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RESUMO

A infecgdo pulmonar causada pelo virus SARS-CoV-2 teve um aumento tdo gradativo
em um curto periodo de tempo que foi decretado pandemia mundial pela Organizacdo
Mundial da Saude (OMS). Diante disso, veio sendo estabelecidos estratégias afins de
diminuir as intercorréncias causadas pelo virus e diminuicdo de taxa de internacao e
6bitos, como a posi¢do prona. Todavia, também surgiram duvidas quanto a utilizacéo da
terapia nutricional nestes pacientes em questdo. A presente revisdo teve como objetivo
principal avaliar a importancia da terapia nutricional enteral em pacientes criticos
acometidos com covid-19 que necessitam de tal estratégia. Para isso, foi realizado uma
revisdo integrativa tendo como base a literatura acerca da tematica em questdo. A base de
dados para a busca foi 0 BVS. Os termos de busca foram “nutri¢do enteral”, “posigdo
prona” e “covid-19”. A coleta de dados foi dada no més de setembro a dezembro de 2021.
Foram buscados artigos que preencheram critérios de inclusdo e exclusao de acordo com
a afinidade com o tema em questdo. Os resultados encontrados puderam auxiliar na
melhor compreensdo sobre a importancia das terapias nutricionais em um paciente critico
mesmo que seja necessario utilizar de protocolos como posi¢do prona, necessitando
apenas de uma equipe multiprofissional capacitada acompanhando initerruptamente.
Concluindo-se que, mesmo com escassos estudos ainda sobre a terapia nutricional no
paciente critico em posi¢do prona diagnosticado com COVID-19, ainda podemos definir

que a terapia nutricional € sim segura, eficaz e necessaria.

Palavras-chave: Nutricdo enteral; covid-19; posic¢ao prona.



ABSTRACT

Pulmonary infection caused by the SARS-CoV-2 virus increased so gradually in a short
period of time that it was declared a global pandemic by the World Health Organization
(OMS). So than, strategies have been established to reduce the complications caused by
the virus and decrease the rate of hospitalization and deaths, such as the prone position.
But doubts also arose about the use of nutritional therapy in these patients. The main
objective of this review was to evaluate the importance of enteral nutritional therapy in
critically ill patients with covid-19 who need such a strategy. For this, an integrative
review was carried out based on the literature on the subject in question. The descriptor
used for the search was the BVS. The search terms were “enteral nutrition”, “prone
position” and “covid-19”. Collection data took place from September to December 2021.
Articles that met inclusion and exclusion criteria were searched according to affinity with

the topic in question.

Keywords: Enteral nutrition; Covid-19; prone position.
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1 INTRODUCAO

Popularmente conhecido como coronavirus, o SARS-CoV-2 é uma infeccdo
respiratoria/pulmonar aguda altamente resistente e de facil contaminacdo entre 0s seres
humanos, causando consequentemente diversos outros impactos no corpo infectado e multiplas
patologias decorrentes. Segundo o Ministério da Salde, foi descoberto inicialmente na cidade
de Wuhan, na China, no més de dezembro de 2019, obtidas por intermédio de amostras de
pacientes com uma pneumonia desconhecida. Pertence ao subgénero Sarbecovirus da familia
Coronaviridae e é o sétimo coronavirus conhecido a infectar seres humanos. Raramente 0s
coronavirus de animais podem infectar pessoas e depois se espalhar entre seres humanos como
jaocorreu com 0 MERS-CoV e atualmente com 0 SARS-CoV-2 (BRASIL, 2021).

Contudo, de forma exacerbada, o virus atual espalhou de forma global e acelerada. Em
pesquisa realizada no dia 04 de junho de 2022, no Brasil possui cerca de 31.137.479 casos
confirmados de infeccdo por covid-19, e dentre esse nimero, cerca de 666.971 sdo Obitos e a
taxa de mortalidade/100 mil habitantes € de 317,4, nimeros esses que crescem a cada dia mais
por se tratar de um problema atual (BRASIL, 2022).

E com esse avango gradual da pandemia, milhares de estratégias foram submetidas com
o0 intuito de melhorar o prognostico do paciente, tendo em vista que, com a demanda crescendo
rapidamente, também foi perceptivel o aumento dos casos evoluidos com necessidades de
ventilacdo mecanica invasiva e ndo invasiva para melhoria (BRASIL, 2021).

Em situacdes onde o paciente critico necessite da ventilagdo mecanica invasiva, também
percebemos o alto indice de umas das estratégias que seria utilizar de alimentacdo enteral. Onde
podemos compreender que tal via de alimentacéo € utilizada quando o paciente ndo consegue
suprir as necessidades nutricionais de modo convencional, sendo altamente eficaz pois nas
dietas enterais costuma possuir todas as necessidades caldrico-proteicas diarias do paciente
(ZANIN, 2021). E em pessoas infectadas com covid-19 a demanda metabdlica é intensa,
carecendo ainda mais da imunonutrigdo balanceada.

Outra estratégia importante a ser enfatizada € a posicdo prona (PP) nos pacientes
criticos, sdo diversos os estudos sobre a utilizacdo dessa estratégia em pacientes com Sindrome
Respiratoria Aguda Grave (SRAG) que necessitam de ventilagdo mecanica pois facilita de certa
forma o parénquima pulmonar nas regides dorsais do pulmé&o, levando tanto ao recrutamento
de &reas colapsadas do pulmdo, quanto & aeracdo pulmonar mais homogénea, onde essa

homogeneidade reduz o risco de lesdes pulmonares induzidas pelo ventilador (BASTOS, 2021).



No entanto, em situages que os pacientes precisem do protocolo de posi¢do prona,
percebemos que se costuma pausar a dieta para que ndo haja retorno gastrico, e em pacientes
com infeccdo pulmonar com necessidade de ventilacdo invasiva que estejam fazendo uso de
terapia nutricional enteral ndo costuma ser diferente (BORGES, 2020).

Mesmo sendo nitido a caréncia nutricional de pacientes hospitalizados, principalmente
aqueles que estdo em Unidades de Terapia Intensiva, ndo somente em casos de pacientes com
covid-19, como em demais casos de Insuficiéncia Respiratoria Aguda desde décadas atras,
costuma ser realizado a suspensdo da dieta 1 hora antes de ser realizado a manobra da posicédo
supina para a posicao prona, e retornando a dieta 1 hora ap6s manobra de posi¢do prona para a
supina (OLIVEIRA, 2013).

