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ATUACAO DA ENFERMAGEM EM RELACAO A AVALIACAO NUTRICIONAL
DO IDOSO: REVISAO INTEGRATIVA

Géssica Niedja Figuerédo'

RESUMO

Objetivo: identificar o processo de avalicdo nutricional do idoso inserindo-o como parte dos
cuidados de enfermagem. Método: Revisdo integrativa da literatura, nas bases eletronicas da
LILACS, MEDLINE e SCIELO utilizando os seguintes Descritores em Ciéncias da Satde:
“Avaliacao Nutricional”, “Enfermagem” e “ldoso”. A pesquisa foi desenvolvida no periodo
de janeiro a abril de 2017, e sua analise foi feita por meio da leitura criteriosa dos artigos
selecionados, a disposicao dos dados coletados e a discussdo dos resultados. Obteve-se 3335
artigos encontrados. Entretanto, quando aplicados os critérios de inclusdo, exclusdo e
adequacao do objetivo proposto, conforme a leitura criteriosa dos mesmos totalizaram-se seis
artigos para compor a amostra. Resultados: Constatou-se que, uma nutricdo adequada ¢
importante para manter-se saudavel e ¢ particularmente vital para os idosos. Investigar, por
meio da avaliagdo nutricional, se os nutrientes estdo sendo suficientes para as necessidades
fisiologicas do idoso, ¢ fundamental, visto que as alteracdes do estado nutricional estdo
relacionadas a sérios agravos para a satde. Conclusio: A medida que os enfermeiros se
envolvem mais com as intervengdes e os cuidados nutricionais, melhor sera o resultado da
satde dos idosos. A importancia de mais estudos sobre o tema em questdo ¢ crucial, pois o
aumento dessa populagdo carece de profissionais preparados para prestarem uma assisténcia
adequada e eficaz.

Palavras-Chave: Avaliagdo Nutricional; Enfermagem; Idoso.

1 INTRODUCAO

Envelhecer ¢ considerado um processo natural do desenvolvimento humano que se
inicia quando nascemos e conclui-se com a morte. Caracteriza-se como um processo
inevitavel, porém a longo prazo, ele ¢ marcado por um periodo de declinio biopsicossociais
que levara o individuo as incapacidades. E considerado como heterogéneo, pois cada
individuo podera vivencia-lo de maneira diferente. (POLL et al., 2007).

O crescente aumento da populacdo idosa, tanto em paises desenvolvidos quanto
naqueles em desenvolvimento, tem despertado o interesse € a preocupagdo com a elaboragao

de politicas publicas voltadas para a atengdo nutricional do idoso, ¢ tem motivado mudangas
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para a melhora da satde, da alimentacdo e da qualidade de vida das pessoas idosas
(BASSLER; LEI, 2008).

O envelhecimento populacional induz a uma reflexao sobre a maneira como as pessoas
idosas vivem essa etapa da vida, e o que pode ser feito para que ndo tenham simplesmente
maior longevidade, mas para que vivam esses anos com qualidade e dignidade (BRASIL,
2006).

O Brasil, da mesma maneira que os paises latino-americanos, estd envelhecendo
rapidamente, tornando-se importante o conhecimento sobre essa perspectiva, para garantir aos
idosos uma sobrevida maior, com uma boa qualidade de vida (MALTA et al., 2013).

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) a previsao ¢ que, no
Brasil, o grupo populacional de 60 anos e mais de idade triplique em termos absolutos,
passando de 19,6 milhdes para 66,5 milhdes entre 2010 a 2050. Considerando que em 2030, o
numero de idosos supere o de criangas e adolescentes em cerca de 2,28 milhdes, diferenca
esta que propendera a aumentar para 34,6 milhdes, em 2050, com a estimativa de que a
populagao idosa represente 29,4% do total da populagdo (IBGE, 2016).

A Organizacdo Mundial de Satde (OMS) define o envelhecimento saudavel como o
“processo de desenvolvimento e manutengdo da capacidade funcional que permite o bem-
estar em idade avangada” (OMS, 2015). A forma como a populagdo vem envelhecendo
atualmente reflete a mudancga de indicadores de saude, tais como o aumento da expectativa de
vida e a diminui¢do da fecundidade e da mortalidade (BRASIL, 2006).

O envelhecimento pode ser considerado um processo natural que submete o
organismo, a alteragoes fisiologicas que repercutem nas condi¢oes de satde e no estado
nutricional do idoso (GOMES; SOARES; GONCALVES, 2016).

Entretanto, as condi¢cdes que sobrecarregam o envelhecimento como, por exemplo,
enfermidades, acidentes, aspectos relacionados a situagdo econdmica em que o idoso se
encontra, além de problemas emocionais, acarretam condigdes patologicas que demandam a
assisténcia (BRASIL, 2006). Em vista disso, ndo podem ser avaliadas em sua totalidade,
como um elemento do processo natural do envelhecimento (PONTES et al., 2015).

Os principais fatores que interferem no estado nutricional da pessoa idosa estdo
relacionados sobretudo as consequéncias da senescéncia, como a diminuigdo da capacidade
funcional, da sensibilidade olfativa e gustativa, e da supressao do apetite. H4 também, os que
sdo decorrentes de doengas e dos efeitos farmacolodgicos do uso de medicamentos, os

problemas psiquiatricos (deméncia, depressao, alcoolismo) e sociais (isolamento emocional,



pobreza, viver sozinho) e de habitos de vida (atividade fisica reduzida, tabagismo, ingestdo
inadequada de alimentos) (SAMPAIO, 2004).

