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RESUMO

Objetivo: O objetivo do presente estudo é esclarecer para estudantes e profissionais de saude
a respeito da aplicacdo da terapia nutricional para 0 manejo de pacientes com pancreatite aguda.
Metodologia: Foi realizada uma busca de artigos publicados no PubMed e BVS, utilizando
descritores “Nutrition Therapy”, “Pancreatitis”, combinados pelo conector AND, conforme as
diretrizes preconizadas pelo PRISMA. Como critérios de inclusdo considerou-se os estudos
originais, com acesso livre, que apresentaram os descritores e escritos em inglés, portugués ou
espanhol, sendo incluidos aqueles publicados no periodo de 2018 a 2023. Assim, 08 artigos
preencheram todos os critérios de selecdo e foram incluidos para composicdo da revisao
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sistematica. Resultados e discussdes: A pancreatite aguda (PA) é uma doenga desencadeada
pela ativacdo an6mala de enzimas pancreéticas e liberacdo de uma série de mediadores
inflamatorios, o diagndstico obedecera a parametros clinicos, laboratoriais ou de imagem e ira
requerer presenca de pelo menos 2 de 3 desses critérios. Dentre os pilares do tratamento da PA,
tem-se a terapia nutricional, que visa evitar a desnutricdo e suas complicagcdes associadas.
Outrora contraindicada para pacientes que sentissem dor ou flatuléncia, a terapia nutricional
hodiernamente quando realizada precocemente estd associada a melhores resultados e
progndstico ao paciente. Nesse sentido, a nutricdo enteral (NE) é opcao segura e satisfatoria
para todos os tipos de pancreatite, sendo preferivel a nutricdo parenteral (NP) quando
introduzida dentro de 48 horas ap0s a entrada no hospital. A NP surgird como op¢ao quando as
vias oral ou enteral estdo impossibilitadas para a nutricdo ou para pacientes com PA grave e
sera composta por uma solucdo de nutrientes simples. Consideracgdes Finais: Em sintese,
observa-se que uma reintroducéo alimentar precoce via enteral em até 48 horas ap6s a admissdo
hospitalar associa-se a melhor prognostico. NP é escolhida mediante impossibilidade de
nutricdo oral ou enteral e em pacientes graves.
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ABSTRACT

Objective: The objective of this study is to clarify to students and healthcare professionals
about the application of nutritional therapy for the management of patients with acute
pancreatitis. Methodology: A search for articles published in PubMed and BVS was carried
out, using the keywords "Nutrition Therapy", "Pancreatitis”, combined by the AND connector,
according to the guidelines recommended by PRISMA. The inclusion criteria considered
original studies, with free access, that presented the keywords and were written in English,
Portuguese, or Spanish, including those published between 2018 and 2023. Thus, 08 articles
met all the selection criteria and were included in the systematic review. Results and
discussions: Acute pancreatitis (AP) is a disease triggered by the anomalous activation of
pancreatic enzymes and the release of a series of inflammatory mediators, the diagnosis will
follow clinical, laboratory or imaging parameters and will require the presence of at least 2 of
these 3 criteria. Among the pillars of AP treatment, there is nutritional therapy, which aims to
prevent malnutrition and its associated complications. Once contraindicated for patients who
felt pain or flatulence, nutritional therapy today, when performed early, is associated with better
results and prognosis for the patient. In this sense, enteral nutrition (EN) is a safe and
satisfactory option for all types of pancreatitis, being preferable to parenteral nutrition (PN)
when introduced within 48 hours after admission to the hospital. PN will arise as an option
when oral or enteral routes are impossible for nutrition or for patients with severe AP and will
be composed of a simple nutrient solution. Final considerations: In summary, it is observed
that early enteral feeding reintroduction within 48 hours after hospital admission is associated
with a better prognosis. PN is chosen when oral or enteral nutrition is impossible and in severe
patients.

