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RESUMO

Introducio: Pacientes hospitalizados em uso de terapia nutricional enteral podem ser mais sus-
cetiveis aos agravos da diarreia. E mostra-se comum o tratamento equivocado da diarreia no am-
biente hospitalar, trazendo prejuizos ao paciente. Objetivo: Buscar na literatura cientifica como
tratar e prevenir a diarreia em pacientes adultos e idosos hospitalizados em terapia nutricional
enteral. Métodos: Foram incluidos estudos originais, caso-controle, publicados nos ultimos cin-
co anos, realizados com adultos e idosos hospitalizados em terapia nutricional enteral. A base de
dados consultada para pesquisa foi a Medical Literature Analysis and Retrievel System Online
(Medline). Resultados: Foram encontrados 37 artigos na base de dados, sendo excluidos, ap6s lei-
tura e analise, 22 artigos, restando uma amostra final de 15 artigos. A fibra foi a intervenc¢io en-
contrada frequente entre os resultados das buscas. Também se encontraram como tratamento os
probidticos e tratamentos alternativos. Conclusdo: Podemos concluir que as fibras e probidticos
testados cientificamente sdo tratamentos eficazes para a diarreia em pacientes em TNE. Outros
tratamentos com bons resultados na atenuagido na diarreia associada a NE sdo o colostro bovino,
o mel e a acupuntura. E, por fim, também se pode concluir que o uso de dieta oligomérica nao é
benéfico para melhora da diarreia em pacientes hospitalizados em TNE.
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TREATMENT FOR DIARRHEA IN HOSPITALIZED ADULTS AND EDERLY PATIENTS
ON ENTERAL NUTRITION THERAPY: A NARRATIVE REVIEW

ABSTRACT

Introduction: Hospitalized patients receiving enteral nutritional therapy may be more susceptible
to diarrhea. The mistaken treatment of diarrhea in the hospital environment is common, causing
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losses to the patient. Objective: To search in the scientific literature how to treat and prevent diar-
rhea in hospitalized adult and elderly patients on enteral nutrition therapy. Methods: Original ca-
se-control studies published in the last five years, conducted with adults and elderly patients re-
ceiving enteral nutrition therapy, were included. The database used for the search was the Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline). Results: 37 articles were found in the
database, and after reading and analysis, 22 articles were excluded, leaving a final sample of 15 ar-
ticles. Fiber was the intervention frequently found among the search results. Probiotics and alter-
native treatments were also found as treatments. Conclusion: We can conclude that scientifically
tested fiber and probiotics are effective treatments for diarrhea in ENT patients. Other treatments
with good results in alleviating diarrhea associated with EN are bovine colostrum, honey and acu-
puncture. And finally, it can also be concluded that the use of oligomeric diet is not beneficial for
the improvement of diarrhea in hospitalized patients on ENT.

Keywords: Enteral nutritional therapy; Diarrhea; Adults; Elderly; Hospitalized; Treatment.

1INTRODUCAO

A terapia nutricional enteral (TNE) via sonda ¢é

E sdo diversas as complica¢des que podem se as-
sociar a diarreia hospitalar, algumas delas sdo: de-

. . . sequilibrio eletrolitico, desidrata¢ao, lesdo peria-
fundamental a diversos pacientes durante a hospi- 1 s p

L Sy . . nal da pele, contaminagdo em feridas, alteracoes na
talizagdo devido as alteragdes no trato gastrointes- b § §

T - . : . microflora intestinal, constrangimento psicolégico,
tinal, insuficiéncia na alimentar via oral, desnutri-

. , disturbios do sono e aumento dos custos de satude.
¢do grave, catabolismo, percentual elevado de per-
da de peso e presenca de disfagia (BRASIL, 2016;

BRASIL, 2000). Uma das complicagdes muito co-

O manejo da diarreia e da TNE varia muito entre
os hospitais e profissionais. Isso é evidenciado pe-
i ; ) o la discordancia observada nas estratégias de ges-
muns em pacientes que estdo em terapia nutri¢do ) . , }

tdo da diarreia em algumas unidades hospitalares.
(BARBUT; MEYNARD, 2002; COLE et al.,1998;

WEISEN et al., 2006; WHELAN ET al., 2003).

enteral é a presenca de diarreia.

