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Atencao Domiciliar

Terapia Nutricional Domiciliar

@ Idosos (2 60 anos) no mundo
*2000: 600 milhdes
*2025: 1,2 bilhdes
*2050: 2 bilhdes

@® Brasil (Censo 2010)

*20.589.597 — 10,8%

Sarcopenia

® Definicao
» Perda progressiva e generalizada da
massa e forga muscular esquelética, col
risco de inabilidade fisica, ma qualidade
de vida e morte
© Diagnostico
» Pré-sarcopenia: | massa muscular
* Sarcopenia: | massa muscular e forga
muscular ou desempenho fisico
» Sarcopenia grave: | massa muscular,
muscular e desempenho fisico
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Aspectos relev
introduté

@ Doencgas que mais acometem idosos
» Cardio e cerebrovasculares
« Neuroldgicas
* Pulmonares
» Diabetes melito tipo 2
» Cancer
® Desnutricdo: 8-49% (depende da doenca)

® Sarcopenia: 5-13% (60-70 anos) ou 11-50% (
80 anos)

Morley, 2008; Wa

Endocrine
coricosteroids, GH, IGF-1
abnormal thyroid function
insulin resistance
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+ Revisdo sistematica: suplementagao nutrici
é eficaz no tratamento, principalme
a atividade fisica

TNED - FORTALEZA

Fonte: Tereza Amélia A. Laureano - Nutricioni
Area de Alimentagio e Nutriga
Célula de Aten

TNE e TNED
Conceituagao e Indica
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@ TNED
* EUA: 460/milhao habitantes
* Europa: 62-457/milhdo de habitantes
* Brasil: 7

= DF: 176/milhao de habitantes

® Atengdo domiciliar no SUS
* Equipes de atendimento
»EMAD e EMAP (ou EPAD)
1 equipe (EMAD) / 60 pacientes
»1EMAP /3 EMAD
* Nutri¢do enteral domiciliar
»Atengio domiciliar tipo 2
~Necessidade de um cuidador
~Visita semanal da equipe

+ Alimento para fins especiais, com inges'
controlada de nutrientes, na forma isolada
combinada, de composigao definida ou
estimada, especialmente formulada e elabor
para uso por sondas ou via oral, industrializa
ou néo, utilizado exclusiva ou parcialmente
para substituir ou complementar a alimentaca
oral em pacientes desnutridos ou nao,
conforme suas necessidades nutricionais, e
regime hospitalar, ambulatorial ou domiciliar,
visando a sintese ou manutencéo de tecido

drgaos ou sistemas




Indicacao

@ TGl integro ou parcialmente integro

® Paciente nao consegue se alimentar
o suficiente por via oral
(< 60% cobertura nutricional)

® Sondas nasais: < 4 semanas
® Estomias: = 4 semanas

TNE e TNED
Formulagodes disponi

Padrao

® Poliméricas

® Normal em nutrientes
® Densidade calérica: 0,9-1,2 Kcal/ml
@ Isosmolar (até 350 mOsm/l)

® Isenta de lactose

® Opgdes:  rica em proteinas
rica em fibras
concentradas
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Indicagao

® Localizagao
« Gastrica:
~possibilidade de uso gastrico
~auséncia de risco de aspiragao
« Intestinal:
~impossibilidade de uso gastrico
~risco de aspiragao:
*estado comatoso
s refluxo G-E
sreduzida motilidade

Quanto ao tipo e complexidade
nutrientes

® Padrao

« Poliméricas
® Especializadas

« Poliméricas

* Hidrolizadas
~elementar
~oligomérica

Hidrolizadas
(oligo ou monomeéricas)

® Hidrolise principalmente das proteina
@ Normal em nutrientes
@® Densidade calorica: 1 Kcal/ml

@ Hipertonicas (> 350 mOsm/l)
(leve, moderada ou acentuada)

@ Isenta de lactose
® Opgoes: idem poliméricas




Doenga-especificas

® Nefropatias (com e sem uso de dialis
® Hepatopatias

® Pneumopatias

® Diabetes

® Imunomoduladoras

glutamina, arginina, 6mega 3,
nucleotideos

Formula padrao

Principais fontes glicidicas isoladas
combinadas

(40-61%)
@ Maltodextrina

@ Sacarose
® Frutose
® Fibras

@ Amido de milho hidrolizado
® Xarope de milho

@ Xarope de milho hidroli

Formula especializada

Principais fontes proteicas isoladas
combinadas
(6-24%)
® Caseinato
® Proteina isolada de soja
® Proteina do soro leite
@ Caseina hidrolizada
® Proteina do trigo hidrolizada
® Aminoacidos
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Formula padrao

