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Resumo

Objetivo: avaliar o estado nutricional de pacientes
oncológicos internados em um Hospital de Alta
Complexidade no Norte do Rio Grande do Sul. Método:
Trata-se de um estudo com pacientes oncológicos internados
em um Hospital de Alta Complexidade no Norte do Rio
Grande do Sul. O diagnóstico de desnutrição foi baseado nos
critérios estabelecidos pelo GLIM. Resultados: Foram
avaliados 25 pacientes oncológicos hospitalizados, destes,
52% eram do sexo feminino, 64% casados, prevalecendo a
faixa etária de 60-80 anos (40%), sendo 52% pacientes
idosos e 48% adultos. Dentre as patologias encontradas,
foram identificados 52% de casos de neoplasias
hematológicas sendo mais prevalente dentre outras
neoplasias. Dentre os motivos de internação, prevaleceram os
pacientes internados para tratamento, com 44%. De acordo
com o índice de massa corporal, 44% dos pacientes
encontravam-se em eutrofia. De acordo com os critérios do
GLIM, 56% foram classificados como bem nutridos e 44%
em desnutrição. Estes dados refletem a imprecisão do dado
de IMC isolado, uma vez que, de acordo com o IMC,
pacientes classificados em magreza representam apenas 8% e
através do GLIM, 44% dos pacientes foram classificados
com desnutrição. Conclusão: Foi possível identificar que o
perfil nutricional dos pacientes internados na instituição
representa risco nutricional não sendo este diretamente
associado à classificação de risco pelo IMC. Ressalta-se a
importância de uma avaliação nutricional completa
atentando-se aos aspectos relacionados à patologia, ao
tratamento, à sintomatologia associada, capacidade funcional
e ainda, a possível contribuição para um estado clínico
pró-inflamatório.
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Introdução

O câncer é a principal causa de morte por doença em todos os
países do mundo segundo a Organização Mundial de Saúde,
em 2019. (WHO, 2019). Em 2020, o Ministério da Saúde
(MS) e o Instituto Nacional de Câncer José Alencar Gomes
da Silva (INCA), registraram uma incidência estimada de
626.030 novos casos de câncer no Brasil e de 46.060 novos
casos de câncer no Estado do Rio Grande do Sul. (INCA,
2020). No Inquérito Brasileiro de Nutrição Oncológica,
foram avaliados 4.822 pacientes oncológicos internados em
45 instituições brasileiras, a desnutrição ou o risco nutricional
estavam presentes em 2.176 (45,1%) pacientes estudados
(INCA, 2013). Desnutrição e perda de massa muscular em
diversos níveis é reportada em 50-80% dos casos de pacientes
com câncer, aproximadamente 20-30% dos pacientes em
estágios terminais da doença não morrem de câncer, mas em
decorrência da longa perda de peso e intensa degradação de
substratos energéticos que não sustenta as funções vitais do
corpo (PENET, BHUJWALLA, 2015; VON HAEHLING,
ANKER, 2010). Visto isto, novas ferramentas para identificar
risco nutricional têm sido desenvolvidas a fim de monitorar o
estado nutricional dos indivíduos, a iniciativa da Global
Leadership Initiative on Malnutrition (GLIM) desenvolveu
um novo método para diagnóstico de desnutrição que leva em
consideração a presença de ao menos um critério fenotípico
(perda de peso, baixo IMC ou massa muscular) e um critério
etiológico (redução da ingestão alimentar ou absorção,
doença grave ou perfil da doença, ou inflamação)
(CEDERHOLM et al., 2019); e por fim, a gravidade
determinada pela caracterização dos fenótipos obtidos. Diante
do exposto, este estudo tem como objetivo avaliar o estado
nutricional de pacientes oncológicos internados em um
Hospital de Alta Complexidade no Norte do Rio Grande do
Sul.