O estado nutricional ¢ definido pela Associacdo Americana de Satde Publica, como a
“condi¢do de satde de um individuo influenciada pela ingestdo e utilizagdo de nutrientes e
identificada pela correlacdo de informacdes obtidas através de estudos fisicos, bioquimicos,
clinicos e dietéticos”. Portanto, o estado nutricional ¢ detectado a partir de varios parametros,
que podem ser utilizados e avaliados de forma isolada ou associada (SCHWANKE et al.,
2010).

Estar atento as alteragdes do estado nutricional pode resultar em uma importante
melhora na qualidade de vida, pois muitas das questdoes dietéticas estdo associadas com o
ambiente, a socializagdo e o envelhecimento (VITOLO, 2008).

A prevaléncia de desnutricdo em idosos ¢ alta, e ¢ ainda mais elevada naqueles que se
encontram hospitalizados. Nas tltimas décadas, diversos estudos vém demonstrando, em todo
o mundo, e até mesmo em paises de alta renda per capita, as consequéncias da desnutrigao em
pacientes hospitalizados. No Brasil, o Inquérito Brasileiro de Avaliagdo Nutricional
Hospitalar (IBRANUTRI), estudo realizado com quatro mil pacientes de hospitais, em 12
estados do pais, revelou que 53% dos pacientes idosos estavam desnutridos (WAITZBERG;
CAIAFFA; CORREIA, 2001).

O rastreamento nutricional ¢ o processo de identificagdo das caracteristicas
relacionadas aos problemas nutricionais, permitindo identificar pacientes em risco nutricional.
A avaliacdo nutricional, no entanto, consiste na coleta de dados clinicos, dietéticos,
bioquimicos e de composi¢ao corporal com a finalidade de identificar e tratar doentes com
alteragdes do estado nutricional. Estes dois processos possibilitam classificar os doentes em
categorias nutricionais que deverdo ser reavaliadas posteriormente ou categorias que exigem
intervencao nutricional imediata (MOREIRA, 2013).

Os profissionais de Enfermagem sdo a principal interface entre o paciente e o sistema
de saude (HENNING et al., 2009). Tendo como objetivo detectar precocemente os problemas
e as necessidades nutricionais da pessoa idosa durante a avaliacdo, visando minimizar o risco
de desnutri¢do ou melhorar o estado nutricional (COSTA; CUNHA; OLIVEIRA, 2013).

Os enfermeiros também desempenham um papel fundamental na educacgdo nutricional,
fornecendo aconselhamentos para uma alimentacdo saudavel, a fim de prevenir a fragilidade
na populacdo mais velha (HENNING et al., 2009). Frageis, as pessoas idosas sdo mais
predispostas a sofrer limitacdes funcionais, deficiéncias, quedas e ter sua independéncia

reduzida se ndo receberem intervengdes e cuidados nutricionais oportunos (RELPH, 2016).



Diante do exposto, o presente estudo propde realizar uma revisdo da literatura,
buscando identificar o processo de avali¢cao nutricional do idoso, como parte do cuidado de

enfermagem.
2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 O processo de envelhecimento e o estado nutricional do idoso

Uma das principais alteragdes observadas na senescéncia ¢ a transformacdo da
composic¢ao corporal, com aumento da gordura corporal e redugcdo de massa magra. Razao
pela qual, é necessario manter o estado nutricional da pessoa idosa estabilizado. Nesta etapa, o
organismo atinge a maturidade fisiologica, a fase degenerativa se torna maior que a taxa de
regeneracao celular, e a redugdo das células induz a varias condigdes que prejudicam a funcao
organica. (VIEIRA et al., 2014).

As alteragoes fisiologicas que surgem com o envelhecimento sdo classificadas como
estruturais e funcionais. As alteracdes estruturais ocorrem em nivel metabolico e celular, bem
como, dos diversos componentes corporais. Ja as funcionais constituem as modifica¢des de
varios sistemas do organismo, dos quais se destaca o sistema gastrointestinal (COSTA;
CUNHA; OLIVEIRA, 2013).

O estado nutricional do idoso ¢ considerado um fator determinante do envelhecimento
saudavel. Alteragdes que venham a prejudicar a ingestdo, absorcdo, transporte, utilizacdo,
excrecdao e reserva dos nutrientes, podem resultar em desequilibrio nutricional (SOARES,
2009).

As principais causas da desnutricdo associada a doenga sdo: ingestdo alimentar
insuficiente e inadequada, efeitos de medicamentos, redugdo da absor¢cdo de macro e
micronutrientes, modificagdo das necessidades nutricionais e do gasto energético
(TEIXEIRA; MIRANDA; BATISTA, 2016).

Fatores como maus habitos alimentares, isolamento social e soliddo, também estdao
relacionados ao desenvolvimento de alteragdes fisiologicas e de patologias que afetam o
estado nutricional da populagdo idosa (MOREIRA, 2013).

2.2 Triagem nutricional e avaliacao nutricional
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A triagem nutricional foi definida pela Associagdo Dietética Americana (ADA) como
o processo de identificacdo de caracteristicas associadas a problemas dietéticos ou
nutricionais e a possibilidade do risco nutricional (SAMPAIO, 2012; CAMPOLINA, et al.,
2013).

Os individuos identificados, por meio dessa triagem, como “risco nutricional” devem
ser submetidos a avaliagdo nutricional para que seu estado nutricional seja classificado e as
estratégias de intervengdo sejam planejadas e implementadas.

Portanto, a triagem nutricional tem como objetivo apenas detectar a presenga de risco
de desnutri¢do, enquanto a avalia¢do nutricional, além de detectar a desnutri¢do, também
classifica seu grau e permite a coleta de informagdes que auxiliam a elaboracdo de condutas
que proporcionem a recuperacdo ou manutencdo adequada do estado de saude (SAMPAIO,
2012; CAMPOLINA, et al., 2013).

