Correlacao entre desnutricao, escalonamento

de antibidoticos e

HOSPITAL

edmundo

vasconcelos

Mourao,

internacao: uso dos criterios GLIM
FAP. Filho, LS.L. Ferreira,

prolongamento  da
LIRURGIA
A.E.P -

Mocerino, J. Loures, PF. Silva, A.N. Louzano, R.
Hospital Edmundo Vasconcelos

Introducao
Segundo a OMS, dois em cada 3 pacientes
(nternados na unidade de terapia (ntensiva
apresentam algum grau variado de desnutricdo.
Sabemos de longa que i(sso impacta de forma
negativa no desfecho da internacdo. Apesar disso, a
avaliacGo nutricional e um (tem ainda

negligenciado em muitos hospitats.

Objetivo

Investigar se ha correlacao entre desnutricao do
paciente de unidade de terapia Intensiva e seu
tempo de permanéncia na unidade. Investigar se
ha correlacao entre desnutricao do paciente de
unidade de terapia intensiva e a necessidade de
escalonamento de antibiotico durante sua
permanencia

Metodo

Delineamos um estudo observacional transversal,
com analise de prontuarios a partir de amostra de
pacientes admitidos na unidade de terapia
Intensiva do Hospital Edmundo Vasconcelos do
dia 01 de janeiro de 2019 ate o dia 31 de outubro
de 2019. Os criterios de exclusao foram paciente
submetido a cirurgia durante a Internacao,
iInternacao menor que 24 horas e presenca de
intoxicacao exogena. O critério de inclusao fol
paciente com necessidade de antibioticoterapia.
Na analise de prontuario foram utilizadas trés
variaveis qualitativas: avaliacao nutricional em
risco de desnutricdo ou auséencia, tempo de
permanencia em unidade de terapia intensiva
menor ou maior ou igual a dez dias e necessidade
ou nao de escalonamento de antibioticos.
Escolnemos o teste de qui-quadrado para avaliar
a correlacao entre as variaveis e foi utilizado para
o calculo tabela de grau de liberdade um e
iIntervalo de confianca 95%
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Resultados

O total de pacientes admitidos na uti fol de 1.128
pacientes, destes apenas 214 atendiam aos
criterios de iInclusdao. Consideramos tempo
prolongado em UTI, quando os dias de internacao
do paciente na unidade foram iguais ou
superiores a dez dias, porém nao ha consenso em
iteratura, variando entre 3 dias, 7 dias, 10 dias, 14
dias ou 30 dias. De acordo com a agéncia nacional
de saude o tempo médio de internacao em
unidade de terapia intensiva no brasil é de 5,9
dias com variacao de 1,5 a 29,4 dias Observamos
gue ha uma correlacao positiva entre o risco de
desnutricao e um tempo de Internacao
prolongado. Avaliamos correlacao positiva entre o
risco de desnutricao e maior chance de
escalonamento de antibidtico, ou seja, a
necessidade de troca de antibidtico para maior
espectro. Realizamos uma avaliacao da correlacao
entre o aumento do tempo de internacao com a
necessidade de escalonamento de
antibioticoterapia, fol observado que nao ha uma
relacao direta entre essas duas variaveis.
Tornando-as Iindependentes de ocorréncia, e
dando mais evidéencia aos nossos achados de que
o risco de desnutricao sim teria uma relacao direta
com essas duas variaveis.

Conclusoes
O perfil nutricional do paciente na admissao
parece apresentar correlacao direta com seu
tempo de Internacao e necessidade de
escalonamento de antibioticoterapia, podendo

gerar maior custo no tratamento e maior
morbimortalidade. Discute-se se 0
acompanhamento nutricional desse paciente

\

antes da chegada a unidade poderia evitar
desfechos desfavoravels ou até diminuir o tempo
de Internacao e necessidade de medicacao
podendo gerar impacto positivo a saude como
diminuicao de custos e melhora da morbidade
relacionada a internacao.
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