Materiais e métodos

Trata-se de um estudo transversal, com pacientes
oncológicos, adultos e idosos, de ambos os sexos, internados
em um Hospital de Alta Complexidade no Norte do Rio
Grande do Sul. A pesquisa faz parte do estudo “Avaliação
nutricional de pacientes adultos e idosos internados em um
Hospital de Alta Complexidade no Norte do Rio Grande do
Sul''. A coleta de dados ocorreu no período de agosto a
setembro de 2022. Foram avaliadas as características
demográficas e clínicas (sexo, faixa etária, diagnóstico e
motivo de internação) e realizada avaliação do estado
nutricional através do índice de massa corporal (IMC) e o
diagnóstico de desnutrição foi baseado nos critérios
estabelecidos pelo GLIM. Foram realizadas análises
descritivas em software de estatística, para as variáveis
quantitativas foram calculadas as medidas de tendência
central e dispersão e para as variáveis qualitativas foram
apresentadas as frequências absolutas e relativas simples. O
estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da
Universidade de Passo Fundo sob parecer número 5.399.789,
além disso, todos os participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados e discussão

Foram avaliados 25 pacientes oncológicos hospitalizados,
destes, 52% (N=13) eram do sexo feminino, 64% (N=16)
casados, prevalecendo a faixa etária de 60-80 anos (40%),
sendo 52% (N=13) pacientes idosos e 48% (N=12) adultos.
Dentre as patologias encontradas, foram identificados 52%
(N=13) de casos de neoplasias hematológicas, 32% (N=8)
gastrointestinais, 8% (N=2) de casos relacionados a
neoplasias de cabeça e pescoço e 8% (N=2) dos casos
relacionados à outras neoplasias. Nota-se que dentre os
motivos de internação, prevaleceram os pacientes internados
para tratamento, com 44% (N=11). Este dado pode corroborar
com a prevalência de 52% das neoplasias hematológicas, uma
vez que o principal tratamento para este tipo de neoplasia é a
infusão de quimioterapia, que por sua vez frequentemente
necessita da internação do paciente visto seus efeitos
colaterais (DIAS, 2006). Também foi identificado no presente
estudo que 40% (N=10) dos casos internados por
complicações e 16% (N=4) internados para procedimentos
cirúrgicos. Segundo Inca (2020), cada método de terapia
antineoplásica impõe riscos não somente nutricionais ao
paciente. A terapia antineoplásica pode induzir efeitos
colaterais gastrointestinais, além de alterações de digestão e
absorção de nutrientes, aumentando, portanto, o risco de
complicações relacionadas ao tratamento. Quanto aos dados
antropométricos, os pacientes foram classificados de acordo
com o IMC, sendo 44% (N=11) dos casos classificados em
eutrofia, 28% (N= 7) em obesidade, 20% (N=5) em
sobrepeso e 8% (N=2) em magreza. De acordo com os
critérios do GLIM, 56% (N=14) foram classificados como
bem nutridos e 44% (N=11) em desnutrição. Estes dados
refletem a imprecisão do dado de IMC isolado, uma vez que,
de acordo com o IMC, pacientes classificados em magreza
representam apenas 8% e através do GLIM, 44% dos
pacientes foram classificados com desnutrição. Desta
maneira, reforça-se a importância de levar em consideração
outros critérios durante a avaliação nutricional (SBNO,
2021). O GLIM é uma ferramenta que associa critérios
fenotípicos e etiológicos, podendo ser um método sensível
para a classificação de pacientes em tratamento
antineoplásico. Além disso, Coradine et al., (2015) enfatizam
que devem ser considerados dados de exames laboratoriais,
histórico nutricional, ingestão alimentar e sintomas
associados no momento da avaliação nutricional uma vez que
todos estes fatores podem contribuir para o risco de
desnutrição.

Conclusão
De acordo com os resultados obtidos, foi possível identificar
que o perfil nutricional dos pacientes internados na instituição
hospitalar representa risco nutricional não sendo este
diretamente associado à classificação de risco pelo IMC.
Analisou-se a importância e o impacto de uma avaliação
nutricional completa atentando-se aos aspectos relacionados à
patologia, ao tratamento, à sintomatologia associada,
capacidade funcional e ainda, a possível contribuição para um
estado clínico pró-inflamatório. A fim de proporcionar
melhor atendimento e maior precisão durante a avaliação
nutricional, faz se necessário entender quais as necessidades
dos pacientes atendidos, a fim de possibilitar uma intervenção
nutricional precoce.
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