Sendo assim, o proposito de realizar esta avaliagdo ndo seria apenas para diagnosticar
a desnutri¢cdo, mas também, uma forma de identificar pacientes que apresentam um maior
risco de sofrer complicagdes associadas ao estado nutricional durante sua internagdo. Dessa
forma, a avaliacdo nutricional ¢ considerada um instrumento tanto de prognodstico como de
diagnostico (DETSKY et al., 1987 apud FERREIRA et al., 2010).

A avaliacdo do estado nutricional ¢ parte do exame clinico do idoso e ¢ um pardmetro
fundamental na avaliagdo geridtrica, sendo um importante recurso para se elaborar uma
estratégia terapéutica (LOUREIRO, 2008).

A escolha do método adequado para a avaliacdo nutricional de idosos deve considerar,
ainda, o contexto onde eles estdo inseridos — institucionalizados, ndo institucionalizados ou
hospitalizados — e os recursos necessarios e disponiveis para sua realizacdo, no sentido de

adequar as intervencdes necessarias e possibilitar a melhora do estado nutricional destas

pessoas (MOREIRA, 2009).

2.3 Métodos e parametros de avaliacao do estado nutricional em idosos

Existem varios parametros para se avaliar o estado nutricional, entre os quais estdo
incluidos a antropometria, marcadores bioquimicos, testes de avaliagao clinica e exames de
composi¢do corporal, os quais devem ser utilizados de forma associada, pois todos
apresentam vantagens e limitagdes (COANA et al., 2012).

A antropometria ¢ a medida do tamanho corporal e de suas propor¢des. E considerada

um dos indicadores diretos do estado nutricional, as medidas mais utilizadas na avaliagdo
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antropométrica sio peso, estatura, Indice de Massa Corporal (IMC), pregas cutineas e as
circunferéncias do braco, cintura e quadril. Um dos obstaculos da avaliacdo antropométrica
diz respeito as possiveis limitacdes decorrentes do envelhecimento e/ou doenga apresentada
pelos idosos (KAMIMURA et al., 2002).

O IMC ¢ um indicador simples do estado nutricional, calculado a partir da seguinte
formula: peso (kg) /altura (m) 2, tendo como finalidade avaliar a propor¢do entre a massa
corporal e a altura. Em idosos, o emprego do IMC apresenta dificuldades, por isso, deve estar
sempre associado a outros indicadores, pois ndo reflete a distribui¢do regional de gordura e
nem qualquer mudanga ocorrida devido as alteragdes fisiologicas inerentes ao envelhecimento
(FERREIRA et al., 2010).

A redugdo da elasticidade e maior compressibilidade dos tecidos, observada em
pessoas idosas, como consequéncia de perda de agua corporal, reducao do tecido muscular e a
diminui¢do da gordura nos membros, interfere na verificacdo das pregas cutaneas, tornando
mais dificil separar o tecido muscular do adiposo. Na medida das circunferéncias, dificulta o
ajustamento da fita métrica e a identificagdo do local correto para a afericdo no idoso. Porém,
em razdo da importancia de tais medidas na estimativa do tecido adiposo e de sua distribui¢ao
corporal, como risco para doengas cardiovasculares e diabetes, o seu uso é recomendado
desde que se leve em consideracdo as limitacdes citadas (SAMPAIO, 2004).

Os marcadores bioquimicos sdo bastante relevantes como auxiliares na avaliagdo do
estado nutricional, uma vez que as alteracdes bioquimicas podem ser evidenciadas, antes
mesmo, do surgimento de mudancas nas medidas antropométricas e de sinais ou sintomas que
possam comprovar deficiéncias nutricionais. Todavia, os parametros bioquimicos apresentam
como desvantagens o uso de equipamentos adequados e o custo elevado (LOUREIRO, 2008).

A avaliagdo clinica do idoso inclui a historia clinica e exame fisico realizados pelo
profissional de saude, a fim de detectar sinais e sintomas associados a desnutricdo. No
entanto, a desvantagem € que esses sinais e sintomas s0 se desenvolvem em estagios mais
avanc¢ados de deplecao nutricional (KAMIMURA et al., 2002; LOUREIRO, 2008).

A maioria dos parametros de avali¢do nutricional mencionados estdo incluidos em
formularios especificamente elaborados para rastreamento do estado nutricional. Varios
desses instrumentos foram desenvolvidos, em diversos paises, na tentativa de identificar os
idosos em risco nutricional, a exemplo da Mini Nutritional Assessment (MNA) ou Mini
Avaliagdo Nutricional (MAN), e do Nutrition Screening Initiative (NSI).

O MNA, ¢é um questionario de facil aplicagdo, que foi desenvolvido pela Nestlé

Nutrition Institute (NNI) e por geriatras. E uma das poucas ferramentas de controle validada
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para idosos, ¢ um valioso instrumento de triagem nutricional, recomendado por diversas
entidades renomadas, inclusive, pela European Society for Clinical Nutrition and Metabolism
(ESPEN). Seu principal objetivo ¢ identificar de forma simples e rapida pacientes idosos que
apresentam risco de desnutrigdo ou que ja estdo desnutridos, e identificar aqueles que
necessitam de uma intervencao precoce (MOREIRA, 2009 apud FERREIRA, 2010).

Além disso o0 MNA, pode ser utilizado em diferentes contextos, ou seja, em idosos
institucionalizados, ndo institucionalizados ou hospitalizados. Contudo, a sua principal
relevancia ¢ poder ser aplicado aos idosos em regime de ambulatério, j& que ndo € necessario
coletar sangue e facilita a obtengdo dos dados (SOARES; MUSSOI, 2014).

A forma reduzida da MNA, ou seja, a Mini Nutritional Assessment - Short Form
(MNA — SF) é uma adaptacdo do formato original, criado para encurtar o tempo de
preenchimento do questionario e aumentar a aplicabilidade da escala. Mesmo reduzido, o
MNA — SF, mantém forte concordancia com a versdo original e a qualidade dos resultados da
avaliacdo (MOREIRA, 2009 apud FERREIRA, 2010).

