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ASSOCIAGAO ENTRE DISFAGIA E DESNUTRIGAO EM PACIENTES IDOSOS
HOSPITALIZADOS: UMA REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA

Fabricia Fraga da Silva'
Paula Jackeline da Silva Barbosa'
Polianna Ribeiro Santos?

RESUMO

INTRODUGAO: De acordo com dados divulgados pelo Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica aponta — se que o numero de idosos (maiores de
60 anos) deve chegar a 25,5% da populagéo brasileira até 2060 devido a
um aumento da expectativa de vida somado a melhoria nas condigbes de
saude. A desnutricdo frequente nesta populacdo pode ser resultante de
disturbios da degluticdo, por muitas vezes decorrente da perda de
funcionalidade no processo de envelhecimento. Por outro lado, a ma
alimentagao pode acarretar a sarcopenia, afetando a funcionalidade dos
musculos  presentes no  processo da  degluticéo, levando
consequentemente a disfagia OBJETIVOS: Identificar na literatura a
associagdo entre disfagia e desnutricio em pacientes idosos
hospitalizados. METODOLOGIA: Revisao integrativa de literatura realizada
por meio da busca de artigos nos peridédicos indexados nas bases de
dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), National Library of Medicine (PubMed) e The Scientific Electronic
Library Online (SciELO) no periodo de agosto a setembro de 2021,
utiizando os seguintes descritores na lingua inglesa: “Dysphagia”,
“Malnutrition”, “Old man” e “Hospitalized”. O recorte temporal utilizado foi de
artigos originais utilizados nos ultimos cinco anos, totalizando uma amostra
final de sete artigos. RESULTADOS: Todos os sete artigos incluidos
confirmaram a associagao de disfagia e declinio do estado nutricional. Seis
estudos identificaram outros fatores associados a desnutricdo e disfagia.
CONCLUSAO: Conclui-se por meio desta revisdo integrativa que a
associacao entre o diagnoéstico de disfagia e declinio do estado nutricional
em todo mundo contendo artigos da Austria, Vietna, Brasil, Reino Unido e
Espanha, mostra uma escassez de estudos que correlacionem ambos
fatores, e seus métodos de avaliagao ndo sédo padronizados.

PALAVRAS-CHAVE: Disfagia. Desnutricdo. Idoso. Hospitalizado.
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ASSOCIATION BETWEEN DYSPHAGIA AND MALNUTRITION IN
HOSPITALIZED ELDERLY PATIENTS: AN INTEGRATIVE LITERATURE
REVIEW

Fabricia Fraga da Silva'
Paula Jackeline da Silva Barbosa'
Polianna Ribeiro Santos?

ABSTRACT

INTRODUCTION: According to data released by the Brazilian Institute of Geography
and Statistics, the number of elderly people (over 60 years of age) is expected to
reach 25.5% of the Brazilian population by 2060 due to an increase in life expectancy
added to the improvement in conditions of health. The frequent malnutrition in this
population can result from swallowing disorders, often resulting from the loss of
functionality in the aging process. On the other hand, poor diet can lead to
sarcopenia, affecting the functionality of the muscles present in the swallowing
process, consequently leading to dysphagia. OBJECTIVES: Identifying in the
literature the association between dysphagia and malnutrition in hospitalized elderly
patients. METHODOLOGY: Integrative literature review performed by searching
articles in journals indexed in the databases: Latin American and Caribbean
Literature on Health Sciences (LILACS), National Library of Medicine (PubMed) and
The Scientific Electronic Library Online (SciELO) from August to September 2021,
using the following descriptors in English: “Dysphagia. Malnutrition. Old man.
Hospitalized”. The time frame used was original articles used in the last five years,
totaling a final sample of seven articles. RESULTS: All seven articles included
confirmed the association of dysphagia and declining nutritional status. Six studies
identified other factors associated with malnutrition and dysphagia. CONCLUSION: It
is concluded through this integrative review that the association between the
diagnosis of dysphagia and decline in nutritional status worldwide, containing articles
from Austria, Vietnam, Brazil, the United Kingdom and Spain, shows a paucity of
studies that correlate both factors, and its assessment methods are not standardized.

