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      Capítulo 1




      Formação de uma equipe


    




    Neste capítulo, serão apresentadas as legislações que regulamentam a equipe multiprofissional de terapia nutricional (EMTN), bem como os requisitos de infraestrutura, profissionais, responsabilidades e proposta de atuação. A EMTN é um grupo técnico de caráter obrigatório para cada unidade hospitalar, responsável pelo conjunto de procedimentos terapêuticos relacionados à manutenção ou à recuperação do estado nutricional do paciente, constituído de uma equipe multiprofissional, visando à execução, supervisão e avaliação permanente de todas as etapas da terapia nutricional (TN).




    É sabido que o câncer é uma doença de ordem multifatorial e constatada como a segunda principal causa de morte em todo o mundo, e que a desnutrição é uma característica comum entre os pacientes acometidos pelo câncer, sendo consequência tanto da presença do tumor quanto dos tratamentos antineoplásicos clínicos ou cirúrgicos. Ainda que prevalente, a desnutrição não deve ser negligenciada, pois impacta negativamente quanto à qualidade de vida e as toxicidades do tratamento, e estima-se que de 10% a 20% dos pacientes com câncer morrem em sua consequência e não em decorrência do tumor.




    Embora existam muitas e concretas evidências indicando que o estado nutricional deve ser levado em consideração desde o diagnóstico do câncer, a desnutrição relacionada às neoplasias ainda é amplamente desconhecida, menosprezada e subtratada. Dessa forma, o olhar da equipe multiprofissional para a terapia nutricional desempenha um papel essencial no sucesso do tratamento dessa doença.




    1 Legislação




    A criação de uma EMTN no âmbito das instituições de saúde visa atender às determinações da Portaria nº 272 (BRASIL, 1998), bem como da RDC nº 63, revogada com a publicação da RDC nº 503 (BRASIL, 2000, 2021), a qual dispõe do Regulamento Técnico para fixar os requisitos mínimos exigidos para a terapia de nutrição parenteral e enteral, respectivamente.




    Essas determinações foram criadas após o entendimento da importância da terapia nutricional dentro dos hospitais, especialmente após a publicação do Inquérito Brasileiro de Avaliação Nutricional Hospitalar (Ibranutri) (CORREIA; CAIAFFA; WAITZBERG, 1998), com base em estudo realizado em 25 hospitais com atendimento a pacientes adultos do Sistema Único de Saúde em todo o país, em que foram escolhidos aleatoriamente 4 mil pacientes para verificar seu estado nutricional. Como resultado, o estudo trouxe um grande alerta ao revelar que cerca de 48% da população hospitalizada apresentava desnutrição, e que esse número era ainda mais expressivo nos pacientes internados por câncer, sobretudo em períodos mais longos de hospitalização.




    Além disso, outro dado preocupante foi que apenas 10% desses pacientes recebiam algum tipo de terapia nutricional (CORREIA; CAIAFFA; WAITZBERG, 1998).
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      Outro estudo publicado em 2017 (com aproximadamente 30 mil pacientes) corroborou a manutenção da alta prevalência de desnutrição em pacientes hospitalizados, o que nos faz refletir sobre a importância do olhar atento e constante para a terapia nutricional no ambiente hospitalar (CORREIA; PERMAN; WAITZBERG, 2017).




      

        




        


      


    




    A partir dessas determinações, deliberou-se que a EMTN seria um grupo formal e, obrigatoriamente, constituído de pelo menos médico, farmacêutico, enfermeiro e nutricionista, habilitados e com treinamento específico para a prática da terapia nutricional, bem como de um coordenador clínico e de um coordenador técnico-administrativo (CARUSO; SOUSA, 2014).




    Em 2005, por meio das Portarias nº 131 e nº 343 (BRASIL, 2014, 2010) estabeleceu-se no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS) a organização e implantação da assistência de alta complexidade em terapia nutricional, e reconheceu-se a necessidade da existência da EMTN, destacando que sua falta nesse setor seria um impeditivo para a execução da terapia nutricional (CARUSO; SOUSA, 2014).




    A EMTN deve ser credenciada na Secretaria da Saúde e no Ministério da Saúde de acordo com a Portaria nº 120 (BRASIL, 2009), que traz os passos necessários para esse procedimento.




    Tendo por objetivo zelar pelo funcionamento da terapia nutricional nas unidades hospitalares de forma adequada, a EMTN deve analisar periodicamente o perfil nutricional das unidades hospitalares, com o intuito de prover estratégias para o aprimoramento das condutas nutricionais e a manutenção de atendimento assistencial otimizado aos pacientes, por meio de protocolos definidos, monitoramento de indicadores e promoção da educação para os demais profissionais, averiguando e demonstrando o impacto financeiro e clínico dos procedimentos em terapia nutricional.
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      Vale lembrar que os indicadores de qualidade em terapia nutricional devem servir para nortear ações concretas e tomadas de decisão, ou seja, todos os resultados devem ser analisados criticamente.