Diarreia pode ser conceituada pela ocorréncia de
trés ou mais episodios de dejecdes amolecidas ou li- Lo , .
P )es Estudo com 78 profissionais de saude, com o obje-

uidas em 24 horas. Durante a diarreia aguda, acon- : . . L
q gucad, tivo de avaliar opinides e condutas de profissionais

tece um desequilibrio entre a absorc¢do e a secre¢io

atuantes em unidades de terapia intensiva relacio-
de liquidos e eletrélitos.(MORAIS; MELLO, 2012).

nadas a diarreia do paciente grave, percebeu que

No ambiente hospitalar, os quadros de diarreia ~ 3Penas 37,2% tinham realizado previamente algum

apresentam maior risco para o paciente. Alguns fa- treinamento para manejo adequado da diarreia e

a maioria referiu a dieta como seu principal fator

tores associados a diarreia neste perfil de pacien-
causal. (LORDANI,2014).

tes sdo: numero de dias de internamento, infec-

¢Oes parasitdrias, desnutrigdo grave anterior ao in- A diarreia é comumente associada a utilizagdo de

ternamento, hipoalbuminemia, disbiose intestinal, nutri¢do enteral (NE), e a SOll.l(;éO de proﬁssionais

medicagao com efeitos colaterais, cirurgias no tra- da satde é a retirada e/ou diminuicio da dieta en-

to gastrointestinal e inadequada administragdo da
dieta enteral. Outra importante causa é a infecgdo
hospitalar por Clostridium difficile, agente etiologi-
co da colite pseudomembranosa, associado ao uso
prolongado de antibioticoterapia. (HEIDEGGER,
2016; WILKINS, 2013).

teral ofertada. A terapia nutricional inadequada do
paciente, que, na maioria das vezes, encontra-se in-
flamado e em intenso catabolismo, contribui para
o desenvolvimento ou agravamento da desnutri-
¢d0, bem como para o desequilibrio da microbiota
intestinal. (MCCLAVE, 2016).
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Entretanto, sdo diversos os tratamentos dessa com-
plicagdo em pacientes hospitalizados que néo pre-
judicam a nutri¢do do paciente. Sendo assim, en-
contrar e sistematizar os diversos tratamentos efi-
cazes pode conscientizar e auxiliar a equipe multi-
profissional no tratamento da diarreia.

Nesse contexto, o objetivo do estudo é buscar na li-
teratura cientifica como tratar e prevenir a diarreia
em pacientes adultos e idosos hospitalizados em te-
rapia nutricional enteral.

2 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisao bibliografica narrati-
va da literatura entre o periodo de janeiro de 2016
e marco de 2021. A base de dados consultada pa-
ra pesquisa foi a Medical Literature Analysis and
Retrievel System Online (Medline), em portugués,
inglés e espanhol, através dos descritores: terapia
nutricional enteral, diarreia, adultos, idosos, hospi-
talizados e tratamento. Também serao utilizadas as
referéncias bibliograficas dos artigos incluidos pa-
ra complementar a busca.

Os critérios de inclusdo sdo artigos de estudos ori-
ginais, caso-controle, publicados nos tltimos cinco

anos, realizados com adultos e idosos hospitali-
zados em terapia nutricional enteral. Os critérios
de exclusio adotados foram: artigos que abordem
diarreia fora do ambiente hospitalar, de terapia nu-
tricional oral ou dieta oral, estudos com criancas
e adolescentes e estudos em que a intervengio se-
ja medicamentosa, sendo a prescri¢ao exclusiva da
equipe médica.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Com a estratégia de busca utilizada para pesqui-
sa foram encontrados 37 artigos na base de da-
dos, sendo excluidos, apds leitura e analise, 22 ar-
tigos, por ndo atenderem aos critérios de elegibili-
dade adotados.