KEYWORDS: Dysphagia. Malnutrition. Old man. Hospitalized.
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INTRODUGAO

O aumento da expectativa de vida associado a melhoria nas condicées de
saude tem levado a um crescente indice de envelhecimento da populagao
brasileira nos ultimos anos. O numero de idosos (maiores de 60 anos), deve
chegar a 25,5% da populagao brasileira até 2060 (IBGE, 2018).

O processo de envelhecimento promove diversas alteragdes morfologicas e
fisiolégicas no individuo, como menor eficiéncia funcional, enfraquecimento do
sistema imunoldgico, além de alteragdes da degluticdo. Tais alteragbes podem
comprometer o estado de saude e, consequentemente, a qualidade de vida do
idoso (MANEIRA; ZANATA, 2018).

Ha elevada procura dos idosos por servicos de saude. As internagdes sao
mais frequentes e o tempo de ocupacao do leito € maior quando comparado a
outras faixas etarias. Considera-se também que a hospitalizacdo afasta a pessoa
de seu ambiente, convivio familiar e social, sendo um fator de risco para o
declinio funcional devido a perda de vinculos e autonomia (MANEIRA; ZANATA,
2018; TRAVASSOS et al., 2019).

A disfagia € um dos fatores associados a causa ou agravamento do
declinio nutricional nos idosos, cuja condigao resulta na entrada de alimentos na
via aérea, ocasionando tosse, problemas pulmonares e aspiragdo. Esta
dificuldade para deglutir é vista como uma condigdo que resulta em interrupgéo do
prazer de se alimentar ou em manter uma hidratagdo e nutricio adequadas,
podendo provocar limitagdes funcionais e sequelas importantes no estado geral
de saude (MANEIRA; ZANATA, 2018; PERNAMBUCO; SOUZA; TRAVASSOS,
2018).

A desnutricao frequente nesta populagao pode ser resultante de disturbios
da degluticdo, por muitas vezes decorrente da perda de funcionalidade no
processo de envelhecimento. Mas por outro lado, a ma alimentacdo e o
desenvolvimento de desnutricdo podem acarretar a sarcopenia - doenga muscular
caraterizada por deplegao e baixa forga muscular - afetando a funcionalidade dos
musculos presentes no processo da degluticdo levando consequentemente a
disfagia (BARAO et al., 2021).



Sendo assim, € de extrema importdncia que esses pacientes com
alteragbes na degluticdo sejam detectados precocemente, com o objetivo de
intervencao imediata e avaliacdo prognéstica (TRAVASSOS et al., 2019).

Ao considerar que no ambiente hospitalar o estado nutricional € um
aspecto muito importante visto que a desnutricdo, como resultado da disfagia
aumenta o risco de infecgdes, complicagdes, promove uma hospitalizacdo mais
longa, aumento dos custos hospitalares e mortalidade, tanto no hospital quanto
ap6s um ano da alta hospitalar (ANDRADE et al., 2018; MARTINEZ et al., 2018).

Por este motivo o presente estudo tem o intuito de identificar se a disfagia
pode influenciar no comprometimento do estado nutricional e impactar na
qualidade de vida do paciente idoso hospitalizado. Espera-se com os resultados
deste estudo proporcionar suporte aos profissionais responsaveis e auxiliar no
desenvolvimento de protocolos de prevengao e tratamento mais eficientes e

especificos para este publico.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura sendo realizada no estudo
coleta de dados, analise e sintese dos resultados encontrados em diversas
pesquisas que apresentam relevancia ao tema proposto (SOUZA; SILVA,
CARVALHO, 2010).

O presente estudo foi produzido nos seguintes passos: 1) producédo da
pergunta norteadora; 2) definicdo dos parametros de inclusdo e exclusdo dos
estudos encontrados e busca na base de dados; 3) triagem dos artigos
selecionados e coleta de dados; 4) analise critica das pesquisas incluidas no
estudo; 5) apresentacao dos dados relevantes ao tema encontrados e elaboragéo
do conteudo.

O objetivo da pesquisa parte do seguinte questionamento: “Qual a
associagao entre disfagia e desnutricdo em pacientes idosos hospitalizados?”. A
coleta de dados teve duragdo de dois meses, sendo realizado nos meses de
agosto e setembro de 2021. A busca foi realizada nas seguintes plataformas:
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),

National Library of Medicine (PubMed) e The Scientific Electronic Library Online



(SciELO). Os seguintes descritores na lingua inglesa foram utilizados, para busca

dos artigos,

“‘dysphagia”, “malnutrition”, “old man”, “hospitalized”. Os critérios de
inclusdo foram: artigos originais que tiveram como desfecho relatos sobre a
disfagia associada ao estado nutricional em idosos; artigos originais que
envolviam apenas idosos (acima de 60 anos) com problemas de degluticdo por
algum motivo; idosos que estavam hospitalizados; artigos publicados nos ultimos
cinco anos.