      

        




        


      


    




    2 Requisitos necessários de infraestrutura e equipe




    Entendendo as legislações que norteiam a criação da equipe e a importância da implementação nos hospitais, serão apresentados a seguir os recursos necessários à sua infraestrutura e seus profissionais.




    2.1 Infraestrutura




    De acordo com a RDC nº 503 (BRASIL, 2021), que dispõe sobre os requisitos mínimos exigidos para a terapia de nutrição enteral, a unidade destinada ao preparo de nutrição enteral deve possuir:




    

      	área de armazenamento;




      	sala de recebimento de prescrições e dispensação de nutrição enteral;




      	sala de limpeza e sanitização de insumos;




      	vestiário,




      	sala de preparo de alimentos in natura, sala de manipulação e envase;




      	sanitários de funcionários;




      	depósito de material de limpeza.


    




    As instituições que utilizam apenas nutrição enteral em sistema fechado, ou seja, quando não há nenhuma manipulação prévia, não têm obrigatoriedade de dispor de sala de limpeza e sanitização de insumos, vestiário, sala de preparo de alimentos in natura e sala de manipulação e envase, desde que sejam rigorosamente respeitadas as orientações de uso do fabricante. Exceto a sala de preparo de alimentos, as demais podem ser compartilhadas com outros setores.




    No caso da existência de lactário, ele pode ser compartilhado com a sala de manipulação e envase de nutrição enteral, desde que exista sala separada para fogão, geladeira, micro-ondas e freezer, e disponha de procedimentos escritos quanto a horários distintos de utilização.
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      Critérios exigidos por lei, como responsabilidade da EMTN, podem ser fiscalizados a qualquer momento pela vigilância sanitária, utilizando como guia o roteiro anexo à resolução pertinente, e os apontamentos realizados referentes a irregulares são passíveis de sanções e(ou) suspensão imediata da atividade afetada.




      

        




        


      


    




    Outros detalhes referentes à infraestrutura física devem seguir as orientações da legislação específica vigente na ocasião da implantação do serviço, bem como se adequarem a elas sempre que forem alterados.




    2.2 Equipe




    A EMTN deve ser constituída de, pelo menos, um profissional de cada categoria, com treinamento específico para essa atividade, ou seja, médico, nutricionista, enfermeiro e farmacêutico, a fim de melhorar o controle e a avaliação dos pacientes internados com risco para desnutrição.




    Com essa constituição de profissionais, torna-se possível a integração e a complementação de conhecimentos e habilidades, permitindo maior eficiência e eficácia no atendimento ao paciente, assim como a dedicação exclusiva do enfermeiro da EMTN melhora a qualidade da assistência prestada ao paciente com risco nutricional no âmbito hospitalar (SILVA, 2017).




    Além dos membros já citados, a equipe precisa ter um coordenador técnico-administrativo e um coordenador clínico, escolhidos pelos seus componentes, devendo o primeiro possuir, preferencialmente, título de especialista reconhecido em área relacionada à terapia nutricional, e o segundo, atuar em terapia nutricional, preferencialmente, especialista, em curso de pelo menos 360 horas, em área relacionada à terapia nutricional, com título reconhecido por ela, ou possuir título de mestrado, doutorado ou livre docência em áreas correlatas. O coordenador clínico pode ocupar, concomitantemente, a coordenação técnico-administrativa, desde que com o consenso da equipe.




    É recomendável que todos os membros da EMTN possuam título de especialista em área relacionada à terapia nutricional.
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      Importante ressaltar que a inclusão de outros profissionais, como fonoaudiólogo, fisioterapeuta, assistente social, técnicos de enfermagem e educador físico, a depender da especialidade da instituição, é um diferencial e traz melhorias para todos os processos que envolvem a terapia nutricional, desde que estejam igualmente habilitados para exercerem essa prática.




      

        




        


      


    




    3 Responsabilidades




    3.1 Atribuições gerais




    De acordo com a Portaria nº 272 e RDC nº 503 (BRASIL; 1998, 2021), competem à EMTN as atribuições relacionadas no quadro a seguir.




    

      Quadro 1 – Atribuições gerais da EMTN



      

        

      



      

        

          	

            Estabelecer as diretrizes técnico-administrativas que norteiam as atividades da equipe e suas relações com a instituição; criar mecanismos para o desenvolvimento das etapas de triagem e vigilância nutricional em regime hospitalar, ambulatorial e domiciliar, sistematizando uma metodologia capaz de identificar pacientes que necessitem de terapia nutricional para que sejam encaminhados aos cuidados da EMTN.

          

        




        

          	

            Atender às solicitações de avaliação do estado nutricional do paciente, indicando, acompanhando e modificando a TN, quando necessário, em comum acordo com o médico responsável pelo paciente, até que sejam atingidos os critérios de reabilitação nutricional preestabelecidos; assegurar condições adequadas de indicação, prescrição, preparação, conservação, transporte e administração, controle clínico e laboratorial e avaliação final da terapia nutricional enteral (TNE), visando obter os benefícios máximos do procedimento e evitar riscos.