O Nutrition Screening Initiative (NSl), criado nos Estados Unidos, na década de 1990,
¢ um questionario autoaplicavel, com a finalidade de identificar individuos de 65 anos ou
mais, em risco de nutricional, proposto para ser utilizado na atengdo primaria a saude, com o

objetivo de chamar a atengdo sobre problemas nutricionais (ALVARENGA et al., 2010.

2.4 Avaliagéo nutricional do idoso na Atencao Basica e o cuidado da Enfermagem

A monitorizagdo do padrao alimentar e do estado nutricional da populagao brasileira,
nas diferentes etapas da vida, incluindo, os idosos, ¢ realizada pelo Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional (SISVAN), que foi regulamentado como atribui¢do do Sistema Unico
de Saude - SUS. Destacam-se como objetivos deste sistema, o fornecimento de informacao
continua e atualizada sobre a situacdo alimentar e nutricional dos municipios e dos Estados, a
identificagdo de grupos populacionais sob risco de agravos nutricionais e a promocao do
diagnostico precoce destes agravos, tornando possivel intervir de forma preventiva (BRASIL,
2008).

Para realizar o diagnéstico e acompanhamento do estado nutricional de idosos, o
SISVAN, utiliza como critério prioritario a classificagdo do indice de Massa Corporal (IMC),
recomendado pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS), considerando os pontos de corte
diferentes daqueles utilizados para adultos, devido as alteracdes fisiologicas decorrentes do

envelhecimento, tais como: o declinio da altura, a redu¢do do peso, alteragdes Osseas,
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mudanca na quantidade e distribui¢do do tecido adiposo subcutaneo e redugdo da massa
muscular (BRASIL, 2006).

A enfermagem tem papel fundamental na assisténcia e educagdo em saude, por serem
ferramentas utilizadas para a promog¢do da saude. Cuidar para que o idoso consiga aumentar
os habitos saudaveis, diminuir e compensar as limitagdes inerentes da idade faz-se
indispensavel para beneficiar o seu estado de saude. O processo de cuidar requer do
profissional a elaboracdo de acdes, atitudes e comportamentos apoiados no conhecimento
cientifico, experiéncia, intui¢do e pensamento critico, para ser cumprido com o individuo
idoso (ROCHA et al., 2011).

Destarte, a interagdo entre profissional de Enfermagem e o paciente ¢ importante para
identificar os problemas nutricionais e prevenir os riscos de desnutricdo. Exercendo o papel
de educador em saude, ele orienta aos cuidadores e familiares dos idosos, sobre as atitudes e a
maneira adequada para se ter uma nutri¢do balanceada, que forneca nutrientes suficientes para
a melhoria da satide da pessoa idosa. A nutricdo e a alimentagdo na terceira idade sdo areas
desfavorecidas de investigacdo, sendo limitada a andlise e ndo apresentando a atencdo devida.
Além disso, o desconhecimento do cenario alimentar do idoso no Brasil, face a nova realidade

demografica requer a promogao de novas investigacdes (MALTA et al., 2013).

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, cujo método constitui-se em um
instrumento da Pratica Baseada em Evidéncias (PBE), caracterizado pelo gerenciamento da
busca de estudos na literatura e sua avalia¢do critica, a identificacdo da aplicabilidade dos
dados procedentes das publicagdes e a determinag@o de sua utilizacdo na assisténcia (SOUZA;
SILVA; CARVALHO, 2010)

Para a construgdo do presente estudo foram adotadas as seguintes etapas: elaboragao
de uma questdo norteadora; busca ou amostragem na literatura; coleta de dados; andlise critica
dos estudos incluidos; discussdo dos resultados e apresentagdo da revisdo (SOUZA et al.,
2010).

A questao norteadora adotada neste estudo foi: Como os profissionais de Enfermagem
estdo realizando a avaliacdo nutricional do idoso?

A pesquisa foi desenvolvida no periodo de janeiro a abril de 2017, por meio de uma
busca nos periddicos indexados nas bases de dados eletronicas: Literatura Latino-americana e

do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS), Literatura Internacional em Ciéncias da Saude
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(MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), utilizando os seguintes
Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS): “Idoso”; “Enfermagem”; “Avaliacao Nutricional”.

Para a busca dos artigos foi realizado o cruzamento entre os descritores por meio da
estratégia de pesquisa combinada com o operador booleano “AND”. Logo, formaram-se
expressoes de buscas, sendo estas: “Avaliagdo Nutricional AND Idoso”, “Enfermagem AND
Avaliagao Nutricional” e “Idoso AND Enfermagem AND Avaliagao Nutricional”.

Os artigos foram selecionados de acordo com os seguintes critérios de inclusdo:
artigos publicados entre janeiro de 2007 a abril de 2017, com textos na integra e disponiveis
gratuitamente; nos idiomas portugués e inglés. Sendo excluidos artigos que se repetiram em
mais de uma base de dados; artigos de revisao; teses; dissertagdes e os que nao correspondiam

a area de Enfermagem e ao tema abordado.

Figura 1 — Quadro da selecdo dos artigos (artigos publicados de 2007 a 2017).

Base de “Avaliacdo | “Enfermagem | “Idoso AND
dados Nutricional AND Enfermagem Total Artigos
o AND Avaliacao AND Avaliacao | encontrado selecionados
eletronicas . . . .
Idoso” Nutricional” Nutricional”
LILACS 253 35 02 290 01
MEDLINE 2.857 26 54 2.937 04
SCIELO 67 a1 - 108 01
3.335 06

Conforme apresentado na Figura 1, apos o cruzamento dos descritores foram obtidos
na LILACS 290 artigos, destes, 253 por meio do cruzamento das palavras-chave “Avaliacdo
Nutricional AND Idoso”; 35 com “Enfermagem AND Avaliagdo Nutricional” e dois
utilizando “Idoso AND Enfermagem AND Avaliagdo Nutricional”, apenas um artigo foi
selecionado.