Tais estratégias foram intensamente reutilizadas desde o inicio da pandemia do
coronavirus, pois, por se tratar de uma infeccdo aguda pulmonar, também seria viavel a posicédo
prona para obter menos impactos subsequentes a doenca. Diante disso, também foi analisado
novamente os protocolos ja existentes e foi muito comentado mundialmente acerca deste
costume de dieta pausada durante tal método (BORGES, 2020).

Diante de tais expostos, podemos ver que, fica a objecdo sobre as estratégias que melhor
auxiliem na recuperacao do paciente, e onde pode ser evoluido para que seja ainda mais agil a
melhoria. Contudo, qual realmente a estratégia correta a ser utilizada durante uma necessidade
grave como um paciente acometido com covid-19 necessitando de alimentagdo enteral, de
suporte ventilatério invasivo e da posi¢do prona? Alguma conduta é mais importante que a
outra? O que pode vir a acontecer se priorizarmos uma estratégia e deixar as demais em segundo
plano? (MACHADO, 2020).

Muitos questionamentos circulam ao redor da melhor terapia para o quadro do paciente,
e em todas as taticas possui uma conduta imprescindivel. O que se sabe é que estando um
paciente na fase critica, a equipe multiprofissional precisa trabalhar em conjunto
impreterivelmente para a melhoria do quadro. E para que isso ocorra, ndo se deve deixar de
lado nenhuma conduta importante, e sim avaliado o equilibrio de todas. A terapia nutricional
ndo deve ser pausada, e sim reduzido o volume para que ndo se tenha impactos negativos no
prognostico do quadro (MACHADO, 2020).

Os objetivos deste trabalho foram identificar os riscos e beneficios da assisténcia
nutricional enteral no tratamento de pacientes criticos em posi¢do prona diagnosticados com

covid-19 hospitalizados em unidades hospitalares.



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 COVID-19 E SEUS ASPECTOS GERAIS

De acordo com Lam TTY, Jia N, Zhang YW et al. (2021) conforme citado por Souza,
et al, (2020) o virus que designou a pandemia mundial atual, € uma variacdo de um coronavirus
preexistente, que nada mais é que uma doenga infecciosa com manifestacdes proeminentemente
respiratorias, e que € consideravelmente uma zoonose, pois possui facilidade de transmissdo
entre animais vertebrados e seres humanos. Ainda ndo se sabe ao certo de qual animal se
originou a variacdo atual do virus SARS-CoV-2, existem apenas especulacdes de que poderia
ser do morcego, que é mais provavel.

Conhecidos como os maiores virus de acido ribonucleico (RNA) de fita simples,
esféricos, encapsulados e cercados por uma camada de proteinas (a proteina S). Pertencentes a
Ordem Nidovirales, do grupo Coronaviridae, classificam-se nos subgrupos Alphacoronavirus
(a-COV), Betacoronavirus (0-COV), Deltacoronavirus (S-COV) e Gammacoronavirus (y-
COV). (WANG, L. etal, 2021)

E caracterizado como uma infeccdo imprevisivel pois, varia entre pacientes
assintomaticos, sintomas respiratorios leves ou infeccdo viral com hipoxemia grave, faléncia
de 6rgdos e até obitos. (ARAUJO et al, 2021). Segundo Cascella et al. (2020), em dados obtidos
por intermédio de 44.500 casos, 14% estavam presentes a forma grave da infeccdo, e em 5%
possuia estado consideravelmente critico, com faléncia respiratoria grave e necessidade de
ventilacdo mecanica.

Em dezembro de 2019, a Organizacdo Mundial da Saiude (OMS) tomou nota de casos
de pneumonia de causas desconhecidas na cidade de Wuhan, na China. Especula-se ainda, que
antes da informacé&o repassada pela OMS, ja havia casos dessa mesma pneumonia nos arredores
da mesma regido, mais precisamente em novembro/2019, mas s6 foi considerado a
possibilidade de uma emergéncia posteriormente. Diante do crescimento exacerbado, a OMS
identificou a chance de ser uma crise sanitaria internacional, e em abril/2020 foi decretado
realmente o estado de pandemia mundial (MA, J, 2020).

No Brasil, o primeiro caso confirmado foi em fevereiro/2020, sendo inicialmente
descrito como algo “controlado”. Todavia, devido ser algo novo no pais e pelo
negativacionismo de grande parte da populacdo, indo em contrapartida as recomendacdes
nacionais e internacionais, 0 numero de casos confirmados e Obitos aumentou

descontroladamente, e por conseguinte, 0 nimero de pacientes em estados criticos também, e



devido a alta incidéncia de patologias associadas a infeccdo grave respiratéria, dificultando as
chances de recuperacdo rapida (BRASIL, 2020).

E diante da falta de medicacdes e vacinas para tal controle infeccioso inicialmente, os
pacientes internados em unidades hospitalares consideravelmente graves, eram submetidos a
diversos protocolos afim de diminuir o impacto da Sindrome Respiratéria Aguda Grave
(SRAG) designado pelo coronavirus. (BRASIL, 2020).

Inicialmente, alguns métodos s6 eram utilizados quando se identificavam um quadro
clinico respiratorio possivelmente irreversivel do ponto de vista medicamentoso e
fisioterapéutico, dentre os métodos, destacamos a ventilagdo mecénica e posicdo prona. Hoje
em dia, diversos estudos identificam que, a intubacdo precoce é recomendada principalmente
naqueles com hipoxemia grave, e, nos pacientes que demonstram ainda hipoxemia refrataria a
ventilacdo mecanica, é considerado utilizar de ventilacdo em posicédo prona (PAIVA, BEPPU,
2005).

2.2 BENEFICIOS E COMPLICACOES DA POSICAO PRONA

A posicdo prona nada mais é que um método que ja era comumente utilizado para
combater a hipoxemia em pacientes com SRAG, onde facilita a redistribuicdo da ventilacao
alveolar e da perfusdo, melhorando a complacéncia pulmonar, diminuindo dessa forma o
colabamento alveolar e eliminando a a¢do do peso pulmonar (PAIVA, BEPPU, 2005).