Os motivos das exclusdes foram: artigos com outras
faixas etdrias, que ndo eram de caso-controle, que
ndo aconteciam em ambiente hospitalar, artigos que
ndo eram com humanos, trabalhos com objetivos
muito distintos do estudo, artigos aos quais nao foi
possivel o acesso completo e artigos que abordavam
outros sintomas gastrointestinais que nao a diarreia.

A amostra final totalizou 15 artigos, conforme ilus-
tra o Quadro 1:v

Quadro 1: Artigos da busca da revisao narrativa. (continua)

Revista/ . ~ Consideracoes
Autores Titulos Grupos Intervencao | Controle .
Ano ’ finais
Efeitos da suplementa-
Ghazaleh N P . Colostro bo-
. ¢do precoce de colos- Pacientes .
Eslamian, ) vino pode ter
. tro bovino enteral na | adultos hos- ) .
Seyed Hossein . . . o1 efeitos bené-
. . permeabilidade intesti- | pitalizados Suplemento
Ardehali, Nutrition, . . . ficos
nal em pacientes criti- | na Unidade de colostro Placebo. L.
Ahmad- Reza 2019 ) . sobre a diarreia
. camente enfermos: um | de Terapia bovino. .
Baghestani, . . . em pacientes
estudo randomizado, intensiva 5
Zahra Vahda, hospitalizados
. . duplo-cego e controla- (UTI).
Shariatpanahi. na UTL
do por placebo.
Asia Pacific Preferéncia por Aconteceram
. . . P Adultos Solug¢io Solugdo
Hatice journal of nutrigdo enteral em . . .. menos eventos
.. . . . entre 35-90 nutricional nutricio- . .
Yagmurdur, clinical nu- | cuidados intensivos: . . . de diarreia no
. . .\ . . anos interna- | enriquecida | nal sem .
Figen Leblebici. trition, enriquecido com fibras grupo de dietas
dos em UTI. com fibras. fibras.
2016 ou sem fibras? com fibras.
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Quadro 1: Artigos da busca da revisdo narrativa. (continua)

Revista/

Consideracoes

Autores Titulos Grupos Intervencdo | Controle .
Ano ’ finais
A combinagio
. Efeitos da fibra e dos de fibras
Rui Zhao, Yong L . . .
) probidticos na diar- . e probidticos foi
Wang, Yuqian . . \ . . Férmula nu- .
. reia associada a nutri- Pacientes . Férmula | eficaz no trata-
Huang, Yaping . - . tricional en- .. .
AR Medicine, | ¢do enteral em pacien- com > 18 ) . nutricio- | mento da diar-
Cui, LinXia, R . . riquecida . 1
. 2017 tes com cancer gastri- | anos hospita- nal sem | reiaassociadaa
Zhiyong Rao, . com fibras e )
co: um estudo pros- lizados. s fibras. NE em pacien-
Yong Zhou, . ; probidticos. j
. ° pectivo randomizado e tes no pds-ope-
Xiaoting Wu. ‘.
controlado. ratério com
cancer gastrico.
Gustavo Gomes
de Castro Soares, Bacilo esporulado co-
Carlos Hespanha mo tratamento alter- Bacillus cereus
Marinho, Clinical | nativo para diarreia de Pacientes foi mais efi-
Regiane Pitol, Nutrition | pacientes adultos hos- adultos hos Bacillus Fibra caz do que fibra
Camila Andretta, | ESPEN, pitalizados sob nutri- talizados cereus. soluvel. na redugdo da
Edinaldo 2017 ¢do enteral: um estu- P ) diarreia em pa-
Oliveira, Cristina do piloto randomizado cientes em NE.
Martins, Miguel controlado.
Carlos Riella.
A suplementa-
a0 com psyllium
Efeito da suplementa- Pacientes Eléo mosfr él Une
Korn ¢do de fibra de psyllium | com 18 anos )
: Journal of c A . o nhum efeito
Lertpipopmetha, arentera] | P2 incidéncia de diar- | ou mais, in- Formula benéfico
Chanon P reia em pacientes ali- | ternados nas | Férmula com <
Kongkamol and enteral mentados por tubo en enfermarias j sem na reducio
'g L nutrition, P . (1 psyllium. fibras. da incidéncia
Pimsiri teral: um ensaio pros- | médicas ge- o
. 2018 ) X . de diarreia
Sripongpun. pectivo, randomizado rais e em em bacientes
e controlado. TNE. i .p .
clinicos gerais
recebendo NE.
Pacientes de
Um estudo piloto UTI clini-
randomizado controla- | ca e cirargi-
Stephan Jakob, do para avaliar o efeito | ca =18 anos
Lukas Biitikofer, de uma formulagdo | com expecta- o
. o . . A diarreia ndo
David Berger, Critical enteral projetada tiva de per- Peptamen Isosource .
. . foi atenuada pe-
Michael care, 2017 | para melhorar a tole- | manéncia na AF. Energy.
A . . . lo Peptamen AF
Coslovsky, Jukka rancia gastrointestinal | UTI 25 dias
Takala. em pacientes critica- e alimenta-
mente enfermos - ¢do por son-
o estudo SPIRIT. da prevista
>3 dias.
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Quadro 1: Artigos da busca da revisdo narrativa. (continua)