          

        




        

          	

            Capacitar os profissionais envolvidos, direta ou indiretamente, com a aplicação do procedimento, por meio de programas de educação continuada, devidamente registrados; estabelecer protocolos de avaliação nutricional, indicação, prescrição e acompanhamento da TNE; documentar todos os resultados do controle e da avaliação da TNE visando à garantia de sua qualidade; estabelecer auditorias periódicas a serem realizadas por um dos membros da EMTN, para verificar o cumprimento e o registro dos controles e da avaliação da TNE.

          

        




        

          	

            Analisar o custo e o benefício no processo de decisão que envolve a indicação, a manutenção ou a suspensão da TNE; desenvolver, rever e atualizar regularmente as diretrizes e os procedimentos relativos aos pacientes e aos aspectos operacionais da TNE.

          

        


      



      

        

          	

            Fonte: adaptado de Brasil (1998, 2021)

          

        


      

    




    3.2 Atribuições do coordenador técnico-administrativo




    Cabe ao coordenador técnico-científico as seguintes ações:




    

      	Garantir condições que possibilitem o cumprimento das atribuições da equipe, assegurando a qualidade e a eficácia da TN, padronizando os indicadores de qualidade voltados a ela e controlando os aspectos, tanto técnicos como administrativos, de todas as atividades que lhe sejam pertinentes.




      	Representar os demais membros em assuntos que envolvam a EMTN e promover programas de educação com temas referentes à TN aos profissionais envolvidos no cuidado ao paciente, bem como analisar os custos e benefícios relacionados à sua utilização em âmbitos hospitalar, ambulatorial e domiciliar (BRASIL; 2021, 1998).


    




    3.3 Atribuições do coordenador clínico




    Estão entre as responsabilidades desse profissional:




    

      	Monitorar os protocolos de avaliação nutricional, indicação, prescrição e acompanhamento da TN.




      	Zelar pelo cumprimento das diretrizes de qualidade referentes à preparação e administração da nutrição enteral, bem como assegurar a atualização dos conhecimentos técnicos e científicos relacionados à TN e à sua aplicação a todos os profissionais envolvidos nesse cuidado (BRASIL; 2021, 1998).


    




    3.4 Atribuições do médico




    Compete ao médico:




    

      	Determinar a TN, assegurando o acesso do paciente a esse cuidado, entendendo ainda a melhor via de infusão, sendo terapia nutricional por via enteral ou parenteral, bem como a orientação aos pacientes, familiares e(ou) responsável legal quanto aos riscos e benefícios dos procedimentos, como a inclusão de cateteres e dispositivos.




      	Supervisionar os registros da evolução e dos procedimentos médicos relacionados à TN, tendo a incumbência de participar da elaboração e revisão de documentos referentes a esses processos, cirúrgicos ou clínicos, que possam ser incluídos.


    




    3.5 Atribuições do nutricionista




    Quanto a esse profissional, cabem as atribuições descritas no seguinte quadro:




    

      Quadro 2 – Atribuições do nutricionista



      

        

      



      

        

          	

            Realizar a avaliação do estado nutricional do paciente com o objetivo de identificar possível risco quanto a esse aspecto, e elaborar a prescrição dietética, considerando as diretrizes da prescrição médica e do estado do paciente respectivo à nutrição, adequando a terapia nutricional enteral de acordo com a sua necessidade e acompanhando a evolução nutricional até a alta estabelecida pela EMTN, inclusive orientando o paciente, a família e(ou) responsável legal sobre o modo de preparação e utilização da nutrição enteral para uso domiciliar.

          

        




        

          	

            Adequar a prescrição dietética, em consenso com o médico, garantindo ainda o registro claro e preciso de todas as informações relacionadas à evolução nutricional do paciente.

          

        




        

          	

            Selecionar, adquirir, armazenar e distribuir os insumos necessários ao preparo da nutrição enteral, supervisionando a preparação da terapia nutricional enteral de modo a assegurar a manutenção das características organolépticas e a garantir a manipulação segura.

          

        




        

          	

            Supervisionar os rótulos das dietas enterais para que esses apresentem todas as informações necessárias de acordo com as orientações de boas práticas de manipulação, assegurando ainda a correta amostragem da nutrição enteral preparada para análise microbiológica, bem como supervisionar e promover autoinspeção nas rotinas operacionais desse preparo.

          

        




        

          	

            Qualificar fornecedores e assegurar que a entrega dos insumos e da dieta industrializada seja acompanhada do certificado de análise emitido pelo fabricante; participar de estudos para o desenvolvimento de novas formulações de nutrição enteral; participar, promover e registrar as atividades de educação com as equipes, de modo a garantir a atualização de seus colaboradores, bem como de todos os profissionais envolvidos na preparação da nutrição enteral; desenvolver e atualizar regularmente as diretrizes e os procedimentos relativos aos aspectos operacionais do preparo dessa nutrição.
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