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PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS-FEDERAL N° 1882/2024

Rio de Janeiro, 29 de outubro de 2024.

Processo n° 5085652-85.2024.4.02.5101, ajuizado por
[NOME].

Em documento nutricional acostado (Evento 1, ANEXO2, P4gina 11), emitido em 03 de outubro
de 2024, foi informado que autora tem 81 anos, é portadora de diverticulo de Zenker, faz acompanhamento de perda de
peso apresentada apés o inicio dos sintomas. Na ultima afericdo de peso, foi constado 38,4 kg de peso e 1,40 m de altura,
com IMC de 19,6 kg/m?, possui, portanto, o diagnéstico de desnutricdo de acordo com a classificacdo para idosos da
organizacdo Pan — Americana de Saude em 2002. Foi prescrito para a autora a dieta polimérica Isosource® 1.5 kcal/ml
- 200ml em 6 etapas ao dia via gastrostomia infusdo em bolus, totalizando 36 litros por més, por fim foi informado que a
autora é reavaliada a cada 1 a 3 meses.

O diverticulo de Zenker ou diverticulo faringoesofagico é uma projecéo sacular da mucosa e da
submucosa da transi¢do faringoesofagica, que se assenta acima do musculo cricofaringeo, sendo um pseudodiverticulo.
O diverticulo surge caracteristicamente no musculo constritor inferior da faringe, entre as fibras obliquas dos constritores
posteriores da faringe e o musculo cricofaringeo ou EES. A transi¢do na direcdo destas fibras musculares (trigono de
Killian) representa um ponto de fraqueza potencial na faringe posterior. O diverticulo de Zenker é um diverticulo de
pulsédo resultante de uma incoordenacdo do EES, também chamada de acalasia do cricofaringeo. O bolus deglutido exerce
pressdo dentro da faringe acima do EES e faz a mucosa e a submucosa eventualmente herniar através da area
anatomicamente fragil proximal ao masculo cricofaringeo. O diverticulo aumenta, deita sobre o musculo cricofaringeo e
disseca inferiormente no espago pré-vertebral posterior ao esdfago, em alguns casos, profundamente no mediastino
posterior.

A desnutricéo é caracterizada como uma condigdo patologica decorrente da falta de energia e
proteinas, em variadas propor¢des. A desnutri¢do esta relacionada ao aumento das taxas de morbidade, mortalidade e
reinternacdo, principalmente de pacientes idosos, sendo fundamental a avaliacdo precoce do estado nutricional para