Os critérios de exclusao foram: artigos de revisao; artigos em que nao foi
possivel identificar relagcdo com a tematica por meio da leitura de titulo e resumo;
artigos publicados ha mais de cinco anos. Ao seguir os critérios de inclusdo foram
identificados ao total 143 artigos. Destes seis foram excluidos por duplicidade,
totalizando 137 artigos que seguiram no processo de sele¢gdo. Logo apos foram
excluidos 130 artigos por serem de revisdo ou que nao se relacionavam com o
tema. Ao final foram incluidos 7 artigos que definiram a amostra do presente
estudo. A figura 1 apresenta uma visao geral do processo da revisao integrativa

da literatura.

Figura 1. Prisma adaptado de identificacao, selegao, elegibilidade e inclusdo dos estudos na
revisao integrativa da literatura.
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% Artigos'identificados Artigos dos Ultimos 5 anos
8 por pesquisa nas bases de PubMed (106)
= LILACS (27)

SciELO (37)
R , ,
o Artigos restantes: 137 <::| Artigos duplicados
o excluidos: 6
v
m
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1]
=
:—t% Artigos de revisdo e artigos
_S_j gue nao estavam relacionados

com o tema proposto: 130

IE Artigos incluidos na revisdo:
_§ LILACS (4)
= SciELO (3)

Fonte: Elaborado pelas autoras.

Em seguida foi realizada a sintese dos artigos incluidos por meio de planilha
para a realizagao de leitura critica, contendo os seguintes aspectos: Titulo, citagcao
(autor, ano), objetivo, metodologia, resultados (quadro 1).

Foi utilizado na fase de analise, a técnica da analise de conteudo a partir de
inferéncias dos dados, sendo realizada a leitura flutuante dos estudos selecionados
de forma homogénea, com relevancia e pertinéncia. Com base na interpretagcao do
pesquisador foram organizados os dados de acordo com os conteudos, classificados

e agregados, associados a literatura pertinente ao tema (SILVA, L. M. L. et al. 2019).

RESULTADOS

A amostra foi constituida por sete estudos cientificos que atenderam aos
critérios de inclusdo previamente estabelecidos. Sendo assim observa-se a

escassez de artigos que se adequem ao tema proposto pela presente revisao.

Dos artigos incluidos na revisdo cinco utilizaram a MAN (Mini Avaliacéo
Nutricional) como ferramenta para triagem de risco nutricional de idosos, dois

utilizaram o Eating Assessment Tool (EAT-10) para avaliagao da disfagia.



11

Todos os sete artigos incluidos confirmaram a associagdo de disfagia e
declinio do estado nutricional. Seis estudos identificaram outros fatores associados a
desnutricado e disfagia, dentre eles: maior indice de mortalidade e comorbidade,
baixa ingestdo alimentar e hidrica, disturbios eletroliticos, fragilidade, maior
dependéncia diaria em atividades basicas, baixo IMC, maior permanéncia hospitalar

e piora no quadro clinico.

A sintese das sete pesquisas estdo presentes no quadro 1. No quadro 2

encontra-se as inferéncias dos resultados.



Quadro1.Sintese dos artigos selecionados
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TiTULO

CITAGAO
(AUTOR,
ANO)

OBJETIVO

METODOLOGIA

RESULTADOS/ CONCLUSAO

Risco nutricional
e sinais e
sintomas de
disturbios de
degluticdo em
idosos
hospitalizados

Travassos
etal., 2020

Relacionar risco
nutricional e
sinais de
mudangas da
degluticao
relativa aos
idosos
hospitalizados,
assim como
correlacionar o
escore total da
Mini avaliagéao
Nutricional (MAN)
e o total de sinais
e sintomas.

Estudo transversal com amostra de
conveniéncia de 28 pacientes hospitalizados,
53,6% do sexo masculino e idade média de
72,18 + 5,92 anos. O risco nutricional foi
avaliado pela MAN. Sinais e sintomas de
alteragdes na degluticdo foram investigados
por meio de entrevista com 11 itens.

