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Resumo - As doengas crénicas nao transmissiveis sao a principal causa de 6bitos no mundo, destacando-se
as doengas cardiovasculares. O estagio final dessas doengas é a insuficiéncia cardiaca (IC), responsavel
por uma grande parcela de internagdes nos servigos de saude, além de prejuizos na qualidade de vida dos
pacientes acometidos por elas. A aplicacdo da triagem nutricional é imprescindivel, pois viabiliza um acom-
panhamento nutricional eficaz. O trabalho trata-se de uma reviséo da literatura cientifica de publicagtes refe-
rentes aos resultados obtidos sobre o risco nutricional em pacientes diagnosticados com IC. As informagdes
foram analisadas, comparadas e descritas. Foram selecionados 10 artigos, com resultados descritos em
formato de quadro, no qual a porcentagem descrita corresponde a soma dos pacientes em risco nutricional e
com desnutri¢do ja instalada. Em suma, a MNA, a MNA - SF e a NRS — 2002 apresentaram resultados satis-
fatérios como ferramentas de triagem nutricional em pacientes portadores de IC. Entretanto, é indubitavel o
treinamento profissional adequando para uma aplicacao eficaz das questdes contidas nas triagens referentes
ao paciente, bem como uma percepcao inteligivel por parte do nutricionista quanto a avaliacéo subjetiva, o
que proporciona a deteccdo de circunstancias ou fatos inerentes ao paciente ou ao ambiente hospitalar, pas-
siveis de acarretar um quadro de desnutricio.
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Nutritional risk in patients diagnosed with heart failure using the MNA
and NRS - 2002: a literature review

Abstract - Chronic Non-Communicable Diseases are the main cause of death in the world, of which cardio-
vascular diseases stand out. Their final stage is heart failure (HF), responsible for a large proportion of hospi-
talizations in health services, in addition to impairments in the quality of life of patients affected by them. The
application of nutritional screening is essential, as it enables effective nutritional monitoring. This works is a
review of the scientific literature of publications referring to the results obtained on nutritional risk in patients
diagnosed with HF. The information was analyzed, compared, and described. Ten articles were selected,
with results described in table format, where the percentage described corresponds to the sum of patients at
nutritional risk and with already established malnutrition. In short, the MNA, the MNA - SF and the NRS 2002
presented satisfactory results as nutritional screening tools in patients with HF. However, is indubitable the
suited professional training for an effective inquiry into the questions contained in the screenings regarding the
patient, as well as an intelligible perception on the part of the nutritionist regarding the subjective assessment,
which provides the detection of circumstances or facts inherent to the patient or the hospital environment that
could lead to malnutrition.
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INTRODUGAO

As doengas crénicas nao transmissiveis constituem
a principal causa de 6bitos em ambito mundial. Esti-
ma-se que elas sejam responsaveis por 38 milhdes
das mortes em todo o mundo, sendo que 17 milhdes
dessas correspondem a causas cardiovasculares.
No Brasil, 72% das mortes sdo decorrentes de do-
engas cronicas nao transmissiveis, e, dessas, 30%
resultam de doengas cardiovasculares (Oliveira et
al., 2022).

As doencas cardiovasculares integram um agrupa-
mento de eventos desfavoraveis associados ao co-
ragdo ou vasos sanguineos, incluindo doencga co-
ronariana, doenga cerebrovascular, doenca arterial
periférica, doenca cardiaca reumatica, cardiopatia
congénita, trombose venosa profunda e embolia pul-
monar (OPAS).

A etiologia das doencgas cardiovasculares € multifa-
torial. Insta ressaltar o padrao alimentar e o estado
nutricional, que constituem fatores de risco mutaveis
para o desenvolvimento quanto para o prognéstico
dessas doengas. O estagio final do desenvolvimento
das cardiopatias € a insuficiéncia cardiaca (IC), res-
ponsavel por uma taxa elevada de internagdes asso-
ciadas a complicagbes cardioldgicas (Avelino, 2020;
Alves, 2020).

