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NOTA TECNICA
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

SOLICITANTE: MM. Juiza de Direito Dra. Maria Isabela Freire Cardoso
PROCESSO N°.: 433190053994

SECRETARIA: UJ 2° JD — Juizado Especial

COMARCA: Montes Claros

| — DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:
REQUERENTE: M. A. S.
IDADE: 96 anos

PEDIDO DA ACAO: Dieta alimento nutricionalmente completo em p6 para

dieta oral/enteral, normocal6rica e normoprotéica, 15 latas/més, e insumos,
consistentes em 10 seringas de 20ml , 15 equipos e 15 frascos para
administracéo de dieta enteral.

DOENCA(S) INFORMADA(S): F 03, E 14,110

FINALIDADE / INDICACAO: Diabetes, deméncia senil, hipertensio e
histérico de pneumonia aspirativa por repeticdo, estando impossibilitada de
degluticao.

REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRN 9/11.305 CRM ilegivel
Nota Técnica: NT 2107.0001014

Il - PERGUNTAS DO JUIiZO: Solicito informacdes acerca da dieta enteral e

insumos pretendidos, a patologia apresentada, bem como sobre o

tratamento prescrito e a competéncia para o seu fornecimento.

[l — CONSIDERACOES/RESPOSTAS:
Dados do caso conforme documentos datados de 22/05/2018 e
21/08/2018, trata-se de MAS, 96 anos, com diagnostico de diabetes,

deméncia senil, hipertensao arterial e histérico de pneumonia aspirativa de

repeticdo. Acamada com impossibilidade de degluticdo dada seu quadro
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clinico, em uso de terapia nutricional enteral por sonda nasoentérica em
acompanhamento nutricional pelo Programa Melhor em Casa, com risco
nutricional. Necessita do uso de dieta balanceada em macro e
microlementos Nutri diabetic, para estabilizar e manter seu estado
nutricional satisfatorio, além de insumos.

A deméncia € um processo de prejuizo adquirido, persistente e
progressivo das fungdes intelectuais com comprometimento da
memoria e posteriormente de outros dominios cognitivos resultando
em afasia, apraxia, agnosia, e falha de executar funcionalidades de
julgamento, planejamento, abstracédo e flexibilidade. Ocorre na populacao
idosa principalmente em 30 a 50% das pessoas com 85% ou mais. Seu
diagnostico requer um severo declinio das funcdes, tal que possa interferir
na vida social e ocupacional. No estagio avancado determina o déficit da
funcionalidade social e ocupacional, gera necessidade de suporte
continuo para as atividades basicas e instrumentais da vida com
restricdo ao leito. Em tais situacfes € necessario lancar mao do
cuidado domiciliar sistematico bem como de dietas enterais,
administradas por via oral, sondas ou ostomias, de modo a suprir as
necessidades nutricionais dos paciente. A disfuncionalidade da
deméncia senil, pode determinar alteracbes neuromotoras, além de
sensitivas, que no aparelho digestivo s&o capazes de gerar
incoordenacdo da musculatura, principalmente da boca, faringe e eséfago
com consequente dificuldade de deglutir ou disfagia. A disfagia, incorre
em incapacidade de alimentar sendo necessario o uso de dietas enterais
para suprir as necessidades nutricionais da paciente, administradas
por sondas ou ostomias, evitando assim aspiracdo de alimentos para
o trato respiratorio.

Diabetes mellitus (DM) é uma doencga endocrino-metabdlica de
etiologia heterogénea, caracterizada por hiperglicemia crdénica

persistente, resultante de defeitos da secrecao, da acao da insulina ou
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de ambos. A doenca pode cursar com complicacbes agudas (hipoglicemia,
cetoacidose e sindrome hiperosmolar hiperglicémica n&o cetotica) e
crbnicas, micro (retinopatia, nefropatia, neuropatia) e macrovasculares
(doenca arterial coronariana, arterial periférica e cerebrovascular). O DM
tipo 2 é a forma mais presente destas manifestacdes, atingindo mais de
90% dos casos e caracteriza-se por defeitos na acdo e secrecdo de
insulina. Desenvolve-se geralmente em adultos e tem sido relacionada a
obesidade, falta de atividade fisica e habitos alimentares ndo saudaveis.