E dentre varios aspectos benéficos do protocolo de posicdo prona, também vale ressaltar
que, existem possiveis complicacbes para tal procedimento como extubacdo acidental,
hipotensdo grave, arritmias cardiacas, dentre outros que, apesar de baixas, sdo reais. E outras
menos graves e mais frequentes, como o edema facial, que é o mais habitual das complicagdes
mesmo em pacientes que ficam poucas horas na posicdo prona, Ulceras cutaneas também,
principalmente em regides como o queijo, orelhas, trax em regides anteriores, crista iliacas e
joelhos, normalmente possui correlacdo direta com o tempo em que os enfermos ficam na
posicao ou até mesmo devido a idade (ARAUJO, et al, 2021).

Também vale ressaltar a possibilidade de obstrucéo de vias aéreas devido ao acumulo
de secrecdes, e a possibilidade de deslocamento do cateter venoso. Outro ponto desfavoravel
de modo intenso, é a necessidade de aumento de sedagdo, pois pode desencadear paresias
neuromusculares, que € comumente visto em pacientes graves que estdo em unidades de terapia

intensiva. Também vale ressaltar a importancia e ao mesmo tempo a dificuldade de manter o



paciente nutricionalmente estavel devido costumar suspender a dieta para evitar residuos
gastricos (ARAUJO, et al, 2021).

23 UTILIZACAO DA POSICAO PRONA NO COVID-19

Mas os beneficios se sobressaem as complicagdes, diante disso, a recomendacéo segue
sendo bastante evidenciada no tratamento dos pacientes com insuficiéncia respiratdria por
SARS-CoV-2, considerando-se a gradativa diminuicéo da hipoxemia e a reducao do nimero de
6bitos (ARAUJO, et al, 2021).

Pouco tempo atras Gattinoni, et al, 2020, publicaram editoriais explicando que, a
infeccdo pulmonar dos pacientes acometidos com SARS-COV-2 é diferente, e indicou que,
pode ser separado por 2 fenotipos, o tipo “1” e tipo “2”. Utilizando anélises feitas por
tomografias, foi identificado que a posi¢ao prona, assim como todos os protocolos de ventilagéo
para SRAG, é uma maneira que deve ser utilizado em pacientes do tipo 2, ou seja, aqueles
apresentando alto potencial de recrutabilidade. J& nos pacientes do tipo 1 a posi¢ao prona pode
ser utilizada como estratégia de resgate para facilitar a distribuicdo do fluxo sanguineo e
abertura de éreas afetadas, contudo com poucos beneficios nestes pacientes com complacéncia

pulmonar elevada, por isso é importante avaliar bem o quadro clinico do enfermo.
2.4 TERAPIA NUTRICIONAL ENTERAL

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) caracteriza-se como um ambiente para paciente
consideravelmente criticos que necessitam de um suporte e acompanhamento ainda mais
extremos e delicados, independente da sua doenca de base. Costuma-se identificar ultimamente
em diversos estudos e parametros um elevado déficit nutricional em pacientes hospitalizados e
principalmente em UTI e vem se agravando cada vez mais, sendo caracterizado de modo geral,
pela ingestdo deficiente de macronutrientes e micronutrientes causando um percentual de perda
de peso acima do limite (30% - 40%) dificultando dessa forma a recuperacdo do paciente,
aumentando sua permanéncia hospitalar e seu risco de 6bito (SILVA, et al, 2016).

Um ponto de grande relevancia, abordado por Pinheiro, 2011 e citado por SILVA, et al,
2016, tem relacdo com a piora do estado nutricional dos internados em UTIs, que, embora seja
muito sério e relevante, ndo tem sido abordado com a necessidade esperada. O estado
hipermetabdlico destes pacientes, decorrente primariamente de suas patologias de base (como

nos quadros de sepse e traumas, por exemplo), que por si S6 é capaz de proporcionar uma maior
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deplecdo nutricional, vem sendo considerado como um fator de menor prioridade frente a escala
de relevancia utilizada nos protocolos de tratamento das UTIs.

A Terapia Nutricional (TN), quando definida e ajustada conforme particularidade de
cada paciente, contribui para a correcdo dos seus déficits metabdlicos e ajudam a compensar o
estado de hipercatabolismo dos pacientes em estado grave. Os principais objetivos da TN
incluem a melhoria da desnutricdo prévia, o ajuste do déficit caldrico-proteico, manter a
hidratacdo e equilibrio eletrolitico, visando obter a diminui¢do da morbidade e reducéo do seu
tempo de internacdo (CASTRAO, et al, 2009).

E diante dos protocolos utilizados nessa infecgdo t&o inserida na nossa realidade atual,
sabemos que, pacientes graves assim ndo costumam atingir a meta nutricional minima
recomendada, uma vez que, normalmente costumam estar necessitados de suporte ventilatorio
de alta frequéncia, e consequentemente nao atingindo nem 60% das necessidades caldrico-
proteicas de modo convencional, a vista disso, 0 modo mais eficaz de ser utilizado ¢ a terapia
nutricional enteral, onde possuem férmulas industrializadas fontes de calorias e proteinas
necessarias para um paciente critico (DA SILVA, 2020). Vale ressaltar que, € comum ser
utilizado tal terapia nos pacientes em unidades de terapia intensiva, principalmente os que
demandem de estratégias como o de posi¢do prona.

Nos dias atuais, o suporte nutricional enteral é cada vez mais fundamental no manejo
do paciente quando a ingestdo oral ndo é mais possivel (PETROS, ENGELMANN, 2006).

Conforme citado por VILLET, Stéphane et al, 2005, pacientes hemodinamicamente
graves com evolucdes pouco positivas e complicadas, apresentam uma imensa resposta
metabdlica, e com consideravel catabolismo proteico. Nessa situagdo, é identificado o alto risco

nutricional podendo dificultar ainda mais a condi¢&o clinica.

