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RESUMO

Objetivo: refletir sobre a terapia nutricional enteral e a importancia da assisténcia de Enfermagem ao
paciente. Método: trata-se de um estudo qualitativo, do tipo reflexivo, baseado em revisdao de literatura
sobre a terapia nutricional enteral, entre os anos de 1998 a 2018, além da percepcao dos autores a respeito
do assunto. Realizou-se a sistematizacao dos dados pela técnica de Analise de Conteldo. Apresentaram-se os
resultados em duas categorias: “Indicacdo de terapia enteral e a técnica de introducdo da sonda enteral” e
“Monitoramento da dieta e controle das intercorréncias pela equipe de Enfermagem”. Resultados: averiguou-
se que a terapia nutricional enteral é a forma de suporte priorizada em pacientes graves, com funcao
digestiva aceitavel, porém, incapazes de se alimentar por via oral. Constatou-se que o enfermeiro e a equipe
desempenham importante papel na prevencao das complicacOes relacionadas a essa modalidade de dieta,
com capacidade de reconhecer complicacbes potenciais e intervir, contribuindo para a manutencao da vida.
Conclusao: deve-se conscientizar e valorizar esse cuidado enquanto assisténcia de Enfermagem ao paciente.
Considera-se que o estudo possa enriquecer a pratica dos enfermeiros que lidam com a terapia nutricional.
Descritores: Nutricdo Enteral; Terapia nutricional; Trato Gastrointestinal; Métodos de Alimentacéao;
Enfermagem; Cuidados de Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to reflect on enteral nutritional therapy and the importance of Nursing care to the patient.
Method: this is a qualitative, reflexive study, based on a review of the literature on enteral nutritional
therapy, between 1998 and 2018, in addition to the authors’ perceptions about the subject. The data was
systematized using the Content Analysis technique. The results were presented in two categories: "Indication
of enteral therapy and the technique of introduction of the enteral catheter” and "Monitoring of diet and
control of the occurrences by the Nursing team”. Results: it was verified that enteral nutritional therapy is
the form of support prioritized in severe patients, with acceptable digestive function, but unable to be fed
orally. It was verified that the nurse and the team play an important role in the prevention of complications
related to this modality of diet, with the capacity to recognize potential complications and intervene,
contributing to the maintenance of life. Conclusion: this care should be made aware of and valued as a
patient's Nursing care. It is considered that the study can enrich the practice of nurses who deal with
nutritional therapy. Descriptors: Enteral nutrition; Nutritional therapy; Gastrointestinal Tract; Feeding
Methods; Nursing; Nursing care.

RESUMEN

Objetivo: reflexionar sobre la terapia nutricional enteral y la importancia de la asistencia de enfermeria al
paciente. Método: se trata de un estudio cualitativo, del tipo reflexivo, basado en la revision de literatura
sobre terapia nutricional enteral, entre los anos 1998 a 2018, ademas de la percepcion de los autores al
respecto. Se realizé la sistematizacion de los datos por la técnica de Analisis de Contenido. Se presentaron los
resultados en dos categorias: “Indicacion de terapia enteral y la técnica de introduccion de la sonda enteral” y
"Monitoreo de la dieta y control de las competencias por el equipo de enfermeria”. Resultados: se comprobd
que la terapia nutricional enteral es la forma de soporte priorizada en pacientes graves, con funcién digestiva
aceptable, pero incapaces de alimentarse por via oral. Se constato que el enfermero y el equipo desempeian
un importante papel en la prevencion de las complicaciones relacionadas con esta modalidad de dieta, con
capacidad de reconocer complicaciones potenciales e intervenir, contribuyendo para el mantenimiento de la
vida. Conclusidn: se debe concientizar y valorar ese cuidado como asistencia de enfermeria al paciente. Se
considera que el estudio puede enriquecer la practica de los enfermeros que tratan con la terapia nutricional.
Descriptores: Nutricion Enteral; Terapia Nutricional; Tracto Gastrointestinal, Métodos de Alimentacion;
Enfermeria; Atencion de Enfermeria.
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INTRODUCAO

Evidencia-se que a Terapia Nutricional
Enteral (TNE) é uma alternativa terapéutica
amplamente empregada para a manutencao
ou a recuperacao da condicao nutricional de
pacientes que possuem o aparelho digestivo
integro, porém, com a ingestao oral parcial ou
totalmente prejudicada.’

Observa-se que os pacientes hospitalizados
em uso da TNE tém varios beneficios, como a
melhora na resposta imunologica, a
diminuicao de complicacdes clinicas, assim
como reducoes de custos e do tempo de
internacéo.?

