DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL E INOVACAO

SIC

TEC

AS CHAVES PARA O SUCESSO PROFISSIONAL NO MERCADO ATUAL

ANALISE DA EFICACIA DOS SISTEMAS NUTRICAO ENTERAL E PARENTERAL
E SEU IMPACTO NA ESTADIA HOSPITALAR

ALINE CARNEIRO?;

) EMELLY DELICOSKI?:
DEBORA RAFAELLI DECARVALHO?

Centro de Ensino Superior dos Campos Gerais — Aline Carneiro ;
Centro de Ensino Superior dos Campos Gerais — Emelly Deicoski?;
Centro de Ensino Superior dos Campos Gerais — Débora Rafaelli de Carvalho?®;

RESUMO: Este estudo teve como objetivo principal avaliar de modo comparativo a eficiéncia
nutricional e impacto no tempo de internacdo de dietas enterais de sistema aberto e fechado e
parenterais. As pesquisas publicadas sobre o assunto nos dltimos 10 (dez) anos (2013-2023)
serviram de base para a elaboracdo deste trabalho. A andlise realizada através deste ensaio
evidenciou a complexa relacdo entre terapia nutricional enteral e parenteral com o tempo de
internacdo de pacientes hospitalizados, destacando os desafios e riscos associados com ambas
as abordagens. Ademais, ressalta-se a relevancia da coordenacdo eficaz das equipes
multiprofissionais na oferta precisa da dieta prescrita aos pacientes. Compreender que as dietas
hospitalares podem se associar a alta hospitalar pode contribuir para o aperfeicoamento dos
nutricionistas hospitalares e dos demais profissionais de salde que atuam em hospitais para o
aperfeicoamento na conduta com os individuos hospitalizados.
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ABSTRACT: The main objective of this study was to comparatively evaluate the nutritional
efficiency and impact on the length of hospitalization of open and closed enteral and parenteral
diets. Research published on the subject in the last 10 years (2013-2023) served as the basis for
the development of this work. The analysis conducted in this study highlighted the complex
relationship between enteral and parenteral nutritional therapy and the length of hospitalization
of hospitalized patients, emphasizing the challenges and risks associated with both approaches.
Furthermore, it underscores the importance of effective coordination among multidisciplinary
teams in delivering the prescribed diet to patients. Understanding that hospital diets can be
associated with hospital discharge can contribute to the improvement of hospital nutritionists
and other healthcare professionals working in hospitals to enhance their approach to
hospitalized individuals.
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INTRODUCAO

Mediante o desenvolvimento cientifico na nutricdo e em outras areas da saude, é factivel
que individuos incapazes de se alimentar via oral encontrem alternativas para sua nutricdo. A
relacdo entre a alimentacdo e o processo salde-doenca, principalmente em pacientes
hospitalizados, € crucial.

A Terapia Nutricional Enteral (TNE) trata-se da dieta fornecida por sonda para o0s
individuos que sdo impossibilitados de realizar a ingestdo das suas necessidades nutricionais
via oral (WAITZBERG, 2009, apud PAGNANI, MANIGLIA e NASCIMENTO, 2014). A
TNE permite que a alimentagéo seja aplicada diretamente no estdmago ou intestino delgado
garantindo que o paciente mantenha as exigéncias nutricionais do seu organismo até a sua
melhora. (SILVA, 2019). Existem duas formas de administrar a TNE, o sistema aberto e 0
fechado, compreender os dois modos de TNE é fundamental.

O sistema aberto (SA) é caracterizado pela manipulacdo completa e equilibrada do
conteddo nutricional de acordo com a prescri¢cdo do paciente, sendo posteriormente envasado.
Normalmente, as dietas enterais de sistema aberto estdo disponiveis na forma liquida ou em po,
devido ao processo de manipulacéo realizado pelos nutricionistas em seus nutrientes (BAXTER
e WAITZBERG, 2016, apud KURITA, DIAS e OLIVEIRA, 2022). Por outro lado, o sistema
fechado (SF) envolve dietas "prontas” para a administracdo ao paciente, eliminando a
necessidade de areas de preparo. Essas dietas sdo acondicionadas em recipientes
completamente herméticos (RIBOLDI et al., 2011; SILVA et al., 2012, apud FURTADO et al.,
2018).

Outra forma de administracdo nutricional se chama Terapia Nutricional Parenteral
(TNP), consiste na administracdo via intravenosa quando — por qualquer razdo - o paciente
estiver impossibilitado de suprir suas precisdes alimenticias através do sistema gastrointestinal;
(ACUNA e CRUZ, 2004 e GRAMLICH et al., 2004 apud HYEDA e COSTA, 2017). Em
concordancia com os resultados apresentados por Hyeda e Costa (2017), os pacientes que mais
usufruem do uso da terapia nutricional parenteral sdo os portadores de infecgdes e doencas
crénicas ndo transmissiveis (DCNT).

Com o intuito de compreender as implicacdes clinicas e elucidar a eficiéncia nutricional
das dietas enterais de sistema aberto e sistema fechado e parenterais no ambito hospitalar e de
investigar o impacto no tempo de internacdo de pacientes dependentes de nutricao artificia. O
objetivo deste estudo foi de realizar uma revisdo integrativa da literatura sobre eficiéncia
nutricional e impacto no tempo de internacdo de dietas enterais de sistema aberto e fechado e
parenterais, a fim de oferecer insights valiosos para a tomada de decis@es clinicas embasadas,
visando otimizar os cuidados nutricionais e a gestao hospitalar.