Metade da amostra relatou pelo menos um sinal ou
sintoma de alteragdo na degluticdo, sendo o engasgo o
mais frequente (32,1%). A mediana da pontuagao total da
MAN (19,75) indicou risco nutricional. Idosos que referiram
engasgo apresentaram pior desempenho na MAN (p =
0,05). Nao houve correlagéo entre o escore total da MAN e
0 numero total de sinais e sintomas de altera¢des na
degluticdo. O risco nutricional foi maior nos idosos
hospitalizados com queixa de engasgo, mas nao foi
encontrada correlagao entre o numero total de sinais e
sintomas de alteragdes na degluti¢cdo e o escore total da
MAN nessa populagao.

Associacgao de
triagem positiva
para disfagia
com estado
nutricional e
mortalidade em
longo prazo em
pacientes idosos
hospitalizados

Martinez et
al., 2018

Avaliar a
prevaléncia de
disfagia
orofaringea (DO)
por meio do
Eating
Assessment Tool-
10 (EAT-10) e
sua associacao
com desnutricao
e mortalidade em
longo prazo.

Estudo de coorte retrospectivo de pacientes
hospitalizados em clinica médica. Nas
primeiras 48h apds a internacao dos
pacientes, a DO foi avaliada com o teste
Eating Assessment Tool-10 (EAT-10) e a
presencga de desnutrigdo com a Mini Avaliagao
Nutricional - Formulario Curto (MNA-SF). Foi
estudada a associag¢ao da presenca de OD
com desnutricdo e mortalidade em longo
prazo.

Noventa pacientes com idade média de 83 anos foram
incluidos + 11,74. 56,7% apresentou risco de DO de
acordo com EAT-10. Este grupo de pacientes apresentou
maiores prevaléncias de desnutrigdo (88,2% vs. 48,7%;
p=0,001) e mortalidade (70% vs 35,9%; p=0,001). Durante
um acompanhamento de 872,71 (+ 642,89) dias, o risco de
DO de acordo com o EAT-10 foi um preditor independente
de mortalidade na analise multivariada (HR: 2,8; IC 95%:
1,49-5,28; p=0,001). O teste EAT-10 € uma ferramenta util
na triagem de DO. O rastreamento de DO adequado &
importante devido aos riscos associados de desnutrigdo e
mortalidade em longo prazo que isso acarreta.
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Disfagia e sua
relagdo com o
estado
nutricional e
ingestao de
calorias/proteinas
em idosos

Silva et al.,
2019.

Avaliar o estado
nutricional
associado a
disfagia e
comparar a
ingestao caldrica
e prote ica de
idosos disfagicos
com 0s néo
disfagicos,
durante a
internagao.

Estudo transversal com idosos de 60 a 80
anos internados em clinica médica e
neurolégica de um hospital publico. Eles
formaram dois grupos, de acordo com a
presencga de disfagia: disfagicos e ndo
disfagicos. Os critérios de inclusdo foram:
disfagia secundaria a acidente vascular
cerebral e alimentagao oral exclusiva. Foram
aplicadas medidas antropométricas e a Mini
Avaliagédo Nutricional (MAN). O recordatério de
24 horas foi utilizado para analisar o consumo
alimentar.

Participaram 12 idosos, cuja média de idade foi de 70,50
7,77 anos no grupo disfagia (n = 6) e 72,67 £ 5,01 anos no
grupo sem disfagia (n = 6). Houve associagao entre a
presenca de disfagia e risco de desnutri¢do, segundo a
MAN (p = 0,028). Nenhuma diferencga significativa na
ingestao de calorias e proteinas foi observada entre os
grupos. O grupo com disfagia apresentou menor ingestao
hidrica em relagdo ao grupo sem disfagia (p = 0,045). A
disfagia foi associada ao risco de desnutricdo e menor
ingestao de liquidos em pacientes disfagicos, aumentando
assim o risco de desidratagao.

O EAT-10 esta
associado ao
estado
nutricional,
mortalidade e
permanéncia
hospitalar em
idosos que
necessitam de
internagao por
doencgas agudas

|Izaola et al,
2019.

Investigar as
associagoes entre
o estado
nutricional por
meio do Mini Teste
de Avaliagao
Nutricional (MAN)
e a disfagia pelo
EAT-10 em idosos
que requerem
internacdo em um
hospital de
urgéncia.

