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Introducdo: Cancer é definido como um conjunto de mais de 100 doengas
caracterizadas pelo crescimento celular desordenado com tendéncia a propagar-se aos
orgaos e tecidos vizinhosl. A continua perda de peso é uma das manifestacdes clinicas
mais comuns do cancer e geralmente esté relacionada com localiza¢do do tumor, estagio
da doenca, aumento da demanda nutricional do tumor, alteracdes metabdlicas causadas
pela enfermidade neoplésica e ao tratamento antineoplasico2. A desnutricdo é
identificada em cerca de 50% dos pacientes oncoldgicos hospitalizados, esta prevaléncia
aumenta para 80% em pacientes cuja localizacdo do tumor seja de cabeca e pescogo,
pancreas e digestivo3. Nessa condicdo, a utilizacdo das ferramentas de triagem
nutricional, Avaliacdo Subjetiva Global Produzida Pelo Paciente (ASG- PPP) e
Nutricional Risk Screening (NRS- 2002), sdo de suma importancia para identificar os
pacientes com risco de nutricdo e dessa forma, iniciar precocemente e efetivamente uma
intervencdo nutricional2. Além de tudo, o tempo de internacdo também é um fator que
colabora para o desenvolvimento da desnutricdo em pacientes oncoldgicos podendo
comprometer o estado nutricional4. As variaces do estado nutricional desses pacientes
estdo relacionadas com menor resposta ao tratamento, prejudicando, assim, as func¢oes
bioldgicas, e ocasionando maiores complicacdes, prognastico prejudicado e aumento da
morbimortalidade, além de interferir também em tempo de internacéo hospitalar maior
do que o esperado4. Obijetivos: Identificar o estado nutricional e o tempo de internagédo
de pacientes oncoldgicos em periodo perioperatério de um Hospital Universitario no
Municipio de Belém-PA. Métodos: Realizou-se um estudo descritivo longitudinal com
pacientes internados na clinica de cirurgia de um Hospital Universitario de Belém- PA.
O estudo foi aprovado pelo Comité de ética em Pesquisa do Hospital Universitario Jodo
de Barros Barreto da Universidade Federal do Pard& com o nimero do CAEE
61908116.8.0000.0017, em conformidade com os preceitos éticos da Resolucdo
466/2012. O publico estudado foi composto por uma amostra de conveniéncia, formada
por 16 pacientes adultos e idosos de ambos 0s sexos, utilizando como critério de
inclusdo o diagnéstico de qualquer tipo de cancer. Empregou-se o protocolo de
acompanhamento nutricional para a coleta de dados. O protocolo era composto por
informagdes a respeito de sintomas clinicos, exame fisico e avaliagdo antropométrica
que objetivavam definir um diagnostico nutricional, além de informagdes como data de
internacdo, procedimentos/exames marcados/realizados e data de alta. Os parametros
utilizados na avaliacdo antropométrica eram peso (Kg), altura (m), IMC (Kg/m2), %PP,
CB (cm), PCT (mm), CMB (cm), MAP (mm) e CP (cm). As avalia¢fes antropometricas
foram realizadas uma vez por semana, sendo que, a0 menos uma ocorreu no periodo
pré-cirdrgico, para que se pudesse observar a evolugdo do paciente apds o
procedimento. Posterior a coleta de informagdes, os dados foram organizados no
Programa Excel 2013. Resultados e Discussdo: foram avaliados 16 pacientes com
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idade entre 20 e 78 anos, com predominéncia do sexo masculino (75%). observou-se
que as localizagdes tumorais mais presentes neste grupo de pacientes foram boca (25%),
estmago (18,75%) e vias biliares (18,75%) e esses pacientes foram o0s que
apresentaram maior perda de peso e tempo de internacdo. 62,5% dos pacientes tiveram
seus diagndsticos nutricionais de desnutri¢do, destes, 70% tiveram %PP considerada
grave em um més. Em relacdo aos percentuais de CB, PCT e CMB, 62,5%, 68,75% e
62,5% dos pacientes apresentaram desnutri¢do, respectivamente. Conforme o parametro
MAP apenas 12,5% dos pacientes apresentavam deplecdo de musculatura. No que diz
respeito aos idosos, 11,11% deles tiveram o indicativo de deplecdo muscular conforme
o parametro CP. No que se refere ao tempo de internacdo, observou-se que 80% dos
pacientes desnutridos ficaram internados por um periodo de no minimo 1 més, enquanto
que os demais pacientes passavam no maximo 15 dias internados. O estudo de Fragas e
Oliveira mostrou que tempo de internacdo, idade superior a 60 anos, mudanca
persistente da dieta, perda de peso recente e a presenca do cdncer mostraram associacao
positiva com a desnutricdo hospitalar. O estudo de Coruja e Steemburgo obteve como
resultado que pacientes gravemente desnutridos apresentavam como média de
internacdo um periodo médio superior a 21 dias, resultado semelhante ao encontrado
nesste estudo.O estudo de Saragiotto e Leandro-merhi2 mostrou que entre pacientes
hospitalizados com céncer, aqueles com baixo IMC e perda de peso e 0s com neoplasia
digestiva permaneceram por maior tempo internados em relacdo aos demais; evidenciou
ainda, que os pacientes com neoplasias digestivas apresentaram maiores alteracfes de
peso. Esses resultados se equiparam aos encontrados neste estudo, pois a maior parte
dos individuos possuia tumores de aparelho digestivo e anexos Concluséo: A perda de
peso ocasionada pela injdria da doenca e a duracdo da internacdo hospitalar sdo fatores
que colaboram para a piora do estado nutricional. A aplicacdo das ferramentas de
triagem nutricional (ASG-PPP e NRS-2002) no periodo correto é um fator que pode
minizar a perda de peso acentuada por sinalizar os pacientes que necessitam de uma
atencdo mais individualizada e que terdo maiores beneficios com a intervencdo
nutricional.
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