A insuficiéncia cardiaca gera uma incapacidade do
coragdo em realizar o bombeamento adequado do
sangue, o que leva a uma sobrecarga do 6rgéo e a
um acometimento multissistémico devido ao débito
cardiaco reduzido (Garces et al., 2021).

Muitos dos pacientes cometidos pela IC apresentam
a necessidade de internacdo em algum estagio da
doenga, sendo, portanto, essencial a realizagao da
triagem nutricional com a finalidade de fornecer um
acompanhamento nutricional eficaz, visto que o es-
tado hipercatabdlico gerado e o prejuizo na ingestao,
digestdo, absor¢cdo e metabolismo dos nutrientes
sao fatores que podem levar a desnutricdo, o que
agrava o quadro clinico (Alves, 2020; Bezerra, 2022).

A triagem de risco nutricional € um instrumento que
visa possibilitar a identificagdo precoce dos pacien-
tes que necessitam de uma avaliagdo mais precisa,
além de viabilizar uma intervencgao nutricional eficaz.
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A selegdo da ferramenta a ser aplicada deve ser ba-
seada no publico atendido no servigo e no tempo dis-
ponivel para a aplicagao (Teixeira, 2021).

Uma das ferramentas amplamente utilizadas € a Nu-
tritional Risk Screening 2002 (NRS-2002), que se ba-
seia no estado nutricional e na gravidade da doenca.
Ela foi criada por um pesquisador dinamarqués em
1992 para realizar a triagem em pacientes adultos e
idosos no ambito hospitalar (Osorio, 2021).

Outro questionario utilizado tanto para triagem quan-
to para avaliagao nutricional € a Mini Nutritional As-
sessment (MNA), elaborado em 1996 na Suica. A
principio, foi desenvolvido para identificar desnutri-
¢ao em pacientes idosos, contudo, atualmente, tam-
bém é utilizado em outras populagdes, inclusive em
pacientes com insuficiéncia cardiaca. Ele se baseia
na avaliagdo geral, avaliagdo antropométrica, avalia-
¢ao dietética e autoavaliagdo. A Mini Nutritional As-
sessment-Short Form (MNA-SF), por sua vez, pode
ser considerado uma versao reduzida do MNA, com
validacao em diferentes cendrios (Osorio, 2021).

O presente estudo visa realizar uma revisao biblio-
grafica a partir de estudos que utilizaram a NRS —
2002, a MNA ou a MNA — SF para a triagem de pa-
cientes diagnosticados com insuficiéncia cardiaca.

MATERIAIS E METODO

Para a realizagao deste trabalho, foi feita uma revi-
sao da literatura cientifica de publicagdes referentes
aos resultados obtidos sobre o risco nutricional em
pacientes diagnosticados com insuficiéncia cardiaca
por meio das ferramentas Nutritional Risk Screening
(NRS - 2002) e Mini Nutritional Assessment (MNA)
ou Mini Nutritional Assessment-Short Form (MNA-
-SF).

A partir da combinagado dos descritores: risco nutri-
cional, triagem nutricional, Nutritional Risk Screening
(NRS - 2002), Mini Nutritional Assessment (MNA),
Mini Nutritional Assessment-Short Form (MNA — SF),
insuficiéncia cardiaca, foi realizado um levantamento
dos artigos na PubMed, SciELO (Scientific Electro-
nic Library Online) e na base fornecida pelo Google
Académico.

