a prevaléncia de nutricao enteral em idosos internados na UTI, o
rebaixamento do nivel de consciéncia (97,3%) e insuficiéncia respiratéria (80%) foram
0s principais motivos de passagem de sonda. Ja no trabalho de Brasil e Cérdova (2019),
100% dos participantes apresentavam alguma desordem neurolégicas.

O gasto energético em repouso (GER) geralmente diminui com o envelhecimento,
sobretudo por conta da redugcédo da massa corporal livre de gordura. As avaliagbes do
GER em idosos saudaveis e doente indicaram gasto aproximado de 20 kcal/kg/dia. Se
a reducdo da atividade fisica/mobilidade, reduz o requerimento energético em idosos
doentes, condi¢bes inerentes a doenca, como inflamacao, febre e efeitos de drogas, podem
aumenta-lo. Sugere-se que a oferta energética minima para idosos doentes seja de 27-30
kcal/kg, sendo sempre necessarios ajustes individuais considerando fatores relevantes
como sexo, estado nutricional e condicéo clinica do paciente, bem como o objetivo do
suporte nutricional, a aceitacdo e tolerancia da intervencao nutricional (VOLKERT et al,
2019)

Na impossibilidade do uso da calorimetria indireta, o método padrdo ouro para a
avaliacao do GER de pacientes criticos, a regra de bolso tem se demonstrado superior ao
uso de equacdes preditivas mais complexas. Nestes pacientes, a ado¢do de uma TN mais
agressiva nos primeiros dias tem se correlacionado com a piora do desfecho, portanto é
recomendado iniciar a TN com uma oferta energética reduzida, entre 15-20 kcal/kg/dia e
progredir para 25-30 kcal/kg/dia apés o quarto dia (CASTRO et al., 2018).

O aumento da demanda proteica decorrente do catabolismo gerado por condi¢oes
inflamatérias, a reducdo da captacao muscular de aminoacidos da dieta, a resisténcia

Alimento, Nutricdo e Saude Capitulo 8




anabdlica, a reducao da sinalizagdo anabdlica para sintese proteica, a menor capacidade
digestiva e a ingestéao alimentar diminuida s&o alguns dos fatores que contribuem para o
aumento das necessidades proteicas em idosos (GONCALVES et al., 2019).

A Diretriz da BRASPEN de Terapia Nutricional no Envelhecimento (2019) recomenda
a oferta de 1,0 a 1,5 g de proteina/kg/dia ajustada individualmente com base no estado
nutricional, nivel de atividade fisica, presenca e tipo de patologia, e o0 grau de catabolismo
relacionado a doenca.

O peso médio estimado ou referido foi utilizado para calculo das necessidades
energéticas e proteicas dos pacientes por regra de bolso. A necessidade calérica média
estimada foi de 25,8+ 2,01kcal/kg/dia, ja a proteica foi de 1,2+0,1g de proteina/kg/
dia, valores adequados ao proposto pela literatura. Todas as estimativas foram feitas
individualmente, considerando o diagnéstico, gravidade da doenca e estado clinico do
paciente, o que pode explicar a variacdo dos valores obtidos pelos calculos.

A gastrostomia percutanea é recomendada a pacientes idosos com bom prognéstico
que necessitam de NE por um periodo prolongado, superior a quatro semanas (VOLKERT
et al, 2019). Com relagao a via/dispositivo de acesso, a mais utilizada foi a sonda naso/
oroentérica (85,9%). Em um terco dos casos nos quais foi usada a gastrostomia (14,1%,
n=21), o dispositivo ja havia sido instalado previamente a internagao. A prevaléncia de
pacientes gastrostomizados foi superior no estudo Brasil e Cordova (2019), 42,1%, o que
pode estar associado, embora nao tenha sido reportado o tempo de uso de NE, ao fato de
se tratar de um publico que realiza acompanhamento nutricional em ambulatério apés alta
hospitalar, cuja a Unica fonte de alimentagao é a dieta enteral, sugerindo o uso prolongado
de mesma.