Pesquisa transversal com amostra de 560
idosos. Como parametros antropométricos,
foram incluidos o peso e o indice de massa
corporal (IMC). Os niveis séricos de glicose,

creatinina, sédio, potassio, albumina, pré-

albumina e transferrina foram medidos. Foram
realizados os testes EAT-10 e MAN. Os dias
de internacdo e mortalidade foram registrados.

O EAT-10 médio foi 11,2 + 0,89, a mediana foi 10 e 0
intervalo interquartil, 6-15. Um total de 465 (83,1%)
pacientes idosos apresentaram escores no EAT-10 entre 3
e 40, indicando presenca de disfagia. A média do teste da
MAN foi 15,2 + 1,1, a mediana foi 15 e o intervalo
interquartil, 11-18,5. De acordo com sua pontuagéo de
MAN, um total de 340 (60,7%) pacientes idosos tiveram
pontuagdes de MAN abaixo de 17 (desnutricdo) e 177
individuos (31,6%) tiveram uma pontuacao de MAN de 17-
23,5 (risco de desnutricdo). O escore MAN e o escore
EAT-10 foram independentemente associados com a
postura do hospital Beta -0,111 (IC 95%: -0,031- -0,78) e
Beta 0,122 (IC 95%: 0,038-0,43), respectivamente. O
escore MAN foi associado ao escore EAT-10 Beta -0,236
(IC 95%: -0,213-0,09). O escore MAN e o EAT-10 foram
independentemente associados ao odds ratio de
mortalidade 0,91 (IC 95%: 0,84-0,96) e 1,040 (IC 95%:
1,008-1,074). A disfagia avaliada pelo EAT-10 esta
associada ao estado nutricional em idosos com
necessidade de hospitalizagdo aguda. Posteriormente,
desnutricdo e disfagia foram associados a resultados
desfavoraveis, como internagao hospitalar e mortalidade.

Inter-relagoes

Smithard et

Explorar a

Uma amostra de conveniéncia de 122

A idade média dos participantes foi de 80,53 anos (65-99
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entre fragilidade,
sarcopenia,
subnutri¢ao e
disfagia em
idosos
internados por
fragilidade aguda
e enfermarias
médicas: existe
um quarteto de
idosos?

al, 2020.

prevaléncia de
fragilidade,
sarcopenia,
desnutricao e
disfagia e as
relagdes entre
eles.

pacientes internados em enfermarias de saude
agudas e fragilidade foi recrutada. Cada um foi
avaliado por meio de ferramentas de triagem
apropriadas; Clinical Frailty Score (CFS) para
fragilidade, SARC-F para sarcopenia,
Nutritional Risk Tool (NRT) para estado
nutricional e 4QT para disfagia.

anos), e 50,37% (68) eram do sexo feminino. No geral, 111
dos 122 (91,0%) relataram a presencga de pelo menos um
dos quartetos. A mediana de CFS foi 5 (1-9), com 84
pacientes (68,9%) tendo uma pontuagdo =5 (moderada ou
gravemente fragil); A mediana do SARC-F foi 5 (0-10), com
64 pacientes (52,5%) com pontuagéo =5; A mediana de
NRT foi 0 (0-8) e 33 pacientes (27,0%) pontuaram = 1. Um
total de 77 pacientes (63,1%) relataram nenhuma
dificuldade para engolir/disfagia (4QT = 1) e 29 (23,7%)
tiveram apenas um fator. Dezesseis pacientes (13,1%)
tinham todos os quatro. Houve uma correlacao significativa
entre estado nutricional e disfagia, mas ndo com fragilidade
ou sarcopenia. Houve correlagdes significativas entre
fragilidade, sarcopenia e disfagia. No nosso exemplo de
agudas médica e fragilidade da ala de pacientes, havia
maior prevaléncia do que o esperado (91%) de qualquer
fragilidade, sarcopenia, subnutricdo ou disfagia. A
prevaléncia de todos os quatro estava presente em 13%
dos pacientes. Sugerimos que fragilidade, sarcopenia,
risco nutricional e disfagia compéem um " Quarteto de
Adultos Idosos ". Mais estudos sdo necessarios para
investigar o efeito destes na morbidade e mortalidade.

Estado
nutricional e
pratica alimentar
entre pacientes
idosos disfagicos
internados no
Vietna.

Phuoung et
al, 2020.