Ressalta-se que a TNE possui desafios para
que sua indicacao e administracao sejam
satisfatorias e efetivas.! Considera-se que a
falta de reconhecimento sobre a importancia
da nutricdo como terapia pode ser atribuida
as fragilidades na reciclagem de
conhecimento dos profissionais da saude em
cuidados intensivos e especializados nessa
area.’ Destaca-se, além disso, a
vulnerabilidade na formacao do enfermeiro
quanto aos conteldos da Ciéncia da Nutricao
no ciclo da vida, corroborando-se para as
dificuldades no desenvolvimento das acées,
devido a falta de conhecimento cientifico
relacionado a nutricdo,*® necessitando-se de
uma reciclagem continua de melhoria no
processo de formacao sobre essa tematica.
Evidencia-se, para isso, a necessidade de uma
constante atualizacao do enfermeiro nos
cuidados em TNE.

OBJETIVO

o Refletir sobre a terapia nutricional
enteral e a importancia da assisténcia de
Enfermagem ao paciente.

METODO

Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo
reflexivo, baseado em revisao de literaturas
nacionais e internacionais sobre TNE, além da
percepcao dos autores a respeito do assunto
abordado. Buscou-se discutir estudos no
campo da Enfermagem que contemplassem a
tematica voltada para os cuidados de
Enfermagem em TNE e as contribuicées na
pratica clinica realizadas de forma integrada
com a equipe multiprofissional.

Definiram-se, para a selecao dos estudos,
unitermos, a saber: nutricdo enteral,
Enfermagem e cuidados. Procedeu-se, a
seguir, a busca dos dados na Biblioteca Virtual
em Saude (BVS) bem como a busca reversa.
Considerou-se o periodo de publicacao
analisado de 1998 a 2018, visto que esse

Reflexao sobre a necessidade de educacao...

intervalo de tempo abrange legislacdes e
regulamentos técnicos acerca da TNE,
totalizando 15 trabalhos (artigos, legislacoes e
protocolos) estudados. Realizou-se  a
sistematizacao dos dados pela técnica da
Analise de Conteudo.

Definiu-se, a partir dos dados encontrados,
a apresentacao dos resultados em duas
categorias, a saber: “Indicacao de terapia
enteral e a técnica de introducdao da sonda
enteral” e “Monitoramento da dieta e
controle das intercorréncias pela equipe de
Enfermagem”. Ressalta-se que este estudo faz
parte de um capitulo do projeto de doutorado
intitulado “O efeito de uma intervencao
educativa para o ensino de enfermeiros sobre
Terapia Nutricional Enteral” e apresentado no
Exame de Qualificacdo do Programa de Pos-
Graduacao em Enfermagem (PPGFENF) da
Universidade Estadual de Campinas
(UNICAMP).

RESULTADOS

¢ Indicacdo de terapia enteral e a técnica
de introducdo da sonda enteral

Objetiva-se, nesta categoria, abordar a
indicacao da TNE em pacientes hospitalizados,
e a importancia da técnica de introducao da
sonda enteral.

Ganhou-se a terapia nutricional enorme
importancia nos Ultimos anos, tornando-se
peca fundamental nos cuidados dispensados
ao paciente critico. Deve-se isso as evidéncias
cientificas que comprovam que o estado
nutricional interfere diretamente tanto na sua
evolucao clinica como na reducdo da
morbimortalidade, diminuicdo da resposta
catabolica, aumento da imunidade,
manutencao da integridade funcional do trato
gastrointestinal, além de contribuir para uma
menor permanéncia hospitalar com
consequente  reducdo no custo do
tratamento.®”’

Considera-se o suporte nutricional para os
pacientes com risco nutricional identificado,
que nao conseguem ingerir espontaneamente
suas necessidades nutricionais, caldricas ou
especificas.>’ Indica-se a TNE nas primeiras 24
a 48 horas, especialmente, em pacientes com
diagnodstico de desnutricao e/ou catabolismo
intenso decorrentes da patologia, e quando
nao houver previsao de ingestao adequada em
trés a cinco dias.’

Defende-se que nutricao enteral € a via de
acesso preferencial. Deve-se utilizar a via
parenteral quando forem esgotadas as
tentativas de utilizacdo do tubo digestorio,
sem a obtencao da meta desejada, ou estando
esta contraindicada, a via parenteral deve ser
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utilizada. Deve-se considerar a associacao do
suporte parenteral, se apds sete a dez dias
com TNE nao se obtiverem 100% das
necessidades.?