Foram selecionados 10 artigos publicados entre os
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anos de 2020 e 2024. As informacdes foram analisa-

das, comparadas e descritas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados artigos cientificos que avaliaram
pacientes portadores de insuficiéncia cardiaca sub-

metidos a aplicagdo dos métodos de triagem nutri-

cional: Nutritional Risk Screening (NRS — 2002), Mini

Nutritional Assessment (MNA) ou Mini Nutritional As-

sessment-Short Form (MNA-SF). Os resultados dos

trabalhos avaliados podem ser observados no Qua-

dro 1, em que a porcentagem descrita corresponde

desnutricao ja instalada.

a soma dos pacientes em risco nutricional e com a

Resultados Resultados Referén-
Tipo de Objetivos Pablicos MNA-MNAFS  NRS -2020 N cias
Estudo

Transversal ~ Descrever o risco nufricional de Pacientes hospitalizados por 89,20% Garces et
pacientes hospitalizados por insuficiéncia cardiaca al. (2021)
insuficiéncia cardiaca  descompensada com mediana
descompensada  (ICAD) e sua de idade de 65,5 (57,75-74) ,
associagdo com ingestdo alimentar maioria do sexo masculino
intra-hospitalar. (59,8%).

Transversal ~ Avaliar as condigdes fisicas e Pacientes acima de 60 anos com 69,00% 29 Fabbri et
nutricionais dos pacientes idosos com  diagnéstico de doenga cardiaca, al. (2023)
cardiopatias, o nivel de fragilidade dos  atendidos no ambulatério de um
idosos e caracterizar o perfil hospital universitario.
sociodemogréfico.

Transversal ~ Verificar se a aplicagdo da MNA-SF  Pacientes maiores de 18 anos 89,18% 91,89% 148 Lopes et
reclassificara os pacientes internados  diagnosticados com IC, sem al. (2023)
com resultados semelhantes @ NRS-  triagem  nutricional ~ prévia;

2002 e analisar as concordancias €  admissdo hospitalar em até 72
discordancias entre as triagens, horas, com nivel de
considerando a classificagdo do risco  compreensdo suficiente para
nutricional, ingestéo alimentar e perda  responder oralmente as
de peso. perguntas contidas na MNA-SF.

Transversal  Avaliar a frequéncia de desnutricitoem  Pacientes de ambos os sexos, 75,30% 69,20% 247 Barbosa
pacientes hospitalizados com  com idade igual ou superior a 18 (2022)
insuficiéncia  cardiaca e sua anos com diagnéstico de IC em
associagdo com desfechos clinicos no  algum dos hospitais
Sistema Unico de Salde e na rede participantes.
suplementar de satde.

Transversal  Avaliar a relagdo entre o Nutritional ~ Pacientes de ambos os sexos - 92,34% 209 Jiang et al.
Risk Screening 2002 (NRS-2002) e os  com insuficiéncia cardiaca, com (2022)
eventos cardiacos adversos maiores média de idade entre 14 e 90
(ECAM) intra-hospitalares ~ em  anos.
pacientes com insuficiéncia cardiaca
grave.

Coorte Avaliar o impacto dos itens que Pacientes com idade = 18 anos, 67,00% 60 Dapper
compdem a MAN versdo reduzida na  diagnosticados com IC (> 3 (2022)
mortalidade em 6 meses de pacientes meses) e hospitalizados por
internados  por IC  agudamente  ICAD.
descompensada (ICAD).

Transversal ~ Avaliar as diferencas no perfil Individuos >18 anos em Hospitalizados: 66
nutricional e antropométrico de  atendimento ambulatorial com 85,20%
pacientes com IC em atendimento  diagndstico estabelecido de IC Vale
ambulatorial e pacientes  ha pelo menos de 3 meses, sem (2022)
hospitalizados com ICAD. sinais de descompensagéo, e

individuos interados por ICAD ~ Ambulatoriais:
triados em até 72 horas apds 22,70% 80
admissdo hospitalar.

Transversal ~ Avaliar a circunferéncia da panturriilha  Idosos internados no Hospital 54,70% 69,7% 300 Ocariz;
como marcador de desnutricdo em  Geriatrico Prof. Gerardo Miranda
comparagao com a MNA, NRS -2002  Buongermini - IPS. (2022)
e albumina no plasma em idosos
internados no Hospital Geriatrico Prof.

Buongermini - IPS entre margo e abril
de 2019.