MATERIAL E METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa. A principal fonte de pesquisa
desse estudo foi a pesquisa bibliogréfica correspondente as investigagdes cientificas ja
publicadas sobre o tema. O fator de revisdo é compreendido na selecdo de estudos
anteriormente publicados sobre o tema e na interpretagdo das informagdes e resultados destes
além da contribuicdo para a fundamentagdo tedrica das pesquisas consultadas.



DESENVOLVIMENTO SUSTENTAVEL E INOVACAO

SIC.

TEC

AS CHAVES PARA O SUCESSO PROFISSIONAL NO MERCADO ATUAL

Os critérios de inclusdo de materiais cientificos nesta pesquisa foram: estudos realizados
entre 2013 e 2023, estudos que abordam o tema ou tema semelhante ao desta pesquisa, estudos
nacionais e internacionais, entre outros. As bases de dados utilizadas foram: PubMed, Scopus,
BDTD (Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes), Science Direct entre outros da
mesma relevancia para a busca de artigos e pesquisas que servem de apoio.

A exploracdo dos resultados obtidos nos trabalhos anteriormente publicados acerca do
tema serviu como paradigma para notar a eficiéncia das dietas enterais de sistema aberto e
fechado e parenterais e o nivel de interferéncia destas no tempo de interna¢do dos pacientes
com o intuito de atingir o objetivo geral desta reviséo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com Santos e Aradjo (2019), em dietas enterais de sistema aberto, o aporte
proteico influencia diretamente o progndstico e o tempo de internacdo do paciente. No entanto,
conforme o estudo mencionado, a fracdo proteica das dietas enterais de sistema aberto ndo é
fornecida aos pacientes conforme a recomendacdo, o que pode ser prejudicial. A terapia
nutricional enteral, tanto de sistema aberto quanto de sistema fechado, abrange possibilidade de
complicacbes nos pacientes principalmente por razées como: vomitos, distensdo abdominal,
obstrucdo de acesso enteral, diarreia, perda acidental do acesso enteral e estase gastrica
(MARTINS, 2011, apud BATALHA et al., 2015).

Nos casos em que a quantidade de dieta prescrita € administrada exatamente da mesma
forma que é infundida, especialmente em dietas enterais de sistema aberto, observa-se uma
melhora na condicdo do paciente, resultando em alta hospitalar (FEITOSA et al., 2020). As
dietas enterais de sistema fechado — meramente — apresenta menor perspectiva de diarreia nos
pacientes, isto explica-se pelo maior manuseio de vazao e menor risco de infeccdo (FEITOSA
et al., 2020).

Consoante ao estudo de Couto, Moreira e Hoher (2013), pacientes internados que nao
receberam pelo menos 80% da quantidade de energia prescrita pelo nutricionista ficaram mais
tempo no hospital. Isso acontece principalmente devido a ma administracdo da dieta
recomendada pelo nutricionista, que resulta em uma oferta de energia menor do que a
recomendada. Por outro lado, as dietas enterais de sistema fechado também podem interferir na
evolucao ou regressdo dos pacientes internados e por se tratar de dietas industrializadas prontas
podem ndo atender as necessidades dietéticas de cada um (MELLO et al., 2013).

A ineficiéncia de dietas parenterais tem causas variadas sendo praticadas
inadequadamente como, por exemplo, selecdo inapropriada da solucéo e liberacao, processo de
administracdo e monitorizacdo (PRADO et al., 2022). Segundo Junior et al. (2018),
circunstancias como realizacdo de exames, piora clinica, perda de acesso venoso, atraso na
instalacdo e manipulacdo da dieta sdo condicdes que comprometem a eficiéncia de dietas
parenterais. Além de apresentarem maior chance de infeccdo, as dietas parenterais expressam
superior risco de desnutricdo quando correlacionadas as dietas enterais (SA e SF) (Prado et al.,
2022).

Em ambiente hospitalar pode ocorrer a ndo aceitacdo - por parte dos pacientes - das
dietas enterais e parenterais prescritas, essa recusa ¢ multifatorial e pode gerar, dentre outros
problemas, desnutricdo se ocorrida de forma frequente (AZEVEDO et al., 2022).
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CONCLUSAO

A terapia nutricional enteral e parenteral sdo opcOes para pacientes hospitalizados, mas
ndo estdo isentas de riscos. Notou-se que ambas estdo ligadas ao tempo de internacdo dos
pacientes. Pacientes que recebem terapia nutricional enteral podem enfrentar problemas como
vomito, distensdo abdominal e diarreia, especialmente 0s que usam um sistema aberto. No
entanto, esses sintomas podem ser minimizados se a terapia for iniciada precocemente. Além
disso, pacientes com terapia nutricional enteral de sistema aberto podem prolongar sua
internacdo se nao receberem pelo menos 80% da dieta prescrita.

Dietas enterais de sistema fechado podem oferecer vantagens em termos de menor risco
de diarreia e menor perigo de infeccdo, mas ainda podem causar ineficiéncias, aumentando o
tempo de internacdo devido a possivel falta de atendimento as necessidades energéticas dos
pacientes.

A terapia nutricional parenteral também pode afetar o tempo de internacéo, seja devido
a erros na administracdo da dieta ou a circunstancias fora do controle da equipe
multiprofissional, como exames ou perda de acesso venoso. A recusa frequente das dietas por
parte dos pacientes, seja enteral ou parenterals, pode levar a desnutrigéo.

Em resumo, este estudo enfatiza a importancia do diagnostico nutricional precoce e da
coordenacdo da equipe de salde para garantir que o aporte proteico prescrito seja efetivamente
consumido pelo paciente. Tambeém destaca que as dietas hospitalares ndo estéo isentas de riscos
e podem contribuir para a desnutricdo. Este trabalho serve como base para pesquisas futuras
sobre o impacto das dietas hospitalares na saude dos pacientes de forma mais detalhada.
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