Determina-se na Resolucao RCD N°
63/2000, que é responsabilidade da
Enfermagem estabelecer o acesso enteral por
via oro/nasogastrica.® ldentifica-se como um
procedimento invasivo que pode apresentar
complicacoes graves como insercao
inadvertida. Mostra-se que, segundo a
Resolucao do COFEN N°0453/14, o enfermeiro
deve assumir o acesso ao trato
gastrointestinal (sonda com fio guia introdutor
e transpildrica) assegurando-se do
posicionamento adequado com avaliacao
posteriormente.’

Destaca-se que o procedimento de
introducao, manutencao e administracao da
nutricao enteral nao sao isentos de riscos,
pelo contrario, o posicionamento da ponta
distal da sonda em local anatémico
inadequado pode provocar sérios incidentes,
como a infusao de dieta ou medicacdes no
trato respiratério. Necessita-se da adocao de
medidas de barreira sao necessarias, como a
conferéncia de dados da prescricdo, a
identificacao do paciente e da composicao da
terapéutica, a via de acesso ao trato
gastrointestinal e a realizacao de radiografia
abdominal para a confirmacao do
posicionamento da sonda, sendo essas as sao
acoes indicadas para prevenir as
complicacdes.?’
¢ Monitoramento da dieta e controle das
intercorréncias pela equipe de Enfermagem

Ressalta-se, nesta categoria, a importancia
do monitoramento da dieta, trazendo os
resultados de estudos e protocolos, e
objetivam-se o controle das intercorréncias e
a seguranca do paciente.

Deve-se avaliar a dieta enteral por meio
de indicadores de qualidade; como taxas de
obstrucdao da sonda enteral (SE), de saida
inadvertida da SE e do volume infundido da
dieta.'® Propdem-se estes indicadores sao
propostos pelo International Life Sciences
Institute (ILSl)-Brasil' e pelo Programa de
Compromisso com a Qualidade Hospitalar
(CQH).12'3

Enfatiza-se que, além desses indicadores,
na monitorizacao, deve-se verificar o
posicionamento da SE por meio de técnicas
adequadas, como a estase gastrica, o
conhecimento das contraindicacbes para a
alimentacao enteral, o reconhecimento de
sinais de complicacoes e o conhecimento
quanto a formula de alimentacéo enteral.’”
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Ressalta-se que as execucdes dessas acoes
sao direcionadas a seguranca do paciente,
entretanto, estudos demonstram falhas nessas
acoes ou divergéncias/falta de consenso na
execucao pela equipe de Enfermagem,
levando-se as diversas complicacoes, como as
mecanicas, metabdlicas e digestivas, e sao
relacionadas, sobretudo, a falta de
conhecimento. "’

Compreende-se que as complicacoes
mecanicas estariam relacionadas com a
insercato do SE, seu deslocamento e
obstrucdo,” pausas da dieta para a higiene
corporal, realizacdo e procedimentos.' Tém-
se as complicacoes metabdlicas, que seriam as
hiperglicemias, alteracoes eletroliticas,
alteracoes no colesterol e triglicerideos.
Consideram-se, e por fim, as complicacoes
digestivas, como colicas, diarreia, nausea,
vomitos, refluxo gastroesofagico, retardo no
esvaziamento gastrico, broncoaspiracao, ileo
paralitico, dentre outros."

DISCUSSAO

Evidencia-se que a alimentacao ¢é a
condicao essencial para a manutencao da vida
humana, todavia, o indice de desnutricao de
pacientes na admissao hospitalar é alarmante,
prevalecendo com variacdo de 20 a 62%."¢
Destacam-se estudos multicéntricos realizados
no Brasil e na América Latina evidenciando a
alta prevaléncia de desnutricao hospitalar.'"?

Ressalta-se que os pacientes hospitalizados
nao se alimentam suficientemente para atingir
suas necessidades caldrico-protéicas devido
aos mais variados fatores, como a doenca de
base, dor, nauseas, voOmitos, ansiedade,
inapeténcia, disfagia, depressao,
incapacidade funcional, tratamentos
agressivos como cirurgias, radioterapia e
quimioterapia e pelo ambiente hospitalar. *'

Aponta-se que a desnutricao tem impacto
negativo mais intenso, quando se refere a
paciente com doenca critica, estando
associada com maior risco de infeccao, tempo
de ventilacado mecanica prolongado, maior
tempo de permanéncia hospitalar e maior
mortalidade.>??