Transversal ~ Analisar o desempenho da Mini  Pacientes com idade 218 anos, 62,50% 46 Knobloch

Avaliagdo Nutricional Reduzida (MNA-  com diagnéstico de IC ha pelo (2020)

SF) como preditora de desnutrigdo em
pacientes hospitalizados por ICAD.

menos 3 meses, internados por
descompensagdo da doenga,
sem associagdo com outra
doenca inflamatoria ativa ou
limitagdo para a realizagéo das
avaliagbes.

Quadro 1. Descrigao dos resultados observados a partir da aplicagdo da NRS 2002 e MNA em pacientes
diagnosticados com insuficiéncia cardiaca.

M-SR: Multi-Science Research
Vitéria, Multivix, v.7, n.2, p.52-59, jul/dez. 2024, ISSN:2595-7252
https://doi.org/10.4721/M-SR.2024.v.7.n.2.59.098

54



https://doi.org/10.4721/M-SR.2024.v.7.n.2.59.098
http://doi.org10.47621/M-SR.2021.v.4.n.2.16.053 

Em estudo publicado em 2021, que utilizou a Mini
Avaliagao Nutricional (MAN) na triagem de pacientes
idosos portadores de insuficiéncia cardiaca, verifi-
cou-se que 87,5% dos individuos apresentavam risco
de desnutricdo. Esse mesmo estudo utilizou a Nu-
tritional Risk Screening (NRS — 2002) para adultos
e idosos, e obteve um total de 54,8% dos pacientes
sem risco de desnutricdo (Garces et al., 2021).

Em outro trabalho, com a aplicagdo da Mini Nutri-
tional Assessment (MNA) e Nutritional Risk Scree-
ning (NRS —2002) em um pronto-socorro do Instituto
Dante Pazzanese de Cardiologia de Sdo Paulo (SP),
observou-se que 89,18% dos pacientes avaliados
obtiveram risco pela MAN e 91,89% pela NRS - 2002
(Lopes et al., 2023).

Barbosa (2022) avaliou 247 pacientes internados em
quatro unidades hospitalares de referéncia em car-
diologia de Aracaju (SE). Desses, 75,3% obtiveram
risco nutricional pela MAN e 69,2% obtiveram risco
nutricional através da aplicagao da NRS - 2002. O
indice de massa corporal (IMC), se usados isola-
damente, classificaria apenas 16,3% dos pacientes
com desnutricdo. Tal resultado demonstra a relevan-
cia da utilizagao da triagem nutricional.

Outra publicagdo demonstrou que o risco nutricional
aumentou conforme a gravidade da doenga cardia-
ca. Dos pacientes classificados como em risco nutri-
cional, 41,63% pontuaram mais de 5 pontos e 51,67%
entre 3 e 5 pontos. Desses pacientes, 66,51% apre-
sentaram ingestdo alimentar reduzida, dos quais
55,98% possuiam perda ponderal de 25% a 75%,
sendo que 10,53% tiveram diminuicdo de peso de
76%. Além disso, 11% tiveram perda de peso de 5%
nos ultimos 3 meses (Jiang et al., 2022).

A ferramenta Mini Nutritional Assessment-Short
Form (MNA-SF) foi utilizada por Lemos (2023) para
avaliar o risco nutricional em pacientes hospitaliza-
dos por insuficiéncia cardiaca descompensada. Fo-
ram avaliados 102 pacientes, dentre os quais 54,9%
apresentaram risco nutricional e 34,3% foram clas-
sificados com desnutricdo, com reserva muscular
de circunferéncia braquial e da panturrilha menores
quando comparados a pacientes sem risco.

De acordo com a publicagdo de Knobloch (2020),
50% dos pacientes avaliados no estudo apresenta-
ram risco de desnutricdo e 15,2% receberam o diag-
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nostico de desnutricdo. Os pacientes classificados
como desnutridos pela MNA-SF possuiam maior
perda de peso. Foi demonstrada, ainda, uma asso-
ciagao significativa entre a classificagdo a partir da
MNA-SF com a MNA (p<0,001) e ASG (p=0,005).