Na MEDLINE foram encontrados 2.937 artigos, sendo 2.857 a partir dos descritores
“Avaliacdo Nutricional AND Idoso”; 26 com “Enfermagem AND Avaliacdo Nutricional” e
54 através do cruzamento “Idoso AND Enfermagem AND Avaliacdo Nutricional”, quatro
artigos foram selecionados.

Na SciELO foram localizados 108 artigos, 67 através dos descritores “Avaliacdo

Nutricional AND Idoso”; 41 utilizando “Enfermagem AND Avaliagdo Nutricional” e nenhum
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com o cruzamento “Idoso AND Enfermagem AND Avaliacdo Nutricional”, apenas um artigo
foi selecionado.

Ao todo foram localizados nas trés bases de dados referidas 3.335 artigos. Deste
contingente, 2.995 estavam escritos em inglés e 340 em portugues.

Em seguida, foi realizada a pré-selegdo dos artigos, por meio da leitura dos titulos e
resumos, no intuito de verificar a adequagdo dos mesmos aos critérios de inclusdo
estabelecidos. Emergindo dai um total de seis artigos, os quais foram lidos em sua totalidade,
de forma criteriosa, e por preencheram os critérios de inclusdo descritos acima, foram

incluidos na amostra deste estudo.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para relacionar os artigos que compdem esta revisdo e possibilitar a avaliagdo, foi
elaborado um quadro sinoptico (Quadro 1), para a coleta dos dados, contendo os seguintes
componentes: autor/ano de publicacdo, origem do artigo, titulo, objetivos, instrumentos de

avaliagdo nutricional e principais resultados.

Quadro 1 - Identificacao e caracteristicas bibliométricas dos artigos selecionados (artigos
publicados de 2007-2017)

. Instrumento
N¢ Autor/ T't!’lo do Objetivo de avaliacao Principais resultados
Ano artigo ‘.
nutricional
01 Smith S et Nutritional Traduzir e MEONF II A  ferramenta de

al., 2016 screening: a adaptar o (Formulario  triagem nutricional
user-friendly MEONF 11 de MEONF 1II para uso
tool adapted para o inglés Observagdo e da enfermagem tem
from britanico; Nutricdo de potencial e abordagem

Sweden. explorar sua Minima relevante  para o
facilidade de Alimentagdo- fornecimento de bons
utilizacéo, Versio 1) cuidados nutricionais.
adequagdo ¢
associacoes
entre 0s
resultados de
triagem.

02 Vieira LM Brasil Atuagdo do Analisar a Mini Algumas condutas
etal.,2014 enfermeiro atuacdo do Avaliacdo como: acdes
em relacdo enfermeiro Nutricional - educativas, trabalho
ao controle atuante na MAN interdisciplinar,
nutricional atencdo acompanhamento

em idosos na primaria  a nutricional mediante,

atenc¢do saude quanto avaliagdo nutricional,
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03

04

05

06

Bonetti L et Italia

al., 2013

Alvarenga  Brasil
MRM et

al., 2010

Vanderwee
K et al,
2010

Bélgica

Ulrika
Soderham;
Olle
Soderham,
2008

Suécia

primaria  a
sande.

Validation of

the Staff
Attitudes to
Nutritional
Nursing Care
Geriatric
scale in
Italian.

Avaliacao do
risco

nutricional
em  idosos
atendidos por
Equipes de
Saude da
Familia.
Malnutrition
and
nutritional
care
practices in
hospital
wards for
older people

A successful
way for
performing
nutritional
nursing
assessment

in older
patients

ao controle
nutricional
em 1dosos.

Validar as
atitudes do
pessoal  em
cuidados de
enfermagem
nutricional
em 1dosos.

Descrever o
perfil
sociodemogr
a-fico e
avaliar 0
risco
nutricional
de idosos
atendidos
por equipes
da ESF.
Obter
melhor
percepcao
das praticas
atuais de
cuidados
nutricionais
em
enfermarias
belgas para
1dosos.

uma

Obter
conheciment
0 e
compreensao
sobre o que
pode ser
promovido e
facilitado
para 0s
enfermeiros
realizarem a

Escala
SANN-GITA

NSI -

Nutrition
Screening
Initiative

Mini
Avaliagdo
Nutricional -
MAN

triagem e consulta de

enfermagem,
possibilita a
identifica¢do de

barreiras para adesdo
dos idosos ao controle
nutricional.

A escala SANN-GITA
poderia  ser uma
ferramenta  util ¢
vélida para avaliar as
atitudes da equipe de

enfermagem e
implementar
estratégias que
melhorariam 0s
cuidados nutricionais
dos 1dosos.

O risco nutricional em
idosos identificado

pelo instrumento NSI,
mostrou-se
significativamente
associado ao baixo
nivel de escolaridade,
a baixa renda e as
doengas cronicas.

As praticas de
cuidados nutricionais,
como a triagem e
avaliagdo nutricional,

o wuso de um
instrumento de
triagem padronizado e
um protocolo
nutricional é
fundamental nos
hospitais para

melhorar a qualidade
da assisténcia prestada
aos idosos.

Promover  aspectos
para a realizagdo da
avaliacdo nutricional
de enfermagem em
pacientes idosos ¢
obter informagdes por
meio de didlogos,
observagoes e
controle, com a
colaboragdo de outros
cuidadores e
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avaliacdo profissionais, e

nutricional realizacdo de

em idosos acompanhamento
continuo.