Keywords: Pancreatitis; Nutrition; Therapy.
1. INTRODUCAO

O pancreas € constituido por células exdcrinas que sdo responsaveis por secretar

enzimas digestivas, como amilase, lipase e tripsina, no duodeno, contribuindo, assim, para a
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digestdo de nutrientes no intestino. A pancreatite aguda ¢ uma patologia bastante comum no
trato gastrointestinal e é definida como uma doenca inflamatdria causada pela ativagéo anormal
dessas enzimas e liberacdo de varios mediadores inflamatdrios, podendo afetar os tecidos
peripancreaticos e também outros 6rgdos (DUARTE et al, 2019).

Esse processo inflamatorio possui causas variadas, sendo em sua maioria causada pela
litiase biliar, mais conhecida como pedra na vesicula, e pelo elitismo em excesso. Se tratando
de manifestacdes clinicas, a pancreatite aguda se apresenta principalmente na forma de um
desconforto abdominal, ndo representando necessariamente grandes repercussdes ao paciente,
porém pode evoluir até um quadro sistémico mais grave que envolve a faléncia maltipla de
6rgéos e a morte (OKABAYASHI et al, 2020).

Estudos epidemiologicos disponibilizadas pelo Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Saude (DATASUS) afirmam que durante o periodo de 2010 a 2020, foram
registrados 235.052.349,09 casos de pancreatite aguda no Brasil, sendo 103.133.741,39 casos
do sexo feminino e 131.938.607,7 casos do sexo masculino. O indice de mortalidade desses
casos foi de 5,38%, contabilizando 16.666 Obitos. Durante esse periodo, destaca-se 0 ano de
2017, quando registrou 32837 casos no pais, e esse alto nimero tem uma grande relacdo com o
surto expressivo da febre amarela no Brasil entre 0 ano de 2017 a 2018 (LIMA et al, 2021).

Quando a pancreatite ja estd em estado necrotizante (estado mais avangado), a maioria
dos pacientes sofrem com o elevado catabolismo proteico, aliado a um alto gasto caldrico,
gerando assim a desnutricdo, que tem uma grande relacdo com o aumento da morbidade e
mortalidade, haja vista que ha diminuicao da funcdo imunitéria, aumento do risco de sepse, ma
cicatrizacao e faléncia de multiplos 6rgdos (GOME; LOGRADO, 2012). Além disso, o estado
nutricional do paciente com pancreatite aguda contribui com comorbidades como sindrome
metabolica, alteracBes cardiorrespiratorias, esteatose hepatica, doenca do trato biliar e cancer
gastrointestinal (FERREIRA et al, 2018).

Apesar do tratamento geral da pancreatite aguda ser constituido pela terapia sérica,
analgesia e também a antibioticoterapia ou a insulinoterapia, o tratamento nutricional também
estd incluido no procedimento terapéutico contra essa doenca (GARCIA ALMANSA;
GARCIA PERIS, 2008). Nesse sentido, é importante a avaliacdo da gravidade da pancreatite
aguda, porém a avaliacdo do estado nutricional do paciente também ¢é fundamental,
contribuindo assim para um planejamento do cuidado nutricional, com o objetivo de impedir 0
agravamento do quadro clinico e alimentar (GOME; LOGRADO, 2012).

O principal objetivo da terapia nutricional é diminuir a perda de massa magra e, ao

mesmo tempo, fornecer energia para o organismo. A imunomodulacdo também esté inserido
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entre os objetivos importantes da terapia nutricional, tendo como prop6sito minimizar a
resposta pro-inflamatéria (SIRS) e a resposta anti-inflamatéria compensatéria (CARS) e,
posteriormente, equilibrar o paciente do ponto de vista imuno-inflamatério. Com isso, todos
esses objetivos visam diminuir a morbidade, a mortalidade e acelerar a recuperacéo do paciente.
Ademais, pacientes com pancreatite aguda grave que adotaram a terapia nutricional
precocemente apresentam uma resposta benéfica ao estresse e uma rapida resolucdo da doenca
comparados aqueles que iniciaram a terapia tardiamente (DIRETRIZES, [s.d.])