A MNA foi utilizada para avaliar o desempenho como
preditora de desnutricido em 60 pacientes hospita-
lizados por insuficiéncia cardiaca descompensada
(ICAD). Desses, 17% apresentaram quadro de des-
nutri¢ao ja instalada e 50% risco para seu desenvol-
vimento. Do total, 7,4% foram a ébito, e observou-se
que o risco para mortalidade em 6 meses foi maior
entre os individuos que reduziram gravemente a in-
gestao alimentar (Dapper, 2022).

Vale (2022) avaliou um total de 146 pacientes, sen-
do 66 ambulatoriais e 80 hospitalizados, através da
utilizagdo da MNA. Foi observado que os pacientes
com insuficiéncia cardiaca aguda descompensada
(ICAD) apresentaram maior risco de desnutricao
(75,7%) e desnutricdo (9,5%) se comparados aos
pacientes atendidos em nivel ambulatorial (21,2% e
1,5%, respectivamente) (P < 0,001).

Apés a aplicagdo da triagem nutricional em idosos
internados em um hospital geriatrico do Paraguai,
Ocariz e Miranda (2022) constataram um resultado
de 54,7% em risco nutricional, segundo a MNA, e de
69,7%, segundo a NRS - 2002.

Em outro estudo realizado no ambulatério de cardio-
logia de um hospital universitario, foi encontrado um
percentual de 62,1% dos entrevistados sob risco de
desnutricao e 6,9% com desnutricdo ja diagnostica-
da (Fabbri et al., 2023).

A aplicagdo da triagem nutricional é negligenciada
na rotina de muitos servigos de saude. No entanto,
sua importancia entre os pacientes portadores de in-
suficiéncia cardiaca é irrefutavel, tendo em vista a
imprecisdo da avaliacdo subjetiva ou da utilizacao
isolada do indice de massa corporal (IMC) devido
a baixa acuricia associada ao edema, comumente
presente nesses pacientes (Barbosa, 2022).

Grande parte dos pacientes que apresentam perda
ponderal possuem o IMC dentro da normalidade,
0 que demonstra que a desnutrigdo pode nao ser
constatada apenas com a utilizagao desse indice an-
tropométrico em pacientes diagnosticados com insu-
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ficiéncia cardiaca (Alves, 2020). Garces et al. (2020)
publicaram um estudo em que constataram que a
maioria dos individuos avaliados se encontrava es-
tréfica segundo o IMC, mas ainda podiam apresentar
risco quando utilizada alguma ferramenta de triagem
nutricional.

Ademais, a identificacdo precoce de pacientes com
risco de desenvolver desnutricdo é primordial, ja que
0 prejuizo do estado nutricional esta relacionado a
redugdo da qualidade de vida, ao maior tempo de
internacao hospitalar, ao aumento dos custos desti-
nados ao setor da saude e a maiores taxas de morbi-
mortalidade (Bezerra, 2022; Ortiz et al., 2020).

De modo geral, dentre os fatores que predispdem os
pacientes com insuficiéncia cardiaca a desenvolve-
rem desnutricdo, pode-se considerar a presenga de
inflamagao, liberagdo de peptideos vasoativos e de-
mais alteracgdes fisioldgicas, como remodelagéo car-
diaca, ativagdo do sistema nervoso simpatico e do
sistema renina-angiotensina, que geram alteragdes
de apetite, nauseas, bem como redugao na absorgao
de nutrientes (Lopes et al., 2023; Torres, 2021).

Existem varios métodos de triagem nutricional, toda-
via ndo ha um consenso sobre qual ferramenta deve
ser estabelecida como padrao ouro para pacientes
com insuficiéncia cardiaca. Dessa forma, a Nutritio-
nal Risk Screening (NRS — 2002) e a Mini Nutritional
Assessment (MNA) podem ser utilizadas nesses in-
dividuos, tendo esta uma sensibilidade de 69% e
especificidade de 99% no que diz respeito a esse
publico (Barbosa, 2022).