Dos seis artigos analisados, quatro, foram originados de estudos que utilizaram a
abordagem quantitativa, com delineamento transversal, e que apresentaram como objetivo
comum adaptar e validar formularios de triagem nutricional para serem usados como
ferramentas de avaliacdo nutricional de pacientes idosos, pela equipe de enfermagem, nos
hospitais (ALVARENGA et al., 2010; VANDERWEE et al., 2010; BONETTI et al., 2013;
SMITH et al., 2016).

Os outros dois artigos, foram produzidos a partir de estudos que utilizaram abordagens
diferentes. Vieira et al., (2014), desenvolveram um estudo descritivo, com abordagem quanti-
qualitativa, cujo objetivo foi analisar o desempenho de enfermeiros (as) que atuam na atengao
primaria a saude, quanto ao controle nutricional em idosos. Enquanto Soderhamn;
Soderhamn, (2008) realizaram um estudo com abordagem qualitativa, aplicando o método
hermenéutico Gadameriano, com o objetivo de adquirir conhecimento e compreender como
os enfermeiros realizam a avaliacdo nutricional em idosos, ¢ o que pode facilitar tal
procedimento.

Em relacdo ao ano de publicagdo, dois foram publicados no ano de 2010
(ALVARENGA et al., 2010; VANDERWEE et al., 2010), enquanto os outros quatro, Smith
et al., (2016); Vieira et al., (2014); Bonetti et al., (2013) e Soderhamn; Soderhamn, (2008)
foram publicados nos anos de 2016, 2014, 2013 e 2008, respectivamente.

A maioria dos estudos foi desenvolvida em paises do continente europeu, entre os
quais: Reino Unido, Italia, Bélgica e Suécia. O Brasil, esta representado por dois estudos,
sendo um realizado no municipio de Patos, no estado da Paraiba (VIEIRA et al., 2014) e o
outro em Dourados, no estado de Mato Grosso do Sul (ALVARENGA et al., 2010).

De acordo com Soderhamn; Soderhamn, (2008) e Vanderwee et al., 2010, identificar,
avaliar e tratar pacientes idosos ¢ de grande importancia, pois a desnutri¢do é um problema
frequente nas enfermarias de idosos, além de ser um fator de risco para maior incidéncia de
complicagdes e aumento da morbidade e mortalidade, duracdo da internagdo e custos

elevados.
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Uma nutricdo adequada ¢ importante para manter-se saudavel e é particularmente vital
para os idosos. Desta forma, o estado nutricional de um paciente, muitas vezes, afeta os
resultados do paciente no decorrer da doenga e recuperagdo (HENNING M et al., 2009).

Existem varias ferramentas que os profissionais de enfermagem podem usar para
identificar se um paciente estd em risco de desnutricdo ou estd desnutrido. Na Bélgica,
Vanderwee et al., (2010) realizaram, um estudo de abrangéncia nacional, focado nas praticas
de cuidados nutricionais em hospitais que tinham enfermarias geridtricas. Para avaliar o
estado nutricional destes pacientes foi utilizado o Mini Nutrition Assessment Short (MNA-SF),
ou seja, a forma reduzida da Mini Avaliacdo Nutricional (MAN), um instrumento que
contempla questdes relacionadas a perda de peso, indice de massa corporal, capacidade
funcional, inapeténcia alimentar e alteracdes gastrintestinas. Os resultados evidenciaram que
quase um terco dos pacientes estavam desnutridos, atribuindo tal situagdo a uma baixa
utiliza¢do tanto de exames, como de avaliagdes nutricionais, a partir de um instrumento de
triagem padronizado ou usando um protocolo nutricional, nos hospitais.

Segundo os autores, este foi o primeiro estudo de grande escala, realizado na Bélgica,
focado nas praticas de cuidados nutricionais em enfermarias de idosos, buscando verificar a
associac¢do entre a prevaléncia de desnutricdo e as praticas ou caracteristicas de cuidados
nutricionais (VANDERWEE et al., 2010).

Com base nas evidéncias encontradas, varias barreiras para a realizacdo da triagem
nutricional foram consideradas, entre elas, a falta de priorizacdo, de interesse e de
conhecimento nutricional por parte dos profissionais de satde, como também, atitudes
negativas em relagdo ao cuidado nutricional (VANDERWEE et al., 2010).

Portanto, segundo Vanderwee et al., (2010), ¢ necessario que haja uma maior
conscientizacdo acerca da importancia das praticas de cuidados nutricionais entre os
profissionais de saude e gestores politicos, para que o problema da desnutri¢do seja sanado.

No Brasil, a pesquisa de Alvarenga et al., (2010) analisou o risco nutricional dos
idosos, atendidos por equipes da Estratégia Saude da Familia (ESF), por meio do instrumento
Nutrition Screening Initiative — NS/ (Iniciativa de Triagem Nutricional), que ¢ uma ferramenta
simples, podendo ser aplicada tanto pelo profissional de saude, quanto por um membro da
familia.

O NSI ¢ um instrumento de triagem nutricional, que possibilita identificar individuos
com deficiéncias nutricionais em consequéncias de doengas cronicas, incapacidade funcional,
isolamento social, consumo de alimentos inadequados, alcoolismo, problemas mentais, uso de

medicamento e perda de peso involuntaria. Os resultados identificaram, em uma amostra de
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503 idosos, 33,2% com alto risco nutricional, associado significativamente ao baixo nivel de
escolaridade, a baixa renda per capita e as doencas cronicas (ALVARENGA et al., 2010).

O uso do NSI ¢ indicado para a Atengdo Basica, principalmente para ser aplicado
pelos agentes comunitarios de satide das equipes da ESF. Requer pouco tempo de treinamento
e permite o rastreio dos casos que demandam avaliagdo nutricional mais aprofundada,
direcionando, assim, o uso de recursos €scassos.