Revista/

Consideracoes

Autores Titulos Grupos Intervencao | Controle .
Ano ’ finais
Uma bebida
Pacientes contendo pro-
Cathv Alberda Viabilidade de uma be- | com idade bidticos pode
U ’ bida de Lactobacilos superior a 18 . ser fornecida
Sam Marcus . . Bebida con-
casei na Unidade de | anos, com fa- . com seguranga
Hamer, Tayne . ) . e tendo 10 Nao fica ;
. Nutrients, | Terapia Intensiva para | milia imedia- o por meio de um
Hewer, Nicole ~ bilhdes de claro no .
2018 Prevencao de ta capaz de . tubo de alimen-
Journault, . . . Lactobacilos estudo. .
. Diarreia Associada fornecer con- ) tacdo. E deve
Demetrios s . casei. .
Kutsosiannis a Antibidticos e sentimento ser considerada
& ’ Clostridium difficile. informado como medida
por escrito. contra a diar-
reia na UTL
Zahra Vahdat . Lo
, . Efeito do mel na diarreia .
Shariatpanahi, . Co Pacientes
Anesthesi | e microbiotas fecal em . . Parece que o
Fatemeh . . com 18 Dieta enteral | Dieta en- .
o ologyan pacientes criticamen- . . mel ajuda a
Jamshidi, Javad : . anos, inter- com mel teral rica o
Pain te doentes alimentados reduzir a in-
Nasrollahzadeh, .. nados em com 10% dos em ia
.. Medicine, com tubo: um estudo . . , cidéncia de
Zohreh Amiri, ) um hospital | carboidratos. | proteinas. o
2018 controlado randomiza- R diarreia.
Houman o universitario.
. do de um tunico centro.
Teymourian.
Uso de féormula enteral
Piril Tuncay, padréo versus formula Pacientes A formula
Fatman Arpaci, . entérica com conteddo | com 18 a 80 , o
Clinical . . . Formula en- , entérica com
Mutlu Doganay, o prebiético na terapia anos, inter- .. Férmula ,
. Nutrition . . térica com contetudo pre-
Deniz Erdem, nutricional: um estudo nados em X enteral o
ESPEN, . conteido . bidtico obteve
Arzu Sahna, controlado randomiza- UTI com . padrao. L.
2018 ) N prebidtico. melhora rapida
Hulya Ergun, do entre pacientes diagndstico da diarreia
Dilek Atabey. em tratamento neuroldgico. '
neuro-critico.
Efeitos de probidticos A diarreia foi
Honghu Xie, combinados com nutri- Pacientes significativa-
icheng Lu, a0 enteral na func¢do de 18a 75 . mente menor
Q Cene Jbuon, - . ¢ . NE com Nutrigdo
Haitao Wang, imunoldgica e resposta | anos em in- s no grupo de
. 2018 . ‘s . probidticos. enteral.
Xianbo Zhu, inflamatéria no pos- ternamento teste em com-
Zhong Guan. -operatorio de pacien- hospitalar. paragio com
tes com cancer géstrico. o controle.
Acupuntura combina-
. da com nutrigdo enteral . Houve melhora
. Chinese ) Pacientes NP
Yuan Hai-cheng, precoce em pacientes . significativa da
. . Journal of - entre 40-70 Nutri¢do . - .
xiang Qi, Zhang . com exploragéo do duc- Nutri¢do | funcéo gastroin-
. Integrative . anos com enteral e .
Nan, QIN Wei- . to biliar comum lapa- , enteral testinal dos pa-
jing, Cai Wan Medicine, roscopico pds-operatd cdleulos acupuntura. cientes, incluin
g & 2019 pIco pos-op biliares. ;