2.5 TERAPIA NUTRICIONAL ENTERAL NA POSICAO PRONA EM PACIENTES
COM COVID-19

E nos pacientes criticos acometidos com SARS-COV-2 ndo é diferente, comumente
utilizado suporte ventilatorio e estratégias como a posi¢ao prona, a necessidade de uma TNE é
ainda mais intensa, diante do quadro clinico do paciente e devido 0 nosso corpo necessitar de
nutrientes para sua propria resisténcia fisica. A pandemia pela COVID-19 requer uma Terapia
Nutricional (TN) extremamente efetiva especialmente em pacientes criticos (YU P-J et al,
2020).
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Em um estudo elaborado por Yu P-J et al, 2020, com sete pacientes criticos acometidos
pelo SARS-COV-2 com suporte ventilatorio mecéanico (VM) identificou que o gasto energeético
basal (GEB) por Calorimetria Indireta (CI) onde obteve-se um resultado de, aproximadamente,
4044 Kcal/dia. Queimados, sepses, traumas de grande intensidade demandam bastante energia,
mas o que foi identificado no estudo vai além de todas as referéncias atuais ja existentes na
Medicina.

Estas informacdes identificam a necessidade extrema de aumento da oferta energetica
acima dos 15-20 kcal/kg de peso corporal atual/dia recomendados para pacientes com covid-19
(ALMEIDA, 2020), j& no Guideline ESPEN,2020, o que se sugere é uma oferta calérica, na
fase critica, de 20kcal/kg/dia aumentando-se 50%-70% do gasto caldrico predito por equacgao
no 2° dia de unidade de terapia intensiva, até atingir 80%-100% no 4° dia, preconizando sempre
como calculo ideal a utilizacdo da Cl (ALMEIDA, 2020).

E diante de tais estudos identificamos a extrema importancia da TNE no processo de
reabilitacdo de um paciente metabolicamente critico que necessite de um suporte de VM e de
PP. Ressaltando que, os estudos foram realizados praticamente no inicio da pandemia, onde
ndo se era premeditado nem o qudo desafiador seria posteriormente (AL-DORZI, ARABI,
2020).

3 CONSIDERACOES METODOLOGICAS

Para a construcdo da presente pesquisa, foi escolhida a forma de reviséo integrativa, que
é¢ um método que tem como base sintetizar determinado tema de maneira sistematica e
abrangente, fornecendo informacdes sobre o tema especifico, constituindo assim, um corpo de
conhecimento (ERCOLE, et al, 2014).

Na elaboracdo, foram utilizadas etapas padronizadas como: levantamento da hipétese
principal; objetivos gerais e especificos da hipdtese elaborada; estabelecimento dos critérios de
incluséo e exclusdo de artigos; extracdo das informacdes precisas dos artigos selecionados,
andlise, comparacao e discussao dos resultados e por fim, a apresentacdo da revisdo integrativa
(MENDES, et al, 2008).

Como base da revisdo integrativa, formulou-se o seguinte questionamento: Quais 0s
beneficios e necessidades de uma TNE adequada estando um paciente em posi¢cdo prona

metabolicamente critico?
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Para a selecdo e andlise dos artigos foi utilizada a base: BVS, apenas devido ter estudos
bastante repetitivos nas demais bases de dados. Diante disso, foi ampliado ao maximo as
pesquisas, mas sempre buscando coeréncia para a construcao da revisdo integrativa.

Dentro dos critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos definidos, foram utilizados:
artigos no idioma portugués, inglés e italiano, com principalmente resumos disponiveis nas
bases de dados selecionadas, no periodo de 2015 a 2021, devido se tratar de uma pratica ja
bastante utilizada anterior a pandemia do COVID-19, e buscado artigos cuja metodologia
aplicada permitissem extrair evidéncias nos quais fossem enriquecer a presente revisdo
integrativa, como revisdes com estudos clinicos, estudos com pesquisa experimental, artigos
que retratassem procedimentos e resultados que auxiliassem na conclusdo da melhor estratégia
para melhoria do quadro clinico e nutricional dos pacientes com a infec¢do em questdo, assim
como nas demais possibilidades de utilizar tais métodos.

As estratégias utilizadas para localizar os artigos selecionados foram ajustadas conforme
cada base de dados, tendo como norteador além das palavras chaves, os critérios de incluséo e
exclusdo da revisao, definido inicialmente para assegurar a concordancia na busca dos artigos
e evitar distanciamento da ideia principal. As palavras-chave utilizadas foram nutricéo enteral,
covid-19 e posigdo prona. A busca foi on-line, e utilizando os critérios de inclusdo e excluséo
formuladas.

Para as analises dos artigos escolhidos com os requisitos necessarios foi elaborado um
guadro com a finalidade Unica para a presente revisdo, contemplando os aspectos apropriados
como: titulo da pesquisa, autores, hipdtese estudada, resultados e consideraces finais.

A apresentacdo dos resultados obtidos através da construcao da revisdo integrativa foi
demonstrada de forma descritiva, contribuindo ao leitor a avaliacdo completa da serventia da
revisdo elaborada, impactando de forma positiva na qualidade da pratica nutricional,
fornecendo auxilio aos profissionais da area da saide na decisdo das melhores estratégias, assim
como enfatizar a necessidade do profissional nutricionista capacitado dentro desta equipe
multidisciplinar para a contribuicdo do melhor prognostico do paciente (MENDES, et al, 2008).

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A busca resultou em 24 publicagdes no banco de dados BVS, apos aplicagdo dos critérios
de incluséo e exclusao, assim como os artigos anteriores a 2015, titulos e resumos gque nao se

encaixavam com o tema proposto do estudo e estudos fora do idioma portugués, inglés e
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italiano, foi mantido 7 publicagcfes. Apds leitura integra de cada um, permanceram os 7 estudos
na selecéo final dos artigos. (Figura 1)

Para realizar a abreviacdo dos estudos escolhidos, foi utilizado o instrumento de coleta de
dados chamado de quadro sinoptico, ao qual descreve titulo do estudo, autores e ano de
publicacdo ao qual o estudo foi publicado, o objetivo geral do estudo, métodos aplicados, e as
conclusdes individuais de cada um.(Quadro 1)

Os artigos selecionados para o referente estudo foram publicados dentre o0 ano de 2015 ao
ano de 2021. Os estudos sdo de metodologia com delineamento transversal, seccional/
descritivo/observacional, e estudos de abordagem quantitativa. Dentre dos objetivos nenhum
dos artigos era totalmente direcionado ao tema de préaticas nutricionais enterais em pacientes
hospitalizados acometidos com COVID-19 e com necessidade de posic¢ao prona, contudo, todos
tem resultados e conclusdes com embasamento sobre o assunto da importancia da terapia
nutricional em pacientes em unidades de terapia intensiva com posi¢do prona e com SRAG,
(como o COVID-19 também €), e as possibilidades de outros métodos disponiveis a serem
utilizados diante de qualquer dificuldade apresentada para que ndo fosse necessario pausar a
terapia nutricional de grande valor em um momento téo critico.