Perante o exposto, 0 objetivo do estudo é esclarecer para estudantes e profissionais de
salde a respeito da aplicacdo da terapia nutricional para 0 manejo de pacientes com pancreatite

aguda, trazendo mais conhecimentos no tocante aos beneficios da efetivacdo dessa terapia.
2. METODOLOGIA

O presente capitulo de livro, “Aplicagdo da terapia nutricional para 0 manejo da
pancreatite aguda”, trata-se de uma Revisdo Sistematica na qual os descritores usados foram
obtidos por meio do site “DeSC/MeSH — Descritores em Ciéncias da Satide”. Foi realizada uma
busca hierarquica de descritores nesse site nos quais ««Nutrition Therapy»> e ««Pancreatitisy»
foram os resultados da busca que se adequaram ao tema proposto. Em seguida foram feitas
buscas por estudos primarios relevantes usando o descritor <««Nutrition Therapy AND
Pancreatitisy», conforme as diretrizes preconizadas pelo PRISMA.

Foram usados os bancos de dados “PubMed” e “BVS — Biblioteca Virtual em Saude”.
Como critérios de inclusdo foram considerados estudos originais, escritos em portugués, inglés
ou espanhol, de acesso livre, que apresentaram os descritores e que foram publicados no periodo
de 2018 a 2023. Na “BVS — Biblioteca Virtual em Satude” foram encontrados 23 resultados dos
quais 11 foram excluidos apds anélise de titulos (dos quais 7 eram revisdo de literatura), 10
excluidos por analise dos resumos e apds analise completa dos 2 artigos restantes foi-se
constatado que ndo eram pertinentes ao assunto proposto. No banco de dados “PubMed”, foram
achados 20 artigos, apds andlise dos titulos 6 foram eliminados (dos quais 5 eram revisoes de
literatura), em seguida foi investigado os resumos dos 14 restantes 4 foram excluidos, tendo
assim 10 artigos para analise completa, desses, 8 foram incluidos e usados para a montagem

dessa revisdo sistematica.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Autores Titulo Ano Objetivo Principais Conclusdes
Determinar A s
to?ttafénciaaé ieu?rigéo oral A tolerancia a NVOP
LOSADA M., precoce (NVOP) diminui como tratamento da PA
HECTOR; ancia hospitalar esté associada & menor
TRONCOSO T, Nutricion via oral a permanencia nosp tempo de internac&o e ndo
e e ndo esta associada a . .
ANDRES; precoz en maior reativacio da esta relacionada a uma
CURITOL S, pancreatitis 2020 . maior taxa de reativacdo da
SONIA; aguda. Estudio de pancreatite agydg (PA) PA, complicac@es locais
’ g ou pior progndstico em ' phicag -
SANHUEZA V., cohorte x ou aumento da mortalidade
FELIPE; SILVA comparagao com em comparagdo com 0s
A., JORGE pacientes que ndo pacientes que ndo toleram
toleram o protocolo esse protocolo
NVOP. '
Os pacientes com a doenca
Busca expor quais sdo as | leve podem tolerar uma
Acute P Lo . o
Pancreatitis: ormas mais eficazes d,letz_:l oral sem restri¢éo a
MURPHY, A. E.; Exploring o020 | Para alcancar os liquidos claros. Em caso de
CODNER, P. A. Nutrition benefl’cios mé}ximos da intolerancia, a nutricdo
Implications terapia nutricional na enteral é a recomendada e
pancreatite aguda. em ultimo caso deve lancar
mé&o da nutricdo parenteral.
Busca quebrar o antigo A introducdo da
Factors That _pa}radigma da adogéo do adm_inistragéo entgral de
Worsen Disease jejum como manejo nutrientes em pacientes
Severity in Acute nutricional p?rta paudentes com PA tse ptovgu eficaz
L com pancreatite aguda, na manutencao da
MCCLAVE, S. A. Tr?]r;?i';eﬁgfé for 2019 assim como ,dejterminar _microbilotg e Fecido.
More Innovative novas estratégias imunoldgico mtestma]
Nutrition Therapy ut|I|_za_das no campo (GALT), fundamentais
nutricional e suas para um melhor curso
implicacdes. clinico da doenca.
PAGLIARI, D;
BRIZI, M.G,; Clinical Elucidar os conceitos e A pancreatite aguda é uma
SAVIANO, A;; t and caracteristicas clinicas condigdo que apresenta
MANCARELLA, assessmen t of gue envolvem a uma ampla gama de
F.A.; DAL LAGO, ;232?3:?&2 ° pancreatite aguda, assim | apresenta¢es, morbidade e
AA; titis- a 2019 | como tragar um mortalidade, sendo o
SERRICCHIO, pmaLrlll(t:i':?jailsLi iinar adequado manejo manejo nutricional do
M.L.; NEWTON, approach iﬁ the y nutricional para pacientes | paciente tdo importante
E.E.; ATTILI, F.; X1 centur com essa condi¢do em guanto a terapia
MANFREDI, R.; y UTI's. medicamentosa.
GASBARRINI, A.
O uso da TNP ainda esta
Elaboraco de um Elaborar um proto<_:o|o de gssociado a prétjcas
protocolo para TNP para sistematizar o madquadas, algm da
PRADO, A. O,; maneio da terapia cuidado e direcionar a auséncia de registros em
FRANCA, V. F; nutriéional P equipe multiprofissional | prontuério sobre o manejo
LIMA, G.B; arenteral em um 2021 | em fluxos, condutas e da NP. O estudo evidencia
CARDOSO, L. G. Eos ital pablico procedimentos em prol a importancia da
V. o s!.)u doegte da de redygéo de _ implementacédo do
Bahia complicagBes ao paciente | protocolo proposto sobre o
' hospitalizado. manejo clinico na TNP na
unidade.
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Acute
Pancreatitis:

Elucidar as vantagens da
reintroducéo alimentar

A reintroducéo alimentar
precoce nos pacientes com
pancreatite aguda possui
diversos beneficios. Ainda

HEINZMAN, C.; What Is It, Why Is recoce nos nacientes assim, diversos

WILHELM, R;; It on the Rise, and 2017 gom ancreaEt)ite aquda e profissionais da area da

ABU-EL-HAIA, What Are the P g nutri¢do ainda néo estéo
' . compreender como 0s ;

M.; FEI, L. Current Nutrition T d atualizados acerca desse

Recommendations nutr|C|on,|s_tas entendem beneficios e ainda

essa tematica atualmente. .

? demoram a realizar o
melhor manejo nos
pacientes com essa doenca.
A reintroducdo precoce da
alimentacéo ainda precisa
de mais estudos para se
definir uma conduta
definitiva. No entanto,

Compreender novos ST
dados acerca das pesquisas iniciais apontam
para beneficios (como
KORETZ, R. L. JPEN Journal vantagens de se menor tempo de internacio
Club 31. 2017 | reintroduzir a P ¢

e diminuicéo do risco de
faléncia de multiplos
o6rgdos) que suplantam o
antigo entendimento de
gue essa reintroducédo
deveria ser adiada para dar
um momento de “repouso”
ao pancreas.

alimentacdo de maneira
precoce nos pacientes
com pancreatite aguda.

Heterogeneity

Fonte: dos autores.
4, CONSIDERA(;C)ES FINAIS

Em sintese, tem-se que outrora a nutricdo enteral e a oral ja foram contra indicadas na
PA. No entanto, novos estudos apontam que uma reintroducdo alimentar precoce, em até 48
horas apds a admissdo hospitalar, esta associada a melhores resultados, como menor tempo de
internacdo, diminuicdo do risco de faléncia de mdltiplos 6rgédos, reducdo de intervencoes
cirargicas, entre outros.

Nesse novo cenario, a opcao mais segura e satisfatdria para todos os tipos de pancreatite
é a nutricdo enteral. Ela esta relacionada a manutencdo da integridade e da funcdo da barreira
intestinal, reduzindo o crescimento bacteriano descontrolado. E recomendada a sua introducéo
dentro de 48 horas apds a doenca.

A nutricdo parenteral esta reservada as situacfes as quais a via oral ou enteral esta
impossibilitada para a nutricdo. Ela surge enquanto alternativa de suporte nutricional e tem sido

tradicionalmente recomendada para pacientes graves.
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Portanto, entende-se que é de suma importancia a disseminacdo dos conhecimentos
acerca da aplicacdo da terapia nutricional para 0 manejo de pancreatite aguda, para que com um

melhor manejo se tenha um progndstico mais favoravel ao paciente.
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