O NSI ¢ utilizado como rotina nos EUA e em outros paises, como Espanha, Inglaterra,
Singapura e Turquia, por ser um instrumento simples, de aplicacdo répida, baixo custo, que
pode ser aplicado tanto por um profissional de saude quanto por um membro da familia. No
Brasil, entretanto, seu uso ainda ¢ restrito (STOBBE et al., 2005).

O estudo de Smith et al., (2016) utilizou como ferramenta de avaliagdo o Minimal
Eating Observation and Nutrition Form Version Il - MEONF [l para uso no Reino Unido.
Este formuldrio de triagem nutricional foi desenvolvido na Suécia, para ser aplicado pela
equipe de enfermagem, nos hospitais. Esses pesquisadores traduziram-no do sueco para o
inglés britanico e adaptaram o MEONF — II com o objetivo de explorar sua facilidade de
utilizacdo, adequacdo e associacdes entre os resultados da triagem.

O formulario adaptado foi aplicado aos pacientes idosos, por um grupo de enfermeiros
e estudantes de Enfermagem, a maioria com experiéncia em manejar outros instrumentos de
triagem nutricional. Os resultados mostraram que o MEONF-II fornece informagdes
relevantes; ¢ facil de entender e pode facilitar o rastreio de risco nutricional; € muito util para
fornecer bons cuidados nutricionais; sendo considerado, também, um valioso auxilio
educacional (SMITH et al., 2016).

A avaliagdo nutricional ¢ a estratégia chave utilizada para a identificacdo precoce de
sujeitos em risco ou ja desnutridos. Portanto, investigar, por meio da avaliagdo nutricional, se
os nutrientes estdo sendo suficientes para as necessidades fisiologicas do idoso, ¢
fundamental, visto que as alteragdes do estado nutricional estdo relacionadas a sérios agravos
para a saude (VIEIRA et al., 2014).

Seguindo neste contexto, Bonetti et al., (2013), desenvolveram um estudo para
validagdo da Escala SANN-G (Staff Attitudes to Nutrition Nursing Care Geriatric scale),
adaptando-a a lingua italiana. Essa ferramenta foi concebida na Suécia, por Christensson e
Bachrach-Lindstrom (2009), com o objetivo de medir as atitudes dos enfermeiros em relagao
ao cuidado nutricional em pessoas idosas. Para, assim, identificar atitudes negativas dos
enfermeiros, em relagdo ao cuidado nutricional e implementar estratégias apropriadas para

mudar tais atitudes.
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A subestimacgdo e/ou as atitudes negativas por parte dos profissionais de saude podem
resultar em um agravamento do estado nutricional do idoso e consequentemente do seu estado
geral de satide, aumentando os custos e as complicagdes dos pacientes. Portanto, ¢ importante
conscientizar as pessoas que elaboram e que gerenciam as politicas e programas de saude,
assim como, aqueles que prestam cuidados diretos aos idosos (BONETTI L et al., 2013).

Dessa forma, se reconhece a suma importancia do acompanhamento nutricional feito
pelo profissional de Enfermagem, que se responsabiliza em identificar os problemas
prioritarios, buscando soluciona-los e estabelecer condutas e intervencdes a partir do
diagnostico (VIEIRA et al., 2014).

A pesquisa realizada por Viera et al., (2014), busca analisar a atuacdo do enfermeiro
na atencdo primaria a satde, quanto ao controle nutricional em idosos. Este estudo foi
desenvolvido no Brasil, na cidade de Patos, no sertdo da Paraiba, com profissionais da
Estratégia Saude da Familia. Foi possivel constatar, através dos relatos desses profissionais,
que os cuidados de enfermagem com relagdo a alimentagdo dos idosos, cadastrados na
Unidades Basicas de Satde, limitam-se a0 acompanhamento, avaliacdo nutricional e agdes
educativas.

Porém, o estudo destaca que 45%, ou seja, quase a metade dos profissionais
pesquisados, raramente realizam agdes educativas em satde. Segundo os autores, parece
haver um “descompromisso” por parte dos profissionais de Enfermagem que atuam nestas
Unidades Basicas de Saude, com relacdo a importancia de se oferecer palestras sobre uma
nutricdo equilibrada, uma vida mais saudavel através da alimentacdo (VIERA et al., 2014).

No entanto, esta deveria ser uma rotina, uma acdo prioritaria por parte destes
profissionais, visto que, além de fazer parte do seu trabalho, também faz parte das
necessidades prioritarias da populacdo idosa (VIERA et al., (2014).

Quanto a triagem nutricional, foi referida no estudo de Viera et al., (2014) a utilizagdo
do Mini Avaliagdao Nutricional (MAN), que como ja foi mencionado anteriormente, ¢ um
questiondrio de avaliacdo nutricional em idosos que avalia o risco de desnutri¢do e identifica
os idosos desnutridos.

No tocante a educagdo nutricional para a popula¢do idosa, Vieira et al., (2014),
afirmam que ¢ mais dificil, pois nesta fase da vida, os hdbitos alimentares estdo estabelecidos,
o que pode dificultar a aceitagdo de mudancgas. Por esse motivo, os profissionais de satde
necessitam buscar novas estratégias educativas que possibilite ao idoso e seus cuidadores a
compreensao de suas necessidades nutricionais, e de fazer escolhas alimentares que garantam

mais qualidade de vida, uma alimentacdo saudavel e melhorias em sua saude.
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Quanto mais os enfermeiros estiverem envolvidos com as intervencdes e os cuidados
nutricionais, melhor sera o resultado da satde dos seus pacientes (HENNING et al, 2009).
Segundo Soderhamn; Soderhamn, (2008) a interagdo entre o profissional de enfermagem e o
paciente ¢ indispensavel para identificar seus problemas nutricionais.