O objetivo essencial no tratamento do DM € a obtencé&o de niveis
glicémicos tdo proximos do normal quanto possivel alcancar na pratica
clinica. Tal objetivo ndo € obtido através de qualquer medida terapéutica
em isolado, mas € resultado do conjunto de intervencdes
multidisciplinares adotadas conjuntamente, as quais séo
essencialmente dependentes da compreenséo e adesao do paciente. O
tratamento do paciente com DM € um tratamento complexo em sua
prescricdo e execucao, exigndo a participacdo intensiva do paciente e/ou de
um cuidador capacitado para tal. Inclui ainda necessariamente intervencdes
nao medicamentosas e medicamentosas, que traduzem-se por: educagao em
diabetes, com alimentacdo saudavel, contagem de carboidratos, pratica de
exercicios fisicos, identificacdo e tratamento da hipoglicemia, monitorizacédo
glicémica, correta adesdo ao uso dos medicamentos como hipoglicemiantes
orais e insulina Métodos que avaliam a frequéncia e a magnitude da
hiperglicemia e das hipoglicemias sao essenciais no acompanhamento do
DM, visando a ajustes no tratamento.

No inicio da evolucdo do diabetes melittus tipo 2 predomina a
resisténcia a insulina, momento em que a monoterapia esta indicada, e a
metformina (disponivel no SUS) é a droga de escolha. Com os anos de
evolucdo, ocorre progressiva reducdo da capacidade secretoria de insulina
pela célula beta, quando a principal caracteristica € a insulinopenia,

ocorrendo entdo falha na monoterapia e/ou combinacdo de agentes orais
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com mecanismo de acao diferentes; momento em que o tratamento insulinico
ja pode ser recomendado, devendo ser iniciado com insulina basal de acéo
intermediaria ou prolongada.

O Sistema unico de Saude (SUS) disponibiliza alternativas terapéuticas
protocolares eficazes para o tratamento de todas as fases evolutivas do DM.

O SUS, néao trata as dietas e insumos como medicamentos, assim
ndo existe legislagdo nacional determinando o fornecimento de dieta
industrializada para uso domiciliar. A Politica Nacional de Alimentacéo e
Nutricdo (PNAN) confere institucionalidade a organizacdo e oferta dos
cuidados relativos a alimentacdo e nutricdo, bem como ressalta o
papel do SUS na agenda de seguranca alimentar e nutricional e na
garantia do direito humano a alimentacdo adequada e saudavel. Nesse
contexto, destaca-se que o cuidado alimentar devera, sempre que
possivel, ser realizado por meio de técnicas dietéticas especificas que
utilizam os alimentos como base da dieta do individuo, mesmo que
portadores de necessidades especificas. Excepcionalmente em
situacao cientificamente justificada, quando esgotadas todas as outras
alternativas terapéuticas, existem diretrizes regulatérias loco-
regionais, como a de Belo Horizonte, contruidas para regulamentar a
disponibilizacdo de dieta industrializada.

Desde de 2011 o Ministério da Saude instituiu no Sistema Unico de
Saude SUS, o Programa Melhor em Casa indicado para pessoas que,
estando em estabilidade clinica, necessitam de atencdo a saude em
situacdo de restricdo ao leito ou ao lar, temporaria ou definitiva, ainda que
se apresentam em grau de vulnerabilidade na qual a atencdo domiciliar é
considerada a oferta mais oportuna para tratamento, paliacéo, reabilitacéo e
prevencao de agravos, tendo em vista a ampliagdo de autonomia do usuario,
familia e cuidador. O usuario deve procurar sua unidade de saude e
candidatar-se ao Programa que dara os encaminhamentos pertinentes de

modo a melhor atender as necessidades apresentadas, incluindo os
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cuidados e o fornecimento de insumos.

A terapia enteral (TNE) por sondas ou ostomias, consiste de
procedimentos que permitem a administracdo de nutrientes pelo trato
digestivo por via oral, sondas ou ostomias, visando manter e/ou
recuperar o estado nutricional do paciente. Indicada para individuos
com alteracdo metabdlica ou fisiolégica que cause mudancas
restritivas ou suplementares em sua alimentacdo relacionadas a
utilizacdo bioldégica de nutrientes ou a via de consumo alimentar
(enteral ou parenteral). A terapia alimentar, nos casos de necessidades
alimentares especiais, difere muito conforme o tipo de alteracéo fisioldgica e
metabolica de cada individuo. Nesse sentido, uma atenc&o nutricional
bem planejada pode suprir as necessidades nutricionais do individuo,
sob os aspectos qualitativo e quantitativo, bem como sob a forma de
administracao dos alimentos. Por isto esta terapia deve ser orientadas
por nutricionista, quem determinara o tipo e volume de dieta
necessario a cada caso. Os sujeitos que mais demandam a TNE sdao,
além dos desnutridos, os em risco nutricional e os portadores de patologias
gue resultam na impossibilidade de mastigacéo e degluticao, como no AVE,
cancer de cabeca, pescoco ou esdfago, doencas neurolégicas em estagios
avancados, (doenga de Parkinson e Alzheimer). Frequentemente, nestas
situagbes, ha indicacdo de TNE prolongada, sem necessidade de
manutencado da internacdo hospitalar, por estabilizacédo clinica do paciente,
sendo a terapia nutricional enteral domiciliar mais indicada. No Brasil, o
uso de dietas artesanais e/ou semiartesanais € incentivado para
individuos sob cuidados no domicilio.