Dentre as publicagbes que analisaram os dois méto-
dos de triagem inclusas no presente estudo, obser-
va-se uma variagdo quanto ao percentual de risco
nutricional detectado. Os resultados variaram entre
451% e 92,34%, tendo como maior discrepancia o
resultado obtido por Garces et al., 2021.

Ao realizar uma comparagao entre os dois métodos
de triagem, Lopes et al. (2023) identificaram uma
concordancia de 85,5%. Dentre as dissemelhangas
identificadas, é possivel ressaltar que 8,8% dos pa-
cientes classificados sob risco nutricional pela NRS
2002 foram reclassificados como “estado nutricional
normal” pela MNA-SF. Quando avaliados os crité-
rios incluidos nas triagens nutricionais isoladamente,
constatou-se que, quando comparado a Mini Nutri-
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tional Assessment (MNA), a NRS-2002 classificou o
dobro de pacientes com reducéo grave da ingestéo
alimentar como “sem risco nutricional”’, 40% a menos
de pacientes que nao apresentaram perda ponderal
como “estado nutricional normal” e menos pacientes
que nao reduziram a ingestao alimentar como “sem
risco nutricional”. Portanto, as principais discordan-
cias obtidas foram em relagdo a redugéo da ingestao
alimentar e a perda ponderal, uns dos poucos itens
gue ambas possuem em comum.

Garces et al. (2021) compararam a NRS — 2002 com
0s métodos de triagem Malnutrition Universal Scre-
ening (MUST) e de Undernutrition Risk Score (URS)
em pacientes com insuficiéncia cardiaca em uma
unidade hospitalar que realiza atendimentos de ur-
géncia, emergéncia, traumatologia, cirurgia, pedia-
tria e obstetricia, e obteve como resultado que a NRS
- 2002 foi a ferramenta que apontou 0 maior numero
de pacientes com risco nutricional.

Quanto a faixa etaria, observa-se uma predominan-
cia da insuficiéncia cardiaca e risco de desnutri-
¢éo entre individuos idosos. Conforme Meng et al.
(2023), pacientes com insuficiéncia cardiaca com
fracdo de ejecao preservada sdao, em sua maioria,
idosos, principalmente com comorbidades associa-
das. Jiang et al. (2022) também publicaram um es-
tudo que evidenciou o grau de envelhecimento dos
pacientes com doengas cardiacas graves, dos quais
144 casos (68,90%) tinham idade = 65 anos e 116
casos (55,50%) tinham mais de 70 anos. Outrossim,
de acordo com Alves (2020), o tempo de internagao
aumenta entre os pacientes desnutridos, principal-
mente entre aqueles que possuem mais de 60 anos.
Nesse caso, a intervengédo nutricional se faz impres-
cindivel para a prevengao e tratamento da desnutri-
¢ao com consequente reducdo das complicagdes
associadas.

A partir dessa premissa, cabe mencionar a integra-
¢ao do idoso em ambas as triagens mencionadas, o
que proporciona o rastreio adequado, conforme as
alteragoes fisiolégicas provenientes do processo de
envelhecimento. Diversos estudos foram realizados
com o objetivo de estabelecer o nivel de concordan-
cia entre as ferramentas supramencionadas (Carva-
Iho, 2020).

Em um estudo realizado com 277 idosos hospitali-
zados por diversas causas, verificou-se que 45,8%

56



https://doi.org/10.4721/M-SR.2024.v.7.n.2.59.098
http://doi.org10.47621/M-SR.2021.v.4.n.2.16.053 

apresentaram risco conforme a NRS — 2002 e 56,7%
pela MNA, o que demonstrou uma diferenga signi-
ficativa quanto ao maior percentual de risco nutri-
cional identificado através da MNA, apds aplicagcao
da analise estatistica. Portanto, é estabelecida uma
concordancia moderada entre elas, o que aponta a
aplicabilidade na pratica clinica de ambos os méto-
dos analisados. No entanto, poucos estudos atuais
buscam avaliar a aplicagdo de métodos de triagem
nutricional em pacientes idosos com insuficiéncia
cardiaca (Almendra; Leandro-Merhi; Aquino, 2022).

E notavel, ainda, uma diferenca significativa quanto
ao risco nutricional entre pacientes cardiopatas, de
acordo com o diagnéstico estabelecido. Por exem-
plo, em seu estudo, Pinheiro et al. (2023) avaliaram
a presenga de risco nutricional em pacientes interna-
dos com infarto agudo do miocardio (IAM), a partir da
utilizagdo da NRS — 2002. Consoante os resultados
obtidos, houve um total de 35,9% dos individuos clas-
sificados como em risco nutricional. Insta evidenciar
que pacientes internados por eventos agudos, como
o supracitado, tendem a apresentar risco nutricional
apenas ao longo da internagdo, comumente associa-
do a baixa adesao a dieta hospitalar ou ocorréncia
de complicaces clinicas, fatores que ndo podem ser
detectados na primeira avaliagao nutricional.

Referente a alteragdo na pontuacao no score final
da triagem durante a internagdo, um relato de caso
publicado em 2018 avaliou um idoso portador de IC,
que obteve uma pontuacao inicial de 4 pontos (se-
gundo a NRS - 2002), com posterior aumento para 6
pontos apds a realizagdo da cirurgia de revasculari-
zacao do miocardico. Cabe ressaltar que a mudanca
foi relacionada a gravidade da doenga apés a rea-
valiagcao. Assim como a NRS - 2002, a utilizagédo da
MNA - SF também indicou risco de desnutrigdo, com
um score inicial de 10 pontos. Mas, a reaplicagao do
questionario apds a realizagao do procedimento evi-
denciou uma redugéo de 2 pontos (mantendo risco
de desnutricéo), o que foi determinado pela mobilida-
de e pela existéncia de estresse psicolégico ou do-
enca aguda nos ultimos 3 meses (Sottomaior, 2018).

Outro estudo realizado em um hospital filantrépico
de Vila Velha, ES, avaliou pacientes portadores de
doengas cardiovasculares em geral, e mostrou que
41,9% apresentaram risco nutricional (segundo a
NRS - 2002). Desses, apenas 8,1% possuiam diag-
nostico de insuficiéncia cardiaca e o restante dos
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pacientes com risco nutricional portavam demais co-
ronariopatias (Braga; Azevedo; Nunes, 2023).

Diante das especificidades e particularidades perti-
nentes ao estado nutricional de pacientes com insu-
ficiéncia cardiaca, é essencial a integragao do profis-
sional nutricionista na equipe assistencial, a fim de
prestar um atendimento individualizado, o que pos-
sibilita a reducao dos efeitos deletérios provocados
pela desnutri¢cdo.

CONCLUSAO

A MNA e a NRS - 2002 demonstram resultados sa-
tisfatérios como ferramentas de triagem nutricional,
além de boa aplicabilidade para o rastreio de pacien-
tes hospitalizados diagnosticados com insuficiéncia
cardiaca.

E indubitavel o treinamento profissional adequando
para uma indagacao eficaz quanto aos questiona-
mentos contidos nas triagens no que se refere ao
paciente, bem como uma percepgao inteligivel por
parte do nutricionista quanto a avaliagao subijetiva, o
que proporciona a detecgdo de circunstancias ou fa-
tos inerentes ao paciente ou ao ambiente hospitalar
passiveis de acarretar um quadro de desnutricdo ao
longo do tempo de internagéo ou durante o tratamen-
to ambulatorial.

Sendo assim, o acompanhamento nutricional para
pacientes portadores de insuficiéncia cardiaca nao
deve ser negligenciado, tendo em vista a influéncia
do estado nutricional na qualidade de vida e no prog-
nostico da doenga.
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