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A pandemia por COVID-19 apresenta novos desafios e ameagas, sem precedentes, quer para os doentes, quer para
os profissionais e sistemas de saude a nivel mundial.

A ESPEN, The European Society for Clinical Nutrition and Metabolism, publicou no passado dia 31 de margo, o
documento de trabalho “ESPEN expert statements and practical guidance for nutritional management of
individuals with sars-cov-2 infection”!, com o objetivo de fornecer orientacdes precisas, referentes a gestdo
nutricional de doentes com COVID-19.

Apesar da doenga poder deteriorar a funcdo de diversos érgdos e sistemas organicos, verifica-se que as
complicagdes respiratdrias agudas, que requerem internamentos em Unidades de Cuidados Intensivos, sdo a maior
causa de morbilidade e mortalidade nos doentes com COVID-19.

Doentes com polipatologia (incluindo Diabetes e Doencas Cardiovasculares), com comprometimento do sistema
imunitdrio, e/ou com malnutri¢do associada, sdo os que apresentam piores resultados clinicos e maior mortalidade
associada.

Esta orientagdo pratica, foca-se na prevengdo e tratamento da malnutri¢do associada a COVID-19 no ambito de
Unidades de Cuidados Intensivos, ou na presenca de idade avancada e polipatologia, uma vez que sdo os que
apresentam um maior risco de malnutrigdao. A malnutri¢do associada a COVID-19, revela-se como um fator de risco
independente no aumento da mortalidade.

Recomendam que a terapéutica nutricional tenha em atencdo o suporte respiratério alocado, de acordo com a
seguinte tabela:

. ucl ucl .
Enfermaria . . Reabilitagcao
Dia 1-2 Dia >2
Oxigenoterapia | Nao, ou considerar | Oxigénio nasal de alto fluxo | Ventilacdo Possivel extubagao e
e Ventilagao suporte com seguido por ventilagao mecanica transferéncia para

Mecanica oxigénio nasal de mecanica cuidados intermédios
alto fluxo / enfermaria
Faléncia Pneumonia Deterioragdo do estado Possivel faléncia | Recuperagdo
organica bilateral, respiratorio, sindrome de multiorganica progressiva apos
trombocitopenia dificuldade respiratdria extubacgdo
aguda (SDRA)
Suporte Rastreio da Definir as necessidades Inicio precoce Rastreio para disfagia
nutricional malnutricao, energéticas e proteicas. Em | com NE e privilegiar via oral,
alimentacgdo caso de suporte com . se possivel. Se nao for,
oral/SNO oxigénio nasal de alto fluxo .Adequ~a<;ao da NE ou NP
ou ventilagdo nao invasiva, mgest'ao . N
NE ou NP, se privilegiar a ingestdo oral ou proteica e Aume.ntar Ingestao
necessario. por sonda - NP se as mobilizagdo proteica e

anteriores ndo forem
possiveis

recomendar exercicio

SNO — Suplementos nutricionais orais; NE — Nutrigdo entérica por sonda; NP — Nutri¢do Parentérica
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O documento resume 10 recomendagdes praticas, com base nas Guidelines ESPEN atuais, experiéncia clinica a

data e pareceres de especialistas, uma vez que ainda ndo existem estudos clinicos dedicados a gestdo nutricional

de doentes com COVID-19:

1. Identificacdo do risco nutricional
Doentes em risco de piores resultados clinicos e maior mortalidade, apds

devemn ser rastreados para malnutrigdo associada a doenga. Identificar os
doentes em risco nutricional, utilizando o NRS-2002 para doentes
hospitalizados e o MUST para doentes na comunidade.

2. Otimizagdo do estado nutricional
Avaliacdo do estado nutricional e intervengdo nutricional
individualizada, para os individuos com malnutrig8o e/ou risco
nutricional.

3. Suplementagdo em vitaminas e minerais
Assegurar um correto aporte e/ou suplementagdo de Vitamina
A, Vitamina D e outros micronutrientes, para os individuos com

malnutrigdo.

4, Atividade fisica regular
Doentes em quarentena devem continuar a realizar atividade
fisica regular, com as devidas precaugdes.

5. Suplementos nutricionais orais (SNO)
SNO devem ser utilizados, sempre que possivel, para colmatar
as necessidades nutricionais, quando a ingestdo alimentar ndo é
suficiente para atingir os objetivos nutricionais.

6. Nutrigio entérica por sonda (NE)

MNE deve ser administrada, quando as necessidades nutricionais
ndo podem ser atingidas pela via oral. Nutricdo Parentérica (NP)
deve ser considerada, quando a NE ndo for indicada ou
suficiente.

INDIVIDUOS EM RISCO OU INFETADOS COM SARS-COV-2

7. Nutrigdo clinica para doentes UCI néo ventilados
Se as necessidades nutricionais ndo forem atingidas através da
alimentaco por via oral, SNO devem ser considerados em
primeiro lugar, e NE posteriormente. Se existirem limitagtes
para a administracdo por via entérica, é aconselhada NP por via
periférica para os que ndo atingem as necessidades proteicas e
energéticas por via oral efou sonda.

8. Nutrigdo clinica para doentes em UCI ventilados |
NE deve ser iniciada através de sonda nasogdstrica; acesso pos-
pildrico deve ser considerado para doentes com intolerdncia
gastrointestinal apds tratamento com procinéticos, ou em
doentes com alto risco de aspiracdo.

9. Nutrigdo clinica para doentes em UCI ventilados I
Em doentes UCI que ndo tolerem a dose total de NE, durante a
primeira semana de internamento em cuidados intensivos, o
inicio de NP deve ser analisado caso a caso.

10. Nutrigdo clinica para doentes em UCl com disfagia
Considerar alteracdo e adaptagdo da consisténcia alimentar,

segura, NE deve ser administrada.

DOENTES EM UCI INFETADOS cOM SARS-COV-2

Figura 1. Gestdo Nutricional para individuos em risco ou infetados com SARS-COV-2; e para doentes UCI infetados.

Para mais detalhes, ler a orientagdo pratica na integra.
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Relativamente a Recomendacao Pratica n? 2, a intervengao nutricional individualizada, em particular o célculo das
necessidades nutricionais (energéticas e proteicas), deve ter em conta a condi¢do clinica atual do doente e
algumas das Guidelines ESPEN, descritas na presente orientagdo:

e Singer P, et al. ESPEN guideline on clinical nutrition in the intensive care unit. Clin Nutr 2019; 38: 48-79;

e Gomes F. et al. ESPEN guideline on nutritional support for polymorbid internal medicine patients. Clin
Nutr 2018;37:336-353;

e Volkert D, et al. ESPEN guideline on clinical nutrition and hydration in geriatrics. Clin Nutr 2019;38:10-47;

e Cederholm T, et al. ESPEN guidelines on definitions and terminology of clinical nutrition. Clin Nutr.

2017;36:49-64.
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