Principais fontes proteicas isoladas o
combinadas
(14-25%)

® Caseinatos
® Proteina isolada de soja
@ Proteina do soro do leite

Formula padrao

Principais fontes lipidicas isoladas
combinadas
(23-40%)

® Oleo de milho

® Oleo de canola

® Oleo de agafrio

® Oleo de girassol

@ TCM

® Acido graxo émega 3

Formula especializad
Principais fontes glicidicas isoladas
combinadas
(28-69%)

® Maltodextrina
® Frutose

® Fibras

® Sacarose

® Amido de milho hidrolizado
@ Xarope de milho hidroli



Formula especializad

Principais fontes lipidicas isoladas
combinadas
(15,8-56%)

® Oleo de canola
® Oleo de milho
® Oleo de peixe
@ Oleo de soja
® Oleo de agafriao
@ Oleo de girassol
@ Oleo de palmeira
® TCM

Suplementos especificos

® Caléricos ® Glutamina

@ Proteicos ® Outros

@ Lipidicos o Ulceras de pressio
® Fibras * Pneumopatia

@ Probidticos ¢ Recuperacio de

massa muscular

* Melhora de sintom
de Alzheimer

® Simbidticos

Sempre devera ser avaliadose é T
hospitalar ou domiciliar
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Quanto a forma de elaboracé

@® Nao industrializada ou modular ou de
manipulagao (artesanal)

* alimentos in natura
*» moédulos industrializados
* produtos alimenticios industrializado:
® Industrializada
e pd
* liquida semi-pronta para uso
« pronta para uso

TNE e TNED
Operacionalizaca

Caracteristicas da formula a se
observadas na selecdao de TNE

@® Industrializada ou nao industrializada

@ Complexidade de nutrientes
intactos hidrolizados

® Composigao quimica
© Fontes de nutrientes

® Volume e/ou concentragdo necessarios
para atingir as necessidades diarias

@ Osmolalidade/Osmolaridade



® Forma de administragao
* bolus (a cada 2-3h)

* gotejamento
(gravitacional ou por bomba de infusa

~intermitente (a cada 2-3h)
~continuo
~ciclico
@ Velocidade (60-120 gotas/minuto)
@ Volume de infusao (se intermitente)
» localizagao preé-pilorica
tolerancia
» localizagéo pés-pilorica
até 300ml/horario
® Posicao do paciente:

® Limpeza imediata da sonda com agua
fervida a temperatura fria apos
administragao da formula
20-30ml
Cuidado com agua mineral, agua
destilada, soro e coca-cola

® Néo adicionar medicamentos a formula

Consideracoes fi
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® Cuidados gerais
* manipulador da férmula
* manipulagio da férmula
»preparo e armazenamento
»administragao
~instalagoes
»sonda
»materiais utilizados

® Administrar medicamentos e formula
intervalo de 1(?) a 2 horas entre eles
@ Irrigagdo da sonda antes e apos
administragdo da medicagédo
20ml ? 30ml ?
agua fervida a temperatura ambiente
® Irrigacdo da sonda entre administragdo d
varios medicamentos simultaneos (10ml),
agua fervida a temperatura ambient

® Frequentemente as condigoes da
residéncia e do manipulador ndo sio
ideais
» Flexibilidade
« Adequacao a realidade
« Criatividade
® Fundamental: avaliagdo nutricional
peridédica e reprogramagao da TNED
sempre que necessario
® Recomendavel: elaboragdo de um m
do paciente (ou familiar ou cui
instrugdes claras i




+ Lembrar: Pensar com o coragido e
entender os sentimentos do idoso e
TNED, garantindo a humanizagio no
atendimento

“Uma coisa certa na vida é ensinar os

filhos a dar de comer aos outros. Passei
dia sem comer. Ninguém me deu nenhu
pouquinho de café...”

F.A.T., sexo feminino, 95 anos.
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Universidade Estadual do Ceara
Nutrindo - Laboratério de Nutricao e
Doengas Cronicas
www.uece.br/nutrindo