Considera-se que a desnutricao é uma
doenca multifatorial, e esta associada a idade
do paciente, ao sexo, ao tipo e ao tempo da
patologia e consumo atual de nutrientes.’
Identificam-se alguns pacientes com
desnutricito no momento da admissao
hospitalar, enquanto outros a desenvolvem
durante o periodo de internacdo.®"

Compreende-se que a TNE € um conjunto
de procedimentos terapéuticos para a
manutencao ou a recuperacao do estado
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nutricional do paciente, especialmente,
formulada e elaborada com a ingestao
controlada de nutrientes.”? Indica-se aos

pacientes desnutridos ou em risco,
proporcionalmente, as suas caréncias
nutricionais, em regime hospitalar,

ambulatorial ou domiciliar, visando-se a
sintese ou manutencao dos tecidos, 6rgaos ou
sistemas.®?

Destaca-se que, no Brasil, a TNE é
regulamentada por legislacao especifica, que
estabelece requisitos minimos para a
prescricao, formulacao e administracao da
nutricao e especifica as atribuicées para as
instituicoes de saude, e para cada membro da
equipe multidisciplinar.’?®

Concorda-se que, com a legislacao
brasileira, pois, para que ocorra a avaliacao,
execucao e supervisao de todas as etapas da
TNE, é necessaria a presenca de uma Equipe
Multidisciplinar de Terapia Nutricional para
monitorar todos o0s passos nas unidades
hospitalares relacionados a TNE.®%?!

Considera-se que as portarias do Ministério
da Salde norteiam a atuacao da Enfermagem
em Nutricdo Enteral,®?* direcionando-a para
as Boas Praticas de Administracdo da Terapia
Nutricional Enteral e Parenteral pela equipe
de Enfermagem sob supervisao do enfermeiro.
Ressalta-se, também, na Resolucao do COFEN
n°. 0453/2014, que aprova as normas de
procedimentos a serem utilizadas pela equipe
de Enfermagem,’ assim como, a competéncia
de sistematizar a assisténcia na nutricao oral
especializada. %

Constitui-se, na realidade nacional, um
numero  inexpressivo de  especialistas
enfermeiros nesta area,”? sendo relevante
que, na pratica, em curto prazo, sejam
elaborados e observados protocolos
especificos, além do reconhecimento de sua
importancia para o sucesso terapéutico e a
prevencao de agravos.

Apontam-se, apesar da existéncia de
legislacao, consensos e diretrizes, e estudos
ainda confirmam problemas relacionados a
TNE, como inicio tardio da terapia, problemas
na prescricao e administracao; complicacoes
metabodlicas, gastrointestinais e digestivas;
discrepancias de condutas, dentre outros.™”’
Considera-se necessario que os profissionais
passem a atuar com base em protocolos e
evidéncias cientificas, para que essas
intercorréncias possam ser diminuidas ou até
mesmo exauridas.

Ressalta-se, portanto, que o enfermeiro
deve desempenhar suas atividades e fazer
cumprir as normas e legislacoes vigentes em
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visando a seguranca do paciente e dos
profissionais envolvidos nos procedimentos de
Enfermagem em TNE. Oportuniza-se, ao
profissional enfermeiro, o desenvolvimento de
acoes de organizacao, planejamento,
execucao e avaliacao dos servicos de
Enfermagem, garantindo treinamento
operacional e de educacao permanente, de
modo a assegurar a capacitacao e a
atualizacao da equipe de Enfermagem que
atua em TNE.®2*5 Reduzem-se, portanto, os
indices de desnutricao e de terapia nutrcional
inadequada, que ainda sao vistos como um
problema dentro do ambiente hospitalar.*?®

Evidencia-se, diante desse pressuposto, a
falta de estudos que abordem a atuacao do
enfermeiro nas tematicas sobre o
conhecimento da indicacao de terapia
nutricional enteral, introducao da sonda de
alimentacao, monitoramento da dieta e
controle de intercorréncias em TNE.

CONCLUSAO

Deve-se conscientizar e valorizar esse
cuidado enquanto assisténcia de Enfermagem
ao paciente. Considera-se que o estudo possa
enriquecer a pratica dos enfermeiros que
lidam com a terapia nutricional, com uma
reflexao teodrica, buscando incentivar a
educacao permanente em TNE e sanando
deficits da formacdo, para que medidas
futuras possam ser adotadas com o intuito de
melhorar a assisténcia de Enfermagem em
relacdo a nutricao de pacientes hospitalizados
graves, permitindo maior conscientizacao.
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