A leitura integra de tais estudos selecionados deu-se a visivel percepcdo para mostrar de
forma positiva a importancia de uma terapia nutricional precoce com protocolos acompanhados
suscintamente por profissionais capacitados e procedimentos ajustados a cada paciente, e em

como tais métodos sdo eficazes em paciente metabolicamente criticos (Quadro 1).

Figura 1 - Fluxograma do processo de selecdo dos artigos incluidos no estudo.

"4 excluidos por )

serem
publicacbes
anteriores a
P 2015
12 publicagOes <
P . selecionadas 1 repetidos na
24 trabalhos para analise base de dados
encontrados na (12 excluidos por’ — / /
base de dados no estarem no 7 trabalhos | 4 escolhidos an )
critério de escolhidos para H | ;?ﬁ?a (:Ior?15 ?gt%‘c’
inclusdo ) analise P

Fonte: Elaborado pela autora (2022)
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Tabela 1 - Quadro sindptico, expondo as abreviagdes dos principais resultados que foram

retirados dos estudos.

Titulo/Autores/Ano
de publicacao

Objetivo

Meétodo

Resultados /
Conclusoes

A TAXA DE OBTENCAO
DE ENERGIA E UM
FATOR INDEPENDENTE
ASSOCIADO A
MORTALIDADE EM
UNIDADE DE TERAPIA
INTENSIVA EM
PACIENTES DE ALTO
RISCO NUTRICIONAL
COM SINDROME DO
DESCONFORTO
RESPIRATORIO AGUDO
QUE REQUER TERAPIA
DE POSICIONAMENTO
PRONO PROLONGADO/
FU, P.-K.; WANG, C.-Y;
WANG, W.-N.; HSU, C.-
Y.: LIN, S.-P.; KUO, C.-
T/2021

Identificar que
pacientes com SDRA
gue necessitam de
terapia prolongada
com posi¢do prona
(PP), possuem um
alto risco nutricional
e que a quantidade de
ingestdo de nutrigdo
enteral (NE) pode ser
um auxilio na
recuperacgao ou um
fator de risco para
mortalidade.

Por meio da anélise
uni variada, escore
NUTRIC,
comorbidade com
malignidade,
ingestdo real de
energia e EAR (%).

NE precoce e aumento
da EAR >65% podem
beneficiar pacientes
com SDRA que
necessitaram de
terapia prolongada
com PP.

INGESTAO CALORICA
COM ALTA
PROPORCAO DE
NUTRICAO ENTERAL
ASSOCIADA COM A
MENOR MORTALIDADE
HOSPITALAR PARA
PACIENTES COM
SINDROME DO
DESCONFORTO
RESPIRATORIO AGUDO
EM USO DE TERAPIA
DE POSICAO PRONA. /
FU, P.-K.; WANG, C.-Y;
WANG, W.-N.; HSU, C.-
Y.; LIN, S.-P.; KUO, C.-T/

Identificar se a
ingestdo caldrica com
alta proporgéo de
nutricdo enteral
associada com a
terapia de colocar o
paciente em decubito
ventral (posi¢éo
prona) reduz
realmente a taxa de
mortalidade do
paciente critico
diagnosticado com
SRAG.

Realizado um estudo
retrospectivo que
recrutou 110
pacientes propensos
com SDRA em duas
unidades de terapia
intensiva (UTI)
médicas de setembro
de 2015 a novembro
de 2018, com idade
>20 anos,
diagnostico de
insuficiéncia
respiratoria com
necessidade de
ventilagdo mecénica

Para reduzir as taxas
de mortalidade
hospitalar, a ingestéo
caldrica com maior
relacdo NE pode ser
considerada para
pacientes em decubito
ventral (posicdo
prona) com SDRA.

2021 em decubito ventral
(posicéo prona).

SEGURANCA Avaliar a seguranca e Reunido todos os NE precoce parece ser
NUTRICIONAL eficacia da nutricdo | tipos de estudos em segura nesses
ENTERAL COM enteral em pacientes | animais e humanos | pacientes na auséncia

TRATAMENTOS criticos que recebem (estudos de disfuncéo
AVANCADOS: oxigenag&o por observacionais, gastrointestinal grave
OXIGENACAO POR membrana randomizados e ou choque. O uso de
MEMBRANA extracorporea, quase randomizados | férmulas nutricionais
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EXTRACORPOREA,
POSICIONAMENTO
PRONA E INFUSAO DE
BLOQUEADORES
NEUROMUSCULARES. /
AL-DORZI, HASAM M.;
ARABI, YASEEN M./
2021.

posicionamento
prono e infusdo de
bloqueadores
neuromusculares.

e revisdes
sistematicas).

concentradas,
alimentacdo tréfica ou
subalimentacgdo
permissiva podem ser
opcoes aceitaveis.

QUESTOES DE
ENFERMAGEM EM
NUTRICAO ENTERAL
DURANTE A POSICAO
PRONA EM PACIENTES
CRITICOS: UMA
REVISAO SISTEMATICA
DE LITERATURA.
/BRUNI, ANDREA ET AL.
/2020

Avaliar a ocorréncia
de episodios de
volume gastrico
residual elevado,
regurgitacdo ou

vOmitos, que podem

ser encontrados em
pacientes que
recebem NE em
decubito ventral.

Revisdo sistematica
por meio de trés
bancos de dados

(MEDLINE,
EMBASE e
CINAHL)

Os protocolos devem
ser seguidos pelos
profissionais de saude
para aumentar o
volume de
alimentag&o enteral,
evitando intolerancia a
NE (como paradas de
NE, volume residual
alto, regurgitacéo e
vomito).