rio: um estudo prospec-
tivo randomizado.

do a diarreia.
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Quadro 1: Artigos da busca da revisao narrativa. (conclusao)

Revista/

Consideracoes

Autores Titulos Grupos Intervencao | Controle .
Ano ’ finais
Estudo piloto avalian-
do a eficdcia, toleran- .
. Pacientes
cia e seguranca de uma ,
, N com 18 anos Férmula
. férmula enteral a ba- . , L
. Clinical , de idade que Férmula enteral A diarreia nao
David Seres, Paul » se de peptideo versus . \ .
) Nutrition, \ necessitaram | enteral a base de alto foi diferente
Ippolito. uma férmula enteral . , y
2018 , . | dealimenta- | de peptideos. | padrdo | entre os grupos.
de alta proteina em va- i ..
. - ¢do enteral proteico.
rias configuracoes de or sonda
UTI (médica, cirurgica, P
cardiotoracica).
Isao Tabei,
Shigeru .
ge Efeitos de um novo
Tsuchida, , . . ) .
. método para infusdo Pacientes - Nenhuma dife-
Tetsuro Akashi, . . . Nutrigdo .
— Clinical | de nutrigdo enteral en- | com idade - renga significa-
Katsuichiro o . . enteral com | Nutricdo | . .
Nutrition | volvendo uma solugdo | superior a 20 . tiva foi observa-
Ookubo, . . aadicdo de enteral 1
ESPEN, de pectina reguladora | anosem in- ~ da em episédios
Satoru Hosoda, L uma solu¢do | comum. R
o 2018 da viscosidade: um en- | ternamento . de diarreia, s6
Yoshiyuki . o . de pectina.
saio multicéntrico ran- | hospitalar. na forma fecal.
Furukawa, domizado controlado
Yoshiaki Tanabe,
Yoshiko Tamura.
Michio ,
. Efeitos clinicos de uma Os resultados
Maruyama, American , . L. .
) . . férmula oligoméri- Pacientes sugerem que a
Satoshi Goshi, Society for . . , . , .
) ca contendo pectina com idade Férmula oli- , férmula oligo-
Yasushige Parentera . . .. Formula .
. em pacientes que re- superior gomérica . mérica conten-
Kashima, land . . polimérica )
o cebem alimentagio a 20 anos contendo s do pectina tem
Akihiro Enteral . ) . padréo. .
. o por tubo: um ensaio em terapia pectina. menos probabi-
Mizuhara, Nutrition, ;. T . .
. clinico multicéntrico nutricional. lidade de causar
Takashi 2019 . L.
. . . randomizado. diarreia.
Higashiguchi.
Laurent
Carteron,
Emmanuel
Samain, Hadrien Férmula semi-elemen- . , O semielemen-
.. . , Pacientes cri-
Winiszewski, tar versus férmula po- . Uma tar em com-
. . . ticos com le- , , -
Gilles Blasco, . limérica para nutri- ~ Férmula formula paragdo com a
. Critical . . sao cerebral, , .
Anne- Sophie ¢do enteral em pacien- . enteral enteral férmula poli-
. care, 2021 N com idade . . .
Balon, Camille tes graves com lesao : polimérica. semi- mérica nio oca-
1 . ) superior .
Gilli, Gael Piton, cerebral: um ensaio elementar. | sionou melhora
. . . a 18 anos. . .
Gilles Capellier, randomizado. a diarreia.
Sebastien

Pili-Floury,
Guillaume Besch.