Investigar o
estado nutricional
de alimentagao
pratica para mais
velhos disfagicos
internados em
alguns hospitais
vietnamitas.

O estudo foi desenhado como um estudo
transversal e conduzido em trés grandes
hospitais no norte do Vietna. Os dados de
1.007 idosos hospitalizados (58,3% eram
mulheres, com idade média de 75,5 £ 7,3
anos) sobre seu estado disfagico, estado
nutricional e praticas alimentares foram
coletados por nutricionistas. Cerca de 29% dos
mais velhos pacientes adultos internados
sofriam de desnutricdo e 54% apresentavam
risco de desnutricdo. Foram realizados para
avaliar a disfagia: Teste de degluticdo
repetitiva de saliva (RSST) e Teste de
Degluticio de Agua (WST) e para o estado

Metade do grupo com disfagia tinha desnutricao e 42%
estavam em risco de desnutricdo. Cerca de 78% dos
disfagicos mais velhos adultos tinham ingestéo oral de
alimentos moles e o restante tinha a alimentag¢ao por
sonda. Quase todos os pacientes disfagicos reduziram a
ingestéo de alimentos nos ultimos 3 meses. A taxa de
pneumonia foi bastante elevada entre os pacientes
disfagicos. O estado nutricional de vietnamitas mais velhos
adultos internados em geral e de disfagia especificamente,
era pobre. A ingestao oral de uma dieta com textura
modificada deve ser um método com prioridade sobre a
alimentagéo por sonda ou alimentos leves/alimentos
regulares para pacientes disfagicos.
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nutricional: a Mini Avaliagao Nutricional -
Formulario Curto (MNA-SF), Circunferéncia do
braco e IMC (indice de massa corporal)

Disfagia em Eglseer et al, Avaliar a Pesquisa realizada em 3.174 pacientes A prevaléncia de disfagia nesses pacientes foi de 7,6%.
pacientes idosos 2018. associagio entre hospitalizados, com 65 anos ou mais. Um Disfagia e desnutrigdo foram significativamente associadas
hospitalizados: disfagia e padronizado e testado questionario foi utilizado (<0,001). Pacientes com disfagia apresentaram valores

fatt?res desnutricdo, bem para a recolha de dados, que foi baseado em menores de IMC estatisticamente significativos (p = 0,01),
associados e como outros ambas as inspegdes dos pacientes e
intervengdes

nutricionais

Fonte: Elaborado pelas autoras.

fatores
relacionados e
investigar as
intervengoes
nutricionais que
s&o iniciadas em
pacientes
disfagicos idosos.

informagdes documentados no paciente
grafico. Os diagnosticos médicos foram
avaliados por referéncia a Classificacdo
Internacional de Doengas (CID-10). A disfagia
foi medida por meio de uma pergunta
dicotdmica ao paciente. Varios outros pontos
de dados foram coletados, incluindo sexo,
idade, numero de doengas, desnutricao,
escore da escala de dependéncia de cuidados
(CDS) e dependéncia durante as atividades de
vida diaria (AVD).

mais diagnosticos médicos (p = 0,003) e eram mais
dependentes de cuidados (p <0,001) do que pacientes que
nao sofriam de disfagia. A frequéncia de doengas
respiratérias subjacentes, deméncia, disturbios do sistema
nervoso e acidentes vasculares cerebrais também diferiu
significativamente entre pacientes disfagicos e nédo
disfagicos. As seguintes intervengdes nutricionais foram
iniciadas com mais frequéncia em pacientes com disfagia:
fornecimento de alimentos/liquidos modificados com
textura (32,2%), encaminhamento a um nutricionista
(31,4%), monitoramento da ingestao nutricional (21,5%),
fornecimento de uma dieta rica em energia e/ou proteina
(27,3%), nutricdo enteral (19.4%) e fornecimento de
lanches energéticos (15,7%). 24% dos pacientes nao
receberam intervengdes nutricionais. Este estudo
demonstra que existe uma associagdo muito forte entre
disfagia e desnutricdo, bem como altos niveis de
dependéncia de cuidados e dependéncia nas atividades de
vida diaria.
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Quadro 2. Descrigdo dos estudos incluidos na revisao integrativa

degluticdo relativa aos idosos
hospitalizados, assim como
correlacionar o escore total
da Mini avaliagdo Nutricional
(MAN) e o total de sinais e
sintomas.