Prosseguir com orienta¢des por meio do didlogo e uma escuta qualificada, conhecer a
historia do paciente, fornecer apoio, informacdes e aconselhamento aos cuidadores e
familiares para que possam atender com sucesso as exigéncias de prestagdo de cuidados,
torna-se crucial para promover e facilitar a realizacio de uma avaliacdo nutricional de
enfermagem, a fim de compreender e apoia-los sobre suas questdes nutricionais
(SODERHAMN; SODERHAMN, 2008).

No final da década de 1990, como j& foi mencionado anteriormente, 0 IBRANUTRI
mostrou que, no Brasil, metade dos pacientes idosos estavam desnutridos. Estudos realizados
em paises desenvolvidos revelaram resultados semelhantes, mostrando que mais de 70% dos
idosos hospitalizados tinham risco de desnutri¢do ou estavam desnutridos.

Segundo os Indicadores sociodemogréficos e de satde no Brasil 2009, publicagdo do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a causa mais frequente de internacdo
hospitalar entre os idosos ¢ a insuficiéncia cardiaca. Pneumonia, bronquite ¢ acidente vascular
encefalico estdo entre as seis causas de internagdo mais importantes. Diabetes e hipertensao
figuram entre as seis principais causas somente entre as mulheres. Por outro lado, entre os
homens idosos, com 80 anos ou mais, a desnutricdo € a sexta causa mais frequente de
internagdo hospitalar, por isso ¢ fundamental a avaliagdo precoce do estado nutricional para
reversao deste quadro.

Portanto, conforme referido anteriormente, detectar e intervir precocemente na ma
nutricdo, ¢ de extrema importancia, ja que esta ¢ mais dificilmente corrigida quando o estado

nutricional da pessoa idosa ja se encontra alterado (LOUREIRO, 2008; FERREIRA, 2012).

5 CONCLUSAO

Os achados dos estudos evidenciaram que grande parte da populagdo idosa que se
encontra em diferentes contextos como institucionalizados, ndo institucionalizados ou
hospitalizados, estd em risco de desnutricdo ou desnutrida, atribuindo essa situagdo a
necessidade de intervengdes e cuidados nutricionais por parte dos profissionais de saude.

Os artigos apresentaram resultados que demonstram a caréncia na realizacdo da

avaliagdo nutricional do idoso por parte dos profissionais de Enfermagem. Como também,
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verificou-se a importancia de melhorias na alimentacdo das pessoas idosas, pois a escolha
adequada dos alimentos e uma dieta equilibrada sdo necessarias para diminuir as
vulnerabilidades fisicas e sociais, que podem acarretar, nos idosos, alteracdes fisiologicas e
possiveis patologias, sendo capaz de influenciar no seu estado geral de satde.

Demostraram, também, a relevancia das ferramentas de avaliagdo nutricional, as quais
propagam estratégias para melhorar o fornecimento de bons cuidados nutricionais para os
idosos. Assim como, a importancia do papel do profissional de Enfermagem na identificacao
dos problemas de satde, das dificuldades de adesdo dos idosos ao controle e
acompanhamento nutricional, da realizagdo de agdes educativas, triagem e consulta de
Enfermagem, estabelecendo, dessa forma, condutas indispensaveis, uma vez que, possibilita a
identificacdo de barreiras que resultam na qualidade do estado nutricional do idoso.

Além disso, esses profissionais devem fornecer apoio, informagdes e orientagcdes aos
cuidadores e familiares a fim de que possam fornecer cuidados, objetivando melhorias na
saude e bem-estar dos idosos, na perspectiva de promover o autocuidado. Levando em
consideragdo, a necessidade de mais conscientizagdo ou treinamento dos profissionais da
saude em relacdo a atencdo nutricional e incentivo aos formuladores de politicas hospitalares
em prol da melhoria da qualidade da assisténcia nutricional para a populagao idosa.

E entfio, nesse contexto, baseado nas evidéncias encontradas nos artigos analisados
que vdrias barreiras para a realizagdo da triagem nutricional foram consideradas, entre elas, a
falta de priorizacdo, de interesse e de conhecimento nutricional por parte dos profissionais de
satde, como também, atitudes negativas em relagdo ao cuidado nutricional.

Por fim, ¢ preciso destacar a escassez de estudos sobre o tema em questdo e a
necessidade de mais pesquisas, pois a populacdo idosa vem crescendo a cada ano, e os
profissionais de saude precisam estar preparados para prestarem uma assisténcia que seja

adequada ¢ eficaz.

ABSTRACT

Objective: to identify the process of nutritional assessment of the elderly inserting it as part of nursing
care. Method: Integrative literature review in the electronic databases of LILACS, MEDLINE and
SCIELO using the following descriptors in Health Sciences: "Nutrition Assessment", "Nursing" and
"Elderly". The research was carried out from January to April of 2017, and its analysis was made
through the careful reading of the articles selected, the layout of the collected data and the discussion
of the results. Obtained 3335 items found. However, when the criteria of inclusion, exclusion and
adequacy of the proposed objective were applied, according to the careful reading of the same, there
were six articles to compose the sample. Results: It has been found that adequate nutrition is important
to stay healthy and is particularly vital for the elderly. Investigating, through nutritional assessment,
whether nutrients are sufficient for the physiological needs of the elderly, is fundamental, since
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changes in nutritional status are related to serious health problems. Conclusion: As nurses become
more involved with interventions and nutritional care, the better the health outcome of older people.
The importance of further studies on the subject is crucial, as the increase in this population lacks
professionals prepared to provide adequate and effective assistance.

Key words: Nutritional Assessment; Nursing; Elderly.
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