Fonte: Autores do artigo (2020).
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Todos os artigos incluidos sdo em inglés. As popu-
lagoes estudadas foram: iranianos, chineses, bra-
sileiros, tailandeses, estadunidenses, canadenses,
turcos, japoneses e franceses.

Dos estudos selecionados, 13,33% foram realizados
no Ird (representando 2 artigos da amostra total),
20% na China (3 artigos da amostra total),
13,33% no Brasil (2 artigos da amostra total),
6,66% na Taildndia (1 artigo da amostra total),
13,33% nos Estados Unidos (2 artigos da amos-
tra total), 6,66% no Canada (1 artigo da amostra
total), 6,66% na Turquia (1 artigo da amostra to-
tal), 13,33% no Japdo (2 artigos da amostra total) e
6,66% na Franca (1 artigo da amostra total).

Os estudos incluidos nesta revisao, em sua maio-
ria, indicaram que a maior parte da sua populagdo
estudada apresentava internamento em UTI prévio
de, no minimo trés dias. Entre os critérios de exclu-
sd0 nos estudos, os mais citados foram: doenca in-
flamatdria intestinal, pancreatite, ileo paralitico, is-
quemia intestinal ou qualquer outra condigdo que
impossibilite o funcionamento do trato gastroin-
testinal, idade menor que 18 anos.

As doengas dos pacientes ndo foram bem descri-
tas pelos estudos. Apenas 3 estudos descreveram as
doencas da sua populag¢io, sendo elas: cAncer gas-
trico, pacientes que foram submetidos a explora-
¢do laparoscdpica do ducto biliar e pacientes com
lesao cerebral.

Foram diversas intervenc¢des encontradas entre os
estudos, mas a que mais se repetiu foi a fibra. Entre
os estudos, os prebioticos foram oferecidos de di-
versas formas associadas a NE.

Dois trabalhos trouxeram a fibra de forma mais con-
vencional, com férmulas enterais adicionadas com
fibras. As dietas enterais do estudo sdo dietas comer-
ciais, facilmente encontradas no mercado. Em am-
bos os estudos, os resultados foram positivos na di-
minuicdo da diarreia. (YAGMURDUR; LEBLEBICI,
2016; TUNCAY et al, 2018). Informagao importante
para condutas clinicas, afinal, é a forma de facil aces-
so as fibras na terapia nutricional.

Em outros dois estudos, um tipo especifico de fibra
foi testado, a pectina. A pectina, em unido com li-
quidos, os transforma em gel. Na terapia nutricio-
nal no Japdo, ¢ um método usado para controle da
diarreia, apesar de ndo ter muitos estudos que com-
provem sua eficicia. Em um dos estudos, os mé-
todos foram bem detalhados e neste encontrou-se
que houve somente a mudanga na textura das fezes.

O outro estudo foi bastante basico em seus testes e
a dieta possuia pectina e era oligomérica, os resul-
tados sugeriram menor incidéncia de diarreia. Os
resultados dos estudos sobre a pectina nao foram
conclusivos, seriam necessarios mais trabalhos para
comprovacio cientifica do seu uso como tratamen-
to. (MARUYAMA et al, 2019; TABEI et al, 2018).

Outra fibra que também nio demonstrou resulta-
dos positivos foi o Psyllium, fibra soluvel com bas-
tante evidéncia para diminui¢ao da obesidade.
(MELLO; LAAKSONEN, 2009).

Apesar de os beneficios do Psyllium possuirem evi-
déncias cientificas concretas, niao se conhecia muito
arelagdo com menor incidéncia de diarreia, que foi o
que esse estudo resolveu testar. A conclusio mostrou
que ndo houve diminui¢do na incidéncia da diarreia.
O resultado, mesmo negativo, foi importante, pois o
Psyllium é um tipo fibra soltvel, e esse tipo de fibra é
recomendado paraadiarreia. (LERTPIPOPMETHA;
KONGKAMOL; SRIPONGPUN, 2019).