As dietas enterais variam gquanto a seu tipo em artesanal ou
industrial. As dietas artesanais séao produzidas diariamente em condi¢des
rigorosas de higiene, sob orientacdo de nutricionista, a partir de produtos in
natura, cozidos, ou nao, triturados e peneirados. Podem ser indicadas para

individuos estaveis clinicamente, com doencas crbnicas ou em tratamento
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paliativo. Ndo ha evidéncias cientificas que mostrem prejuizo na
absorcdo de nutrientes provenientes de formula nutricional com
alimentos na inexisténcia de disfuncbes absortivas no sistema
digestorio e de doencas que demandam necessidades especiais de
nutrientes que ndo possam ser suprimidos nesta dieta. Contém proteinas,
vitaminas, carboidratos e sais minerais em proporcdo adequada as
necessidades estabelecidas. Apresentam como vantagem seu baixo
custo em relacdo as industrializadas, maior concentracdo de
probiéticos antioxidantes e polifendis, diminuicdo da monotonia
alimentar e maior sensacao de estar alimentado. Devem ser a primeira
opcao para o uso domiciliar. Tem o inconveniente de necessitar de
manipulacdo em condicbes sanitarias adequadas para evitar sua
contaminacdo. As formulas para hiperglicemias apresentam auséncia
de sacarose, contribuindo para o controle glicémico de sujeitos
diabéticos e daqueles com intolerancia a glicose. Os sujeitos que
utilizam farmacos que elevam a glicemia, como corticosteroides, diuréticos
tiazidicos e betabloqueadores, poderdo se beneficiar do uso dessa dieta,
uma vez que o descontrole glicémico é associado ao comprometimento
imunologico e risco de aumento para infeccdes e mortalidade.

As dietas industrializadas s&o regulamentadas pela ANVISA e contém
macro e micronutrientes em proporcdes padronizadas conforme seu tipo. A
dieta padrdo contem proteinas, lipidios, carboidratos, vitaminas e minerais,
necessarios a nutricdo de individuos normais. As dietas industrializadas
apresentam custo mais elevado, maior controle de qualidade sanitaria,
maior comodidade de preparacdo e composicdo quimica definida.

Em maio de 2012, o Conselho Regional de Nutricdo do Parana
divulgou parecer comparando as dietas artesanais e industrializadas
para pacientes com necessidade de nutricdo enteral. Os autores
concluiram que néo existem evidéncias de superioridade de uma

formula em relacdo a outra. Mesmo em dietas especiais, como de
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intolerancia a lactose, a dieta artesanal pode ser modificada e adequada
as necessidades especiais com o0 uso de soja. Do ponto de vista de efeito
nutricional se comparadas a dieta artesanal e industrializada tem o mesmo
efeito podendo serem usadas indistintamente, devendo, a artesanal,

ser a primeira opcao para o uso domiciliar.

Conclusé@o: no caso em tela, é relevante considerar a condi¢ao clinica da
paciente 96 anos, demente, acamada, apresentando diabetes e
hipertensado arterial em uso de TNE por SNE. Em que pese a prescricao

de dieta industrializada, ndo existem justificativas cientificas para a

substituicdo da dieta industrializada para diabético em detrimento da

dieta artesanal, ja que:

- a dieta artesanal deve ser a primeira escolha no paciente em atencao
domiciliar;

- se preparada com condicbes adequadas de higiene, o risco de
contaminacao da dieta artesanal € mitigado;

- a paciente ja se encontra em uso da dieta artesanal ndo foi descrito
nenhum agravo de salude relacionado a dieta artesanal;

- se comparadas ambas as dietas tém o mesmo efeito para fins de
nutricdo e ainda a dieta artesanal € mais rica em compostos bioativos
antioxidantes e mais barata, estando bem indicada a esta paciente.

- as formulas artesanais para hiperglicemias apresentam auséncia

de sacarose, contribuindo para o controle glicémico de sujeitos

diabéticos e daqueles com intolerancia a glicose.

E importante destacar que a Unidade de Saude de referéncia da
paciente deve ser seu ponto de apoio e de acordo com a politica do SUS,
deverd estar apta a fornecer os insumos necessarios ao seu cuidado,
inclusive atendendo suas necessidades de saude por meio do Programa

Melhor em Casa, no qual a paciente ja se encontra inscrita.
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