ADMINISTRACAO DE
NUTRICAO ENTERAL
EM POSICAO PRONA,
VOLUME DE RESIDUO
GASTRICO E OUTROS
DESFECHOS CLINICOS
EM PACIENTES
CRITICOS: UMA
REVISAO
SISTEMATICA. /
MACHADO, LETIANE
DE SOUZA:; RIZZI,
PAULA; SILVA, FLAVIA
MORAIS. / 2020

Avaliar o efeito da
administracdo da
dieta enteral em
pacientes criticos
adultos e pediatricos
em posicao prona no
volume residual
gastrico e em outros
desfechos clinicos.

Reunido todos os
estudos encontrados
nas bases de dados
PubMed, Scopus e
Embase, a partir de
termos relacionados
ao tema.

Com base nos estudos,
foi identificado que
ndo ha evidéncias de

que a alimentacéo
enteral em posicéo
supina ou prona tenha
uma diferenca
significativa, que
diante de uma boa
equipe
multiprofissional
aumentam as chances
de uma melhor
recuperacao do
paciente com mais
agilidade tendo a NE
inclusa.

OS EFEITOS DA
POSICAO NO VOLUME
RESIDUAL GASTRICO
DE PREMATUROS EM
UTIN./ KHATONY, A.,
ABDI A., KARIMI, B. ET

Determinar os efeitos
de diferentes
posicionamentos
sobre o volume
residual gastrico em
prematuros em

Um estudo clinico
cruzado foi realizado
em prematuros em
UTIN, os dados
foram analisados via
SPSS-21 por meio

A posic¢do prona foi
caracterizada com o
menor volume
residual gastrico e
maior possibilidade de
absorcéo de nutrientes

AL. /2019 UTIN. de estatistica para
descritiva como prematuros. Ainda
média, desvio padrdo | assim, dado que ndo
e frequéncia; e foi encontrada
estatisticas diferenca significativa

inferenciais como nos trés grupos, sao

Chi Squared, teste de necessarios mais

Kruskal Wallis e estudos e

teste de Friedman. aprofundamentos.

NUTRICAO ENTERAL Examinar a Estudo A NE em pacientes
EM PACIENTES viabilidade e eficacia observacional criticos com

RECEBENDO
VENTILACAO

do suporte de
nutrigdo enteral (NE)

prospectivo
incluindo 34

hipoxemia grave em
ventilagdo mecénica




16

MECANICA EM

POSICAO PRONA. /SAEZ

DE LA FUENTE,

IGNACIO, ET AL. /2016

e suas complicagdes
associadas em
pacientes sob

ventilagdo mecéanica

em PP.

pacientes de terapia
intensiva ventilados
mecanicamente que
foram colocados em
decubito ventral
durante um periodo
de 3 anos. Os pontos
finais relacionados a
eficicia e seguranca
do suporte de NE
foram estudados.

em PP é viavel, segura
e ndo esta associada a
um risco aumentado
de complicagdes
gastrointestinais.

ADMINIS~TRACAO DA
NUTRICAO ENTERAL

EM PACIENTES
ADULTOS EM

DECUBITO VENTRAL. /

LINN, DUSTIN

D.; BECKETT, ROBERT

D.; FOELLINGER,

Examinar a
seguranca e eficacia
da administragéo de
nutrigdo enteral (NE)

a
pacientes em
decubito ventral.

Selecéo de estudos e
extracdo de dados.

Ha evidéncias
limitadas que
comprovem a
seguranca e
tolerabilidade da NE
administrada a
pacientes em decubito
ventral; entretanto,

KURTIS /2015 nao aumenta
substancialmente o
indice de
complicagbes quando
comparado a NE
administrada em

decUbito dorsal.

Fonte: Elaborado pela autora (2022)

4.1 BENEFI’CIOS, E COMPLICA(;()ES DA TERAPIA NUTRICIONAL ENTERAL EM
PACIENTES CRITICOS

Diante de todas as informagdes ja dimensionadas anteriormente, em conjunto com 0s
estudos separados para a avaliacdo, podemos destacar diversos beneficios que a alimentacao
enteral pode proporcionar em um paciente metabolicamente critico em unidades hospitalares e
gue estejam necessitando da posicao prona. Em um dos artigos realizado por Fu e colaboradores
(2021), foi descrito o qudo benéfico e necessario € a terapia nutricional em pacientes
hospitalizados pelo simples fato de trazer auxilio na regeneracdo da forca muscular, possuir
propriedades anti-inflamatdrias entre outros pontos positivos.

E em seu outro estudo, Fu e colaboradores (2021) reforca em como terapia nutricional
de forma precoce ja € bem recomendada nos pacientes internados em Unidades de Terapia
Intensiva tratados com ventilagdo mecanica invasiva. Como um dos artigos cita, o escore de
risco nutricional (MNUTRIC) é uma das melhores ferramentas para identificar qualquer
paciente que aparente estar em risco nutricional e até mesmo pacientes em estado critico com
infeccdo por COVID-19.
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Machado e colaboradores (2020), pontua que 0s pacientes criticos diagnosticados com
SRAG tendem a apresentar um quadro pro-inflamatorio e de catabolismo proteico acentuado,
no qual aumenta o gasto energético diario em até 20% e a terapia nutricional precoce costuma
agregar bastante no melhor prognostico do quadro. E em todas as outras publicagdes estudadas,
vem sendo sempre apontado TNE como requisito crucial na recuperacdo de um paciente.

E ndo somente em individuos adultos a nutri¢cdo adequada tem esse poder, em um estudo
clinico cruzado, Khatony e colaboradores (2019) descreve que os cuidados nutricionais tem
uma grande forca no cuidado de prematuros também. No seu artigo ele deseja demonstrar em
como seria as melhores formas de cuidado para melhor absorcao de nutrientes destes pacientes
em questéo.

E em todas essas afirmacdes, fica evidente que a terapia nutricional tem um efeito
altamente positivo em todas as situacdes e ndo costuma ser diferente em pacientes criticos de
Unidades de Terapia Intensiva mesmo diagnosticados com Sindrome Respiratoria Aguda Grave
(assim como 0 COVID-19) e que necessitem de posicao prona. Como Fu, et al (2021) também
descreve no seu estudo, a prevaléncia de desnutricdo é de aproximadamente 50-60% para
pacientes criticos internados em UT]I, e o padrdo para identificar pacientes com desnutricdo e
alto risco nutricional ainda fica muito vago nos estudos atuais, mas reforca a grande necessidade
de tal protocolo para melhorar o quadro clinico.