Com os resultados negativos dos estudos com as fi-
bras soluveis Psyllium e pectina, percebe-se o quao
importante é a selecio do tipo de fibra para o trata-
mento da diarreia. Ou seja, apesar de a fibra ser be-
néfica para a melhora da diarreia na NE, é impor-
tante que se usem fontes que possuam real evidén-
cia cientifica.

Um dos estudos associou as fibras com os probidti-
cos, quesdo osintitulados simbidticos. Essebindmio
ja é recomendado em diretrizes ha algum tempo.
(COPPINTI, 2011).

Os resultados do estudo foram positivos, houve
melhora na incidéncia de diarreia, assim como de
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outros distdrbios intestinais. O desfecho favoravel
ao simbidtico é um importante dado, pois esse es-
tudo foi muito bem construido feito com uma po-
pulacido mais vulneravel a problemas gastrointesti-
nais, que sdo as pessoas com cancer gastrico. Entdo,
os simbiodticos mostram-se eficazes como trata-
mentos para diarreia, ratificando uma conduta ja
adotada ha algum tempo em unidades hospitalares.
(ZHAO et al, 2017).

Os probidticos também foram testados entre os es-
tudos e, assim como as fibras, eles também ja siao
recomendados para a diarreia ha bastante tempo
entre as diretrizes (COPPINI et al, 2011). Os pro-
bidticos foram testados de formas diferentes entre
os estudos.

O estudo Xie (2018) testou um conjunto de cepas
de bactérias e seus resultados foram positivos pa-
ra a diminuig¢do da diarreia. Infelizmente, o estudo
ndo especifica quais foram as cepas usadas.

A diretriz de Terapia Nutricional Enteral e Parenteral
(2011) ratifica a importancia de usar cepas cientifi-
camente testadas para resultados positivos na diar-
reia. Entdo, se percebe uma deficiéncia do estudo,
pois nao ¢ possivel reproduzir o mesmo tratamento.

Os outros dois estudos testaram cepas especificas
de bactérias. Um estudo brasileiro testou uma, o
Bacillus cereus, cepa que é bastante utilizada na pra-
tica clinica, porém ha poucos estudos sobre sua efi-
cacia. Os resultados foram muito favoréveis, pois a
diarreia cessou mais cedo com o uso do probidtico,
em relacao ao grupo controle. E é importante reite-
rar que o grupo controle usou as fibras, método que
também jd é eficaz para a diarreia. (SOARES, 2017).

O estudo de Alberda (2018) trouxe o tratamento de
forma diferente do habitual, que foi como uma be-
bida probiodtica. Essa bebida obteve bons resulta-
dos e também se mostrou segura, afinal, é um mé-
todo mais prescrito em ambiente ambulatorial, e
ndo em hospitalizados.

De forma geral, percebe-se que os probidticos sdo
um tratamento eficaz para a atenuacio da diarreia

hospitalar. Entretanto, é importante levar em con-
sideracdo cepas que possuem evidéncia cientifica
concreta para o uso na pratica clinica.

Na busca, outro tratamento foi encontrado entre os
estudos: as formulas enterais oligoméricas. As die-
tas enterais com proteina hidrolisada em peptideos
objetivam ser usadas em pacientes criticamente
enfermos, com dificuldade de tolerincia intestinal.
(ZHAO; CHUN-YOU; JIONG-XIN, 2003).

Por esse tipo de dieta ter melhor absor¢éo intes-
tinal, comumente é prescrita para diarreia, com o
fim de atenua-la.

Em trés dos estudos, testou-se a dieta oligomé-
rica com foco na melhora da diarreia, contudo,
ndo houve melhora da incidéncia e atenuacdo
dos episddios. Apesar de o resultado ser desfa-
voravel em todos os trabalhos, é importante evi-
dencia-lo, afinal, é um método usado na prati-
ca clinica dos profissionais em ambiente hospi-
talar. (SERES; IPPOLITO, 2018; JAKOB ET AL,
2017;CARTERON, 2021).

