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1. INTRODUÇÃO 

 

A terapia nutricional enteral (TNE) é a estratégia mais comumente utilizada 
para prevenir ou tratar a desnutrição por ingestão oral insuficiente e/ou 
aumento das necessidades calórico-proteicas (ISIDRO; LIMA, 2012). A 
utilização da TNE tem demonstrado inúmeras vantagens para o paciente 
hospitalizado, como melhora na resposta imunológica, diminuição de 
complicações clínicas, assim como reduções de custos e do tempo de 
internação (NOZAKI; PERALTA, 2009). 

A TNE é precedida pelo planejamento nutricional, que estima a oferta de 
macro e micronutrientes a ser administrada a cada paciente, de acordo com 
sua condição clínica (MARTINS, 2012).  

A avaliação subjetiva global (ASG) é um método de avaliação nutricional 
desenvolvido por BAKER et al. (1982) e DETSKY et al. (1987), que abrange um 
questionário sobre a história clínica e o exame físico do paciente. Segundo 
DETSKY et al. (1987), o propósito da realização da avaliação nutricional não 
seria apenas o diagnóstico da desnutrição, mas também uma maneira de 
identificar pacientes que apresentam um maior risco de sofrer complicações 
associadas ao estado nutricional durante sua internação. 

Identificar precocemente o perfil dos pacientes em terapia nutricional 
enteral possibilita o planejamento de uma terapia nutricional adequada, 
podendo reduzir o número e a gravidade das complicações e acelerar a sua 
recuperação (CRUZ et al.,2012). Diante disso, este estudo objetivou avaliar o 
perfil de pacientes em uso de TNE, entre abril e junho de 2015, de um hospital 
no município de Pelotas-RS. 

 
2. METODOLOGIA 

 
O estudo (retrospectivo) foi feito através da análise de dados secundários 

(a partir dos prontuários), em dias e turnos alternados, sendo utilizada a ASG 
de pacientes adultos, de ambos os sexos, que foram internados em um hospital 
de Pelotas-RS e que fizeram uso de TNE, entre abril e junho de 2015.  

As variáveis utilizadas para traçar o perfil dos pacientes em TNE foram: 
sexo, idade, diagnóstico de internação, comorbidades e tipo de sonda utilizada. 
Os dados foram tabulados em banco no software Microsoft Excel® e as análises 
descritivas foram realizadas através do pacote estatístico Stata® 11.1. 
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O estudo foi aprovado pela Comissão de Ética do Hospital e pelo Comitê 
de Ética em Pesquisa da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de 
Pelotas (UFPel, parecer 1198543). 
 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

Foram analisados 132 prontuários de pacientes em uso de TNE por um 
período de três meses, entre abril e junho de 2015, de um hospital no município 
de Pelotas-RS, sendo excluído um paciente por apresentar idade inferior a 18 
anos.  

Observou-se que 75% dos pacientes eram idosos (Figura 1A), sendo 
que a idade dos pacientes variou entre 24 e 105 anos e a idade média foi de 72 
anos. No presente estudo, no que se refere ao sexo, a distribuição entre os 
pacientes foi igual (Figura 1B), resultado semelhante ao encontrado por 
JUNIOR et al. (2009), onde foi visto em pacientes hospitalizados que a 
proporção de homens e mulheres doentes foi igual, embora as mulheres 
cuidem mais e preventivamente da sua saúde. Entretanto, em outros estudos, 
como no de ARRUDA et al. (2014), foi encontrado mais homens do que 
mulheres internadas em um hospital de um município de médio porte do 
Estado do Paraná, com faixa etária de 20 a 59 anos. Segundo os autores, os 
motivos pelos quais os homens internam mais são porque cuidam menos da 
saúde, por terem dificuldades em se afastar do trabalho, por procurarem por 
ajuda médica apenas diante de situações críticas que impõem limites na vida 
social e por adoecerem de modo mais severo. 

 

          
Figura 1. Distribuição percentual dos pacientes em uso de TNE, entre abril e 
junho de 2015, de um hospital no município de Pelotas-RS, de acordo com a 
idade (A) e sexo (B) (n=132). 

 
Até 2025, o Brasil alcançará a posição de sexto país do mundo em 

número de idosos. Com o envelhecimento, surgem as doenças crônicas 
degenerativas, a reabilitação tardia e os sinais de doença em fases avançadas, 
comprometendo, de forma geral, a funcionalidade e a qualidade de vida do 
idoso (SALMASO et al. 2014). 

Com relação aos motivos da internação, o mais frequente foi devido a 
doenças respiratórias (38,9%) (Figura 2A). Para DONALISIO et al. (2012), a 
pneumonia é registrada como a segunda causa de hospitalizações no Brasil, 
sendo os casos mais frequentes nos meses de inverno e entre os menores de 
cinco e maiores de 60 anos, embora também seja considerada uma doença 
grave associada à significativa morbidade e mortalidade em adultos. No estudo 
de SOUZA et al. (2014), o principal motivo que levou os pacientes idosos a 
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internação em um hospital de Belo horizonte também foram as afecções 
respiratórias. Os autores sugerem que essa ocorrência é devida à sua maior 
susceptibilidade fisiológica e imunológica às infecções, contribuindo para a 
redução da capacidade física e biológica e diminuindo sua autonomia. 

 

          
Figura 2. Distribuição percentual dos pacientes em uso de TNE, entre abril e 
junho de 2015, de um hospital no município de Pelotas-RS, de acordo com o 
motivo da internação (A) comorbidades (B) e tipo de sonda (C) (n=132). 
 

A doença mais frequentemente presente na amostra foi a hipertensão 
arterial (HAS, 45,8%), seguida de diabetes (36,4%) (Figura 2B). A HAS tem alta 
prevalência e baixas taxas de controle, sendo um grave problema de saúde 
pública no Brasil e no mundo. Sua prevalência no Brasil varia entre 22 e 44% 
para adultos (32% em média), chegando a mais de 50% para indivíduos com 
60 a 69 anos e a 75% em indivíduos com mais de 70 anos (MINISTÉRIO DA 
SAÚDE, 2014).  

Dos 126 prontuários avaliados, 84,9% estavam com sonda 
nasogástrica(Figura 2C). DETREGIACHI et al. (2011) refere que, na 
impossibilidade ou dificuldade do uso da via oral, a TNE é vista como uma 
ferramenta nutricional prioritária comparada à nutrição parenteral por 
apresentar vantagens fisiológicas, metabólicas, de segurança e de melhor 
relação custo/benefício. A oferta de nutrientes por via enteral mantém a 
estrutura e a microbiota intestinais normais, além de otimizar o sistema 
imunológico intestinal e manter a homeostase. 

 
4. CONCLUSÕES 

 

Pode-se concluir que a média de idade dos pacientes em uso de TNE 
entre abril e junho de 2015 em um hospital no município de Pelotas-RS foi de 
72 anos e a distribuição da amostra foi igual entre homens e mulheres. O 
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principal motivo da internação foi doenças respiratórias, a patologia mais 
frequente foi a hipertensão arterial e o tipo de sonda mais utilizado foi a 
nasogástrica. 
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