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Introducgéo - A hiperglicemia ¢ uma complicacdo frequente da nutricdo enteral e parenteral
em pacientes hospitalizados e ocorre em até 30% dos pacientes sob nutri¢do enteral € em mais
da metade dos pacientes em nutri¢cao parenteral. Estudos observacionais demonstraram que a
hiperglicemia na vigéncia deste tipo de suporte nutricional esta associada a risco aumentado
de mortalidade e complicagdes infecciosas. Entretanto ndo existem diretrizes especificas para
metas glicémicas ou estratégias efetivas para o manejo da hiperglicemia associada ao suporte
nutricional. O uso de insulina intravenosa ou subcutianea esta entre as intervencdes para
controle da hiperglicemia, embora sua efetividade e seguranga nao estejam estabelecidas.
Métodos: Os termos utilizados na estratégia de busca (Medline, Cochrane Controlled Trials
Register, Cochrane Database of Systematic Reviews, EMBASE, SCOPUS e
ClinicalTrials.gov) foram: suporte nutricional ou nutricdo enteral ou nutricdo parenteral e
insulina. Os estudos selecionados incluiram ensaios clinicos randomizados (ECR) ou estudos
observacionais em pacientes hospitalizados submetidos a suporte nutricional enteral ou
parenteral que analisaram efeito de diferentes regimes de insulina em desfechos de interesse.
Foram excluidos estudos de pacientes sem suporte enteral ou parenteral, sem hiperglicemia
documentada, ou em uso de outros agentes hipoglicemiantes que nao insulina. Os desfechos
analisados foram: hipoglicemia, hiperglicemia, controle glicémico, taxa de infecgao,
hospitalizagdo e mortalidade. Os dados extraidos foram: informacdo de autores e do estudo,
critérios de inclusdo dos pacientes e descricdo do tipo de suporte nutricional (enteral ou
parenteral) e caracteristicas do regime de insulina utilizado nos grupos intervengao e controle.
Por fim foram extraidos dados referentes aos desfechos selecionados. A qualidade dos ECR
incluidos serd avaliada por dois revisores independentes (escore GRADE e escala de
Newcastle-Ottawa). Na andlise estatistica, para as varidveis dicotomicas, serd utilizado o
método da diferenca de risco absoluto (modelo de efeito randomico) e, para as varidveis
continuas, serd calculada a diferenca de médias ponderadas (modelo de efeito randomico),
ambas com intervalo de confianca de 95%. A heterogeneidade dos estudos serd avaliada
através do teste de Cochran (teste Q) e de teste I>. Viéses de publicagdo serdo avaliados
através de graficos “funnel plot” e fontes de heterogeneidades serdo investigadas através de
analises de meta-regressao e de sensibilidade. Sera utilizado o programa Stata versdo 11.0 e o
nivel de significancia estatistica considerado sera P<0.05.

Resultados preliminares: A busca de dados resultou em 5020 artigos, desses 152 foram
selecionados para avaliacdo na integra. Ha 7 artigos que ainda ndo estdo disponiveis e 43 que
ainda nao foram avaliados integralmente. Dos 102 estudos avaliados, 58 foram excluidos (45
por ndo comparar diferentes regimes de insulina, 2 por auséncia dos desfechos de interesse, 2
pela falta de suporte nutricional, 6 devido ao idioma e 3 artigos de revisao ou carta), 27
aguardam retorno de contato feito com autores e 17 terdo seus dados extraidos: 5 ECR e 12
estudos observacionais. A previsdo de término da fase de extracdo ¢ agosto de 2015. Apos, os
dados serao tabulados e a qualidade dos estudos sera analisada. Serd entdo estudada a
possibilidade de realizacdo de meta-analises diretas, quando possivel. A tultima etapa
consistira na elaboragao final do artigo e encaminhamento para publicagao.