Considerando o papel crucial da NE na prevencédo e tratamento de deficiéncias
nutricionais e na otimizacéo da recuperagao do paciente, a selegcdo da formulagéo ideal
para cada situacao clinica torna-se fundamental para que as metas sejam alcancas
(CARDOSO; PRATES; ANASTACIO, 2018). Embora haja uma ampla variedade de
formulacdes enterais comercializadas atualmente, a utilizacdo de produtos especificos, por
uma simples correlagdo com um diagndstico médico, pode néo resultar na administracao
de um suporte nutricional apropriado. Portanto, a avaliacao fisica e nutricional, a verificagcao
de anormalidades metabdlicas, a avaliacdo da fungéo gastrointestinal, a condi¢&o clinica
geral e os objetivos da TN s&o determinantes na selecédo do produto mais adequado a
cada paciente (BANKHEAD et al., 2009)

Um plano de assisténcia nutricional bem delineado também deve contemplar a
avaliacdo da indicacgéo clinica de NE, a estimativa das necessidades de macronutrientes,
fluidos e micronutrientes; a definicao da férmula, considerando complexidade e fonte
de nutrientes, densidade calérica, osmolaridade/osmolalidade; a escolha da via de
administracdo mais adequadas; a identificacédo de barreiras a tolerancia, com avaliagcao
da capacidade digestiva e absortiva, estado metabdlico e da estabilidade hemodinamica
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do paciente a prevencdo e/ou melhoraria de possiveis eventos adversos, incluindo
intoleréncia gastrointestinal e disturbios metabdlicos. O atendimento desses requisitos
exige a compreensao completa da condi¢céo geral do paciente (BANKHEAD et al., 2009;
CARDOSO; PRATES; ANASTACIO, 2018)

Do total de prescricbes dietoterapicas contabilizadas (n= 4185), apenas 1,62%
(n=68) eram de dieta zero, sinalizando que a interrupcédo da NE seja por intercorréncias
relacionadas a tolerancia da dieta, para realizacédo de procedimentos ou por instabilidade
clinica foi pouco frequente, o que denota uma baixa ocorréncia de eventos adversos e a
tentativa de priorizar a manutenc&o do aporte nutricional.

Quanto ao tipo de dieta oferecida, como ja esperado, houve superioridade da
formulas poliméricas 85,8% e relacéo as oligoméricas. Entretanto, embora apenas 22,1%
dos pacientes tivessem histérico de diabetes, 35% receberam formulas especificas para
controle glicémico, sendo este o tipo de dieta mais prescrito.

Intercorréncia com muito comum, principalmente em pacientes criticos, a
hiperglicemia decorre da liberacdo de hormdnios contraregulatérios (corticosteroides e
catecolaminas) e de mediadores pro-inflamatérios (IL-1B, IL-6 e TNF-a) em resposta a
situacao de estresse organico, promovendo o aumento da producao hepética de glicose,
a resisténcia a insulina e piora a funcao das células beta. A administracdo de solucdes
glicosadas, corticosteroides exdégenos e vasopressores durante a internagdo podem piorar
este quadro (VIANA et al., 2014, SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2019).

A Diretriz da Sociedade Brasileira de Diabetes (2019) sugere que administracao
de formulas especificas para diabetes possa beneficiar individuos que cursem com
hiperglicemia por favorecer o controle glicémico e reduzir a necessidade de insulina.

As dietas enterais especificas para controle glicémico possuem menor teor de
carboidratos, entre 33 e 45%, com carboidratos de absorcédo lenta, em geral mix de
maltodextrina, polidis e dissacarideos, como a isomaltulose, que atenuam a resposta
hiperglicémica poOs-prandial; maior aporte de fibras e maior quantidade de &cidos
graxos, em especial os monoinsaturados (BROWN; ROEHL; BETZ, 2015; SOCIEDADE
BRASILEIRA DE DIABETES, 2015; CARDOSO; PRATES; ANASTACIO, 2018).

61 CONCLUSAO

A hospitalizacdo prolongada, comum na populagdo geriatrica, traz consigo o
aumento de risco de complicacdes e prejuizos ao estado nutricional, podendo impactar
negativamente na evolucéo clinica e o prognostico dos pacientes. A fim evitar resultados
indesejaveis associados a desnutricdo, a oferta de dieta enteral deve ser sempre
recomendada como estratégia de suporte nutricional em pacientes incapazes de atender
plenamente aos requisitos de energia e proteina por via oral. Destaca-se ainda que a
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condicédo clinica, o estado nutricional, a via de acesso e as metas da terapia nutricional

devem ser sempre consideradas na elaboragdo de um plano nutricional adequado.
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