E, apesar de ser em menor quantidade, também podemos identificar possiveis
complicacdes associadas a nutricdo enteral em pacientes criticos. Assim como Al-dorzi e Arabi

(2021) detalham:

“(...) esses pacientes apresentam risco aumentado de complicacdes gastrointestinais
decorrentes da nutricdo enteral devido a disfuncdo gastrointestinal induzida por
doenca critica; choque associado; 0 uso concomitante de agentes vasopressores,
sedativos e narcoéticos; possivelmente comprometimento circulatério mesentérico;
regurgitacao (...)”

E além dessas possiveis complicacdes, Saez de La Fuente e colaboradores (2016)
também baseou seu estudo na informacdo de que existam intolerancias alimentares em
pacientes que recebem ventilagdo mecanica invasiva em UTI, e fixou seu objetivo para
identificar se a afirmacéo era valida, no entanto, como é citado no estudo, todas as hipoteses
séo limitadas e contraditorias.

Al-dorzi e Arabi (2020) também retrata o risco de isquemia mesentérica, que pode ser
definida como a diminuicdo do fluxo sanguineo intestinal com consequente diminui¢do da
irrigacdo dos intestinos. A isquemia mesentérica classifica-se como aguda e crénica e é bem

comum ser identificado mais em pacientes internados em UTI.
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Tal como a utilizagdo de drogas vasoativas como a noradrenalina em dose alta, que
tende a ser necessério interromper a dieta pois a noradrenalina realiza vasoconstricgdo
mesentérica e as microvilosidades do intestino que sdo altamente irrigadas, acabam diminuindo
0 poder de absorcdo da dieta, e como a motilidade do intestino também diminui,
consequentemente fica com um maior acimulo de dieta no tubo intestinal, facilitando dessa
forma uma probabilidade maior de obstrucéo intestinal, que pode levar a 6bito (RODRIGUEZ,
et al, 2021).

42 EFEITOS POSITIVOS E NEGATIVOS DA ALIMENTACAO ENTERAL EM
PACIENTES EM POSICAO PRONA

Sabemos que, todo e qualquer paciente em unidade de terapia intensiva costuma ser
metabolicamente critico, com varias alteragdes nutricionais e catabdlicas, a terapia nutricional
nesses pacientes tendem a auxiliar de forma significativa na recuperacdo do estado de saude
destes. Melhoria de infeccOes, resposta imunoldgica do organismo, resisténcia positiva ao
tratamento, diminuicdo do risco de Obito sdo causas comuns da alimentacdo enteral em
pacientes criticos como os diagnosticados com COVID-19 e com necessidade de posic¢ao prona.
Em um de seus estudos, Fu e colaboradores (2021) separou seus pacientes em dois grupos
especificos (sobrevividos e ndo sobrevividos), e foi especificado detalhadamente que, para o
grupo de sobrevividos, a EAR mediana foi de 65% para os dias 4-7. Em contrapartida, a média
de EAR (%) para o grupo ndo sobrevivido foi inferior a 65%, o que foi uma diferenca
significativa. Diante disso, identificamos que, a capacidade nutricional reduzida aumenta as
chances de mortalidade principalmente em pacientes com necessidade de posigado prona.

Khatony e colaboradores (2019) retrata também que, nutricdo enteral adequada em
prematuros aumenta a taxa de recuperados, melhora da infeccdo, melhora o ganho de peso e
também encurta o prazo de hospitalizacdo, e especifica também que, a unificacdo dos dois
protocolos aumentam as chances de melhor prognéstico do quadro.

Dessa forma e mais que reconhecida a necessidade também de tal terapia mesmo com
protocolos delicados como a posi¢do prona. Em seu outro estudo, Fu e colaboradores (2021)
também correlaciona pacientes internados em UTIs com desnutricdo, diante disso determina-
se como um fator primordial se prescrever a alimentagéo enteral nesses pacientes, mesmo que
seja uma alimentacdo trofica de aproximadamente 600 kcal/dia, e 8-10 kcal/kg/dia também foi
permitido durante a terapia de PP no periodo de estudo das UTIs em questao.

Conforme Fu e colaboradores (2021) cita, o protocolo de posi¢cdo prona é uma estratégia

eficaz para melhorar a oxigenacdo e a depuracdo de secrecdes em casos de SRAG grave
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associada ao COVID-19. Contudo, tal protocolo pode afetar o alcance das necessidades
minimas nutricionais, devido a altissima e a diminuicdo da mobilidade gastrointestinal
provocado pela sedacao intensa induzida por alguns farmacos como por exemplo o propofol e
a paralisia total causada por agentes bloqueadores neuromusculares.

Podemos especificar também, o Volume Residual Géstrico (VRG) que foi um assunto
unénime em todos os estudos selecionados. Como Saez de La Fuente e colaboradores (2016)
menciona, em muitos casos existe o habito de interromper a TNE durante o periodo de pronacéo
para prevenir o risco de VRG. No seu estudo mesmo foi avaliado 34 pacientes adultos com
ventilacdo mecanica invasiva e prescricdo de TNE colocados em posicdo prona, ditando a
necessidade de reverter para posi¢cdo supina com pausa na dieta caso fosse identificado um
volume residual gastrico >500ml dentro de um prazo de 6 horas. A dieta foi realizada em bomba
de infusdo continua por 24 horas, com mais algumas recomendacdes citadas posteriormente, e
diante disso foi concluido que, deste ponto avaliado, a terapia nutricional em contrapartida ao
que costuma ser dito de modo geral, é sim vidvel e segura e ndo esta relacionado a maiores
complicacdes gastrintestinais como o VRG citado.

Machado et al (2020) também relembra que possui risco de aspira¢do nesses pacientes,
decorrente da intoleréncia gastrintestinal, podendo ser uma preocupacéo para a administracao
da NE durante a pronacdo. Contudo, todos os estudos concluem que os beneficios se

sobressaem aos riscos.