Produtos inusitados também foram testados nos es-
tudos da busca e, talvez, 0 mais incomum tenha sido
o colostro bovino. Ja existem resultados de benefi-
cios do leite bovino para o intestino. (PLAYFORD;
MACDONALD; JOHNSON, 2000), porém ainda
ndo havia resultados em hospitalizados.

O estudo concluiu que houve melhora na diar-
reia com os pacientes que utilizaram o colostro.
Entretanto, os autores reiteraram que sdo neces-
sarios mais estudos, devido ndo somente a lacuna
cientifica sobre o tema, como podem ser diversos
os mecanismos desse beneficio para a melhora da
diarreia. (ESLAMIAN et al, 2019).

O mel também foi outra intervengédo entre os es-
tudos. O liquido é um prebidtico pouco discutido,
mas com diversos beneficios. O mel possui fator
bifidogénico e diversos nutrientes valiosos e, por
isso, aparentes beneficios para o intestino e me-
lhora da diarreia. (ABID; NADEEM; ALI, 2011;
WAILI ET AL, 2013).
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O resultado do uso do mel com os hospitalizados
foi positivo, mostrando uma diminui¢do da in-
cidéncia da diarreia (SHARIATPANAHI, 2018).
E possivel, assim, concluir que o colostro e 0 mel
podem ser possibilidades concretas de tratamento
para a diarreia de pacientes em TNE.

E por fim, o artigo que trata sobre a acupuntura,
tratamento bem conhecido para qualidade de vida
de forma geral, mas pouco utilizado em ambiente
hospitalar. O estudo chinés associou a acupuntura
a TNE em pacientes cirurgicos.

Os resultados da intervencéo foram positivos, hou-
ve melhora da fungao gastrointestinal dos pacien-
tes, incluindo a diarreia (HAI- CHENG, 2019).
Esse estudo foi muito interessante, afinal, a acu-
puntura é um tratamento conhecido, alternativo e
com beneficios bem evidentes, e amplia a visao de
como tratar pacientes em ambiente hospitalar.

4 CONCLUSAO

Com os resultados dos estudos, podemos obser-
var como se encontra o panorama de tratamen-
to da diarreia hospitalar em pacientes acometidos
por esse disturbio durante a TNE. Séo diversos os
tratamentos relatados, alguns mais frequentes que
outros, devido aos seus niveis de evidéncia cienti-

fica ou de inovacéo.

A fibra foi o resultado mais encontrado na busca, o
nutriente foi testado em suas diversas formas e ti-
pos. Em dietas enterais enriquecidas com fibras, os
resultados foram positivos para menor incidéncia

de diarreia.

Entretanto, com Psyllium e a pectina, os resultados
néo foram tdo positivos: um ndo obteve melhora
nenhuma na diarreia e outro s6 na textura das fe-
zes, respectivamente. Os probidticos também es-
tdo entre as intervengdes e, em ambos os estudos
encontrados, os resultados foram positivos na me-
lhora da diarreia.

E importante salientar que, com relagio as fibras e
aos probioticos, devem ser usados tipos que pos-
suem comprovacdo cientifica de beneficios.

As dietas oligoméricas também apareceram com
frequéncia entre os resultados da busca. Em todos
os estudos em que a dieta semielementar foi testa-
da ndo houve atenuacio da diarreia.

Tratamentos pouco convencionais também foram
encontrados entre as intervengoes testadas, que fo-
ram o colostro bovino, o mel (que é um prebidtico)
€ a acupuntura.

Todos os tratamentos citados linhas atras, obtive-
ram resultados positivos na atenuacio da diarreia,
entretanto, devido a incomum associagao TNE x
diarreia, devem ser realizadas mais pesquisas para
obter melhor evidéncia dos seus resultados.

Podemos concluir que as fibras e probidticos testa-
dos cientificamente sdo tratamentos eficazes para a
diarreia em pacientes em TNE.

Outros tratamentos com bons resultados na ate-
nuagdo da diarreia associada a NE sdo o colostro
bovino, o mel e a acupuntura.

E, por fim, também pode-se concluir que o uso de
dieta oligomérica néo é benéfico para melhora da
diarréia em pacientes hospitalizados em TNE.
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