Autor/Ano/Pais Objetivos Inferéncia
Travassos et al., Relacionar risco nutricional e | Foi encontrada relagao entre desnutricdo
2020. Brasil sinais de mudancas da ou risco de desnutricdo e engasgo auto

referido em idosos hospitalizados, porém
nao houve correlagéo entre o total de
sinais e sintomas de alteragdes da
degluticdo e o escore total da MAN.

Martinez et al., 2018.
Espanha

Avaliar a prevaléncia de
disfagia orofaringea (DO) por
meio do Eating Assessment
Tool-10 (EAT-10) e sua
associagao com desnutricao
e mortalidade em longo
prazo.

88,2% dos pacientes diagnosticados com
disfagia apresentaram desnutrigdo e risco
de desnutrigdo, sendo evidenciado a
maior prevaléncia de desnutricdo nos
pacientes com DO.

Silva et al., 2019.
Brasil

Avaliar o estado nutricional
associando-o a disfagia e
comparar a ingestao calérico-
proteica de idosos disfagicos
e nao disfagicos durante a
internagéo hospitalar.

Segundo a MAN nenhum paciente do
grupo disfagico apresentou estado
nutricional normal, sendo observado a
associagao entre disfagia e risco
nutricional, além de apresentar menor
consumo de calorias e proteinas e baixa
ingestao hidrica, o que pode resultar em
desidratacdo, prejudicando ainda mais o
consumo alimentar.

Izaola et al., 2019.
Espanha

Investigar as associagbes
entre o estado nutricional por
meio do Mini Teste de
Avaliagédo Nutricional (MAN) e
a disfagia pelo Eating
Assessment Tool-10 (EAT-
10) em idosos que requerem
internagdo em um hospital de
urgéncia.

O estudo identificou que em sua amostra
83,1% dos individuos indicavam a
presenca de disfagia, 31,6% risco de
desnutricéo e 60,7% desnutrigao, tendo
como conclusdo a associagao entre a
disfagia e o estado nutricional. Os
resultados do estudo sugerem que a
disfagia € uma das causas de desnutri¢gdo
em idosos hospitalizados.

Smithard et al.,
2020. Reino Unido

Explorar a prevaléncia de
fragilidade, sarcopenia,
desnutricéo e disfagia e

explorar as relagbes entre eles.

A pesquisa concluiu que
63% dos individuos que compunham a
amostra relataram dificuldade para
engolir/disfagia e 32% estavam
desnutridos. Constatou que a disfagia
teve forte relagdo com o risco
nutricional e com fragilidade clinica.
Destacaram que, dos desnutridos 23%
comiam menos de 25% dos alimentos
ofertados na dieta. O estudo observou
que o paciente que nao consegue
engolir com seguranga, esta com risco
de desnutricdo.




Tran et al., 2020.
Vietna

Investigar o estado
nutricional e praticas
alimentares de pacientes
idosos disfagicos
internados em alguns
hospitais vietnamitas.

Dos pacientes diagnosticados com
disfagia que compunham a amostra do
estudo, metade sofria de desnutrigdo e

cerca de 42% estava com risco de
desnutricdo. Os idosos hospitalizados

vietnamitas apresentam baixo estado
nutricional, o que aumenta o risco de
complicagdes e prevaléncia de
disfagia. O estudo concluiu uma forte
relagdo entre disfagia e desnutrigcao.

Egleer et al., 2018.
Austria

Avaliar a associagao entre
disfagia e desnutricao,
assim como outros fatores
relacionados e investigar
as intervencgdes
nutricionais que sao
iniciadas em pacientes
disfagicos idosos.

Como resultado do estudo 7,6% dos
pacientes apresentavam disfagia,
20,7% desnutricao e 2,4% em risco de
desnutricdo. Houve associacao de
disfagia e desnutrigdo, uma vez que
37% dos pacientes disfagicos foram
classificados com desnutri¢cdo e 19,7%
dos néao disfagicos apresentavam

desnutricéo.

Fonte: Elaborado pelas autoras.

DISCUSSAO

Os pacientes idosos disfagicos e hospitalizados apresentam alto risco de
desnutricdo. As alteragdes decorrentes da disfagia ocasionam dor ao deglutir,
aspiragao, entrada de alimentos na via aérea, dentre outros; fatores estes que
dificultam a alimentagdo, resultando consequentemente em déficits nutricionais,
perda de peso, desidratagdo, risco de pneumonia e morte (MANEIRA, A. 2019).

Considerando que o envelhecimento € um processo dindmico e progressivo,
quaisquer modificagdes podem comprometer a independéncia funcional do idoso, as
condi¢cdes de saude; levando a necessidade dos servicos ambulatorial e hospitalar.
E importante que se tenha um olhar especial a essa populacéo, pois a condicdo de
fragilidade somada a um longo periodo de hospitalizacdo também esta associada a
mudancas no estado nutricional, analisando que o quadro de desnutricdo se

relaciona com complicagcdes do quadro clinico.

Os resultados do presente estudo foram compostos por pesquisas realizadas
no Brasil, Espanha, Vietna, Reino Unido e Austria. Concluindo que a disfagia pode

estar associada ao declinio do estado nutricional de maneira mundial, ressaltando a
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necessidade de mais estudos que evidenciem de maneira sistematica o consolidado

dos resultados encontrados neste estudo.

Através da revisdo de literatura foi encontrada associagao entre o quadro de
disfagia e fatores associados a desnutrigdo, como baixo peso, IMC menor que o
recomendado e baixa ingestdo alimentar. Para a avalicdo do risco nutricional existe
uma ferramenta de triagem que pode ser utilizada de forma pratica em diversos

servigos de saude.

A Mini Avaliagdo Nutricional (MAN), utilizada pela maioria dos estudos, € uma
ferramenta rapida e simples de identificacdo de pacientes idosos que apresentam
risco de desnutricdo ou que ja estao desnutridos, composto por medidas e perguntas
simples que podem ser concluidas em cerca de quinze minutos, sendo atualmente
considerada como o melhor método de triagem e avaliagdo nutricional em idosos

amplamente importante na pratica hospitalar (CAVALCANTE et al., 2017).

O presente estudo mostrou a inexisténcia de uma ferramenta universal
padronizada para triagem de disfagia, contendo nesta revisao diversos métodos de
avaliagdo. Destaca — se precariedade de estudos na area, limitando a discussao
deste estudo com base na literatura, e sua associagcao exata. A revisao incentiva
assim, a padronizacdo de um método de triagem e diagndstico nutricional nos

servigcos de saude e uma intervengao precoce.

Diante desse contexto a importancia da atuagcao de uma equipe multidisciplinar
no rastreio e tratamento desses idosos é fundamental, dando énfase para o
profissional nutricionista e fonoaudiélogo, com prevengdo de agravos no quadro

clinico.

Espera —se que o presente estudo possa motivar a elaboracdo de uma
ferramenta padréo de triagem da disfagia e também que incentive nos servigcos de
saude a aplicagao precoce, em até 48 horas, de métodos de rastreio de disfagia e
do risco nutricional aos idosos hospitalizados ou ndo. As triagens, se realizadas
precocemente contribuem em intervengdes assertivas que podem resultar na
promocdo da qualidade de vida do paciente idoso disfagico, tanto durante a
hospitalizagdo quanto apds a alta, nas atividades de vida diaria. Uma vez que a
disfagia afasta a pessoa do seu ambiente e convivio familiar e social, sendo fator de

risco para o declinio funcional por perda da dependéncia e autonomia.
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CONCLUSAO

Conclui-se por meio desta revisdo integrativa que ha associagdo entre
disfagia e declinio do estado nutricional de idosos hospitalizados. Os pacientes que
apresentam essa associacdo podem desenvolver complicagdes clinicas graves,
ressaltando a necessidade de rastreio precoce de tais variaveis. Por outro lado, a
presente pesquisa detectou a escassez de estudos que associem disfagia e estado
nutricional bem como notou a necessidade de elaboragdo de uma ferramenta padrao

de rastreio/triagem de disfagia em idosos hospitalizados.

CONSIDERAGOES FINAIS

A presente revisdo nos mostra o quanto o individuo idoso no contexto hospitalar
estd sujeito a um declinio do estado nutricional, principalmente na presenca de
disfagia, o que consequentemente prolonga o periodo de internagdo por estar

associado com a desnutricao.

Dada a importancia deste assunto, torna-se necessario mais estudos sobre o
tema abordado e a aplicacdo de uma ferramenta padronizada para avaliagédo da

disfagia no ambiente hospitalar, bem como associa-la com o estado nutricional.
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