43  AJUSTES DAS TECNICAS PARA MELHOR PROGNOSTICO CLINICO

Mesmo diante de evidéncias cientificas ainda escassas, Machado e colaboradores (2020)

definem que:

“(...) quando optado por administrar a NE em pacientes em PP, um protocolo para
minimizar risco de intolerancia deve ser construido pela equipe e contemplar alguns
aspectos minimos, dentre 0s quais cabeceira da cama elevada, uso de férmula enteral
com maior densidade calérica para reduzir o volume a ser infundido por hora,
administracdo da NE de forma continua por bomba de infusdo, uso de procinéticos
profilaticos, alternancia do pescogo/cabeca para direita e esquerda a cada 2 horas.
Ainda, a progressdo da NE para o alvo nutricional deve ser lenta, iniciando com cerca
de 25% e atingido o volume total a ser infundido em 96 horas.”

Ja no estudo retrospectivo realizado por Fu e colaboradores (2021) feito em duas UTIs
também delimitou o procedimento de alimentacéo por bomba de infusdo continua e acrescentou
0 uso de agentes procinéticos profilaticos (farmacos que atuam de modo a facilitar a motilidade
gastrintestinal, através do aumento do ténus da musculatura lisa do trago gastrointestinal (TGlI),

assim como do peristaltismo e da taxa de esvaziamento gastrico). Foi identificado também que
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a meta caldrica alvo inicial foi de 25 kcal/kg/dia e que ndo identificou intercorréncias
suficientes diante de protocolos elaborados e executados.

Um outro ponto bem importante a ser colocado em pauta, € o local onde sera incluso os
tubos utilizados para alimentacdo enteral, de acordo com o citado no estudo de Fu e
colaboradores (2021), para pacientes com intolerancia alimentar, as diretrizes da ASPEN e
ESPEN aconselham iniciar a TNE de forma precoce e alimentar os pacientes por meio de tubos
pos pildricos, e como é ponderado também, ensaios controlados devem ser considerados
antecipadamente para aumentar a eficacia e estabelecer a meta caldrica de modo que contribua
para uma melhor adaptagéo e eficiéncia no protocolo de forma precoce afim de melhorar o
prognostico clinico.

Al-dorzi e Arabi (2020) sugere em seu estudo que, afim de evitar intercorréncias e
complicacdes gastrintestinais, a TNE deve ser progredida gradualmente (alimentacao tréfica ou
subalimentacdo permissiva). Também € extremamente necessario que os médicos fiquem

atentos ao monitoramento continuo para ndo ocorrer isquemia mesentérica aguda.

44  QUALIFICACAO E ACOMPANHAMENTO DOS PROFISSIONAIS

Com o objetivo de aumentar gradativamente a qualidade e eficicia no tratamento do
paciente critico, existe uma constante busca tecnoldgica e cientifica na area da satde. Estudos
vem sendo frequentemente se mostrando progressos, exibindo cada vez mais que a abordagem
de apens um profissional é extremamente limitante e que requer uma equipe multiprofissional
com diferentes areas buscando um objetivo s6 (EVANGELISTA, et al, 2016).

Obtendo a inter-relacdo dos profissionais consegue ser alcancado uma melhor qualidade e
promovido um atendimento diferenciado. Um dos estudos por exemplo, realizado Bruni e
colaboradores (2020) é o ponto de vista da enfermagem sobre o0 assunto da terapia nutricional
em paciente critico, e conclui que depende dos profissionais de salide no contexto geral seguir
0s protocolos adequados para conseguir se obter a oferta de alimentacdo enteral e evitar as

intolerancias ou intercorréncias.

Em um dos seus estudos, Fu e colaboradores (2021) também discorre que, além de uma
equipe multiprofissional, os profissinais precisam ser altamente qualificados, e que, com apenas
uma conduta diferente pode colocar em risco 0 paciente em diversas finalidades, como por

exemplo, a prescrigéo de Nutrigdo Parenteral (NP) de forma precoce.
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Ao prescrever NP precoce com a tentativa de atingir a EAR, Fu e colaboradores (2021)
buscou elucidar que os médicos correm o risco de infusdo desnecesséria de liquidos e calorias
por vias venosas. E ndo delimitando apenas a esse exemplo anterior, toda e qualquer conduta
com a finalidade de melhorar o quadro clinico do paciente, requer avaliacdo médica e dos

demais profissionais para que seja identificado se € adequado ou néo.

5 CONSIDERACOES FINAIS

E sabido que, de fato, a nutricdo é um dos pilares para a qualidade de vida de qualquer
pessoa, principalmente aqueles que dependem de suporte nutricional em um quadro clinico
considerado extremamente critico. Para melhorar o prognostico do paciente, diante de toda e
qualquer patologia apresentada, precisa de um corpo nutricionalmente estavel para que as
barreiras imunoldgicas consigam reverter qualquer situacdo diagnosticada.

E assim como a nutri¢do via oral, a nutricdo enteral tem um poder extraordinario facilitando
principalmente na nutricdo daqueles que precisam de intervencdes como suporte ventilatorio
invasivo ou posicdo prona. A terapia nutricional enteral de pacientes internados com
necessidade de pronagédo, vem sendo altamente utilizada principalmente nos dias atuais onde a
COVID-19 esta ainda tdo presente, desmistificando a ideia de que uma terapia ndo poderia ser
utilizada junto com a outra.

E tomando como base os estudos atuais, podemos associar que 0S principais riscos
associados a terapia nutricional enteral é a mobilidade intestinal reduzida dificultando a
absorcdo e digestdo, isquemia mesentérica por causa de farmacos utilizados e intolerancia
alimentar, contudo, por intermédio de alguns protocolos encontrados, os beneficios como
melhoria de infeccBes, maior agilidade na resposta imunoldgica do organismo, resisténcia
positiva ao tratamento e diminuicdo do risco de dbito se sobressaem sem duavidas, facilitando a
compreensdo de que é sim viavel, seguro e necessario a utilizacdo da terapia nutricional em tais
pacientes criticos.

Pesquisas mediante especificidades do COVID-19 ainda ndo sdo conclusivas, e €
necessario gque se dé continuidade aos estudos para que se obtenha um resultado mais fidedigno
de que tais protocolos atuais também funcionam na pratica de pacientes acometidos com o

virus, uma vez que se trata de um tipo de SRAG.
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