CUIDADOS DE ENFERMAGEM AO PACIENTE EM USO DE TERAPIA NUTRICIONAL ENTERALE A PREVENCAO
DE INFECCAO RESPIRATORIA NOSOCOMIAL NAO RELACIONADA A VENTILACAO MECANICA
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O uso de nutricdo enteral (NE) em pacientes hospitalizados ainda é incipiente. Inquérito nacional verificou
que 6% receberam NE durante sua internacao e entre os desnutridos chegou a 10%. No Hospital de Clinicas
de Porto Alegre (HCPA) 15,4% dos pacientes estdo em uso de NE e 99% apresentam risco nutricional. Além
disso, no HCPA, em 2015, 27,6% dos pacientes foram diagnosticados com pneumonia nao relacionada a
ventilagdo mecanica (VM). Destes, 33% tinham utilizado sonda para NE. Nesse sentido um grupo de
trabalho multiprofissional instituiu um pacote de medidas (bundle) para prevencdo de pneumonia ndo
relacionada a VM em pacientes com NE. Verificar a taxa de adesdo ao bundle em paciente com NE. Trata-se
de um relato de experiéncia. Os dados foram coletados por meio de auditorias da Comissdo de Suporte
Nutricional do HCPA, no periodo de agosto/2016 a mar¢o/2018. Foram selecionados adultos clinicos em
uso de NE e excluidos aqueles em uso de NE por ostomias. O bundle é composto por: 1) afericdo do peso
corporal e estatura; 2) confirmacdo do posicionamento da sonda por meio de radiografia e afericdo da
medida externa; 3) administragdo de, no minimo 70%, da NE prescrita; 4) cabeceira elevada a 30-452 graus
durante infusdo de NE; 5) higiene oral; 6) higiene nasal e 7) fixacdo da sonda adequadas. Foram realizadas
1.200 auditorias, totalizando 514 pacientes. Quanto a adequagdo aos itens do bundle: 62,3% tinham o peso
aferido na admissao hospitalar e 42% em sete dias de hospitalizagdo, 51% tinham a estatura aferida; 100%
dos pacientes realizaram raio X para confirmar o posicionamento da sonda e 51,5% tinham prescricao de
enfermagem do controle da medida externa; em média 65% dos pacientes receberam o minimo de 70% de
NE; 75,3% estavam com a cabeceira elevada; 75,5% tinham higiene oral adequada; a maioria estava com
higiene nasal (96,4%) e fixacdo da sonda (93,1%) adequadas. Os itens do bundle que necessitam maior
adesdo sdo aqueles relacionados a verificacdo do peso e estatura, assim como a prescricdao de enfermagem
da medida externa da sonda e administracdo de maior volume de NE. Os itens que obtiveram melhores
taxas foram cabeceira elevada enquanto infusdo da NE, higiene oral, nasal e fixacdo da sonda. Tais medidas
poderdo contribuir na reducado de infeccbes respiratdrias nosocomiais ndo relacionadas a VM em paciente
sob NE.
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