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Introdugado: A atengao domiciliar (AD) € um modelo de atengdo a saude, do
Sistema Unico de Salde (SUS), definida por um conjunto de atuacdes
relacionadas a promocgao, prevencao, tratamento de doencas e reabilitagao,
que garante a continuidade do cuidado hospitalar na residéncia do paciente. Os
pacientes sao acompanhados pelas equipes multiprofissional de atencgao
domiciliar (EMAD) e de apoio (EMAP), dos Servicos de Atencdo Domiciliar
(SAD) — Melhor em Casa'. O cuidado nutricional € um componente da AD que
tem a finalidade de recuperar e/ou manter o estado nutricional do paciente,
proporcionando melhor qualidade de vida. A desnutricdo esta diretamente
relacionada ao aumento de reinternagdes hospitalares, de morbidade e de
mortalidade. Dos resultados relacionados a desnutricdo, tem-se reducao da
capacidade funcional, em decorréncia da deplegdo de massa magra, perda da
fungdo e estrutura do trato gastrointestinal, danos relacionados ao sistema
imunoldgico, maiores chances de desenvolvimento de lesbes por pressdo e
reducdo do processo de cicatrizacdo de feridas. Tendo em vista que o estado
nutricional esta diretamente relacionado a resposta do paciente a terapia
proposta, a avaliacido do estado nutricional apropriada, proporciona reconhecer
os pacientes com disfungdes nutricionais e em maior risco de complicacdes,



possibilitando a realizacdo de um plano terapéutico apropriado conforme a
realidade e condigdo clinica do paciente?-®. Objetivo: Caracterizar dados
relacionados aos aspectos da populagao e ao perfil nutricional dos pacientes
atendidos pela nutrigdo do SAD.

Métodos: Estudo transversal retrospectivo, realizado no SAD, vinculado a um
hospital de reabilitagdo, na cidade de Goiania (GO), com pacientes atendidos
pela nutricdo, no periodo de Fevereiro a Agosto de 2023. A coleta foi realizada
por meio de formulario estruturado pela nutricionista responsavel pelo SAD.

Resultados e Discussdo: Foram analisados dados de 190 atendimentos, sendo
50,5% da populacido atendida composta por idosos, 59,5% do sexo masculino
e 47,9% dos diagnosticos médicos, de acordo com o CID (Classificagao
Internacional de Doencgas e Problemas Relacionados com a Saude), se deram
por doengas do sistema nervoso, sendo 41,11% (n= 37) com sequelas de lesao
medular e 25,55% (n= 23) com ELA (Esclerose Lateral Amiotréfica). Dos
aspectos nutricionais, 48,4% se alimentavam exclusivamente por gastrostomia
(GTT) e 27,9% (n= 53) encontravam-se em desnutricdo, conforme o IMC
(indice de Massa Corporal) e diagndstico de nutricdo da ASBRAN (Associacao
Brasileira de Nutricdo). Em relagdo a idade, houve um predominio da
populacdo idosa. Destaca-se que com o avangar da idade ha uma redugao da
funcionalidade e da composicao corporal, o que pode afetar os mecanismos
necessarios para a execucao das atividades e intensificar a prevaléncia de
doencgas, agravos e incapacidades, tornando a pessoa idosa mais disposta a
desenvolver a um quadro de fragilidade e desnutricdo. As doencas do sistema
nervoso sao condigdes que prejudicam o funcionamento cerebral e podem ser
degenerativas, agravando os sintomas, o estado nutricional e limitando as
fungdes corporais, sendo importante acompanhamento domiciliar do paciente.
A nutricdo por via alternativa de alimentagao de longo prazo, tem como objetivo
a garantia do aporte nutricional e hidrico adequado, evitando assim a
desnutricdo e desidratacdo do paciente4.

Concluséo: Pacientes idosos, com diagndstico de doengas do sistema nervoso,
necessitam de uma atencdo multiprofissional especializada e acompanhamento
de terapia nutricional em domicilio, garantindo o paciente e a familia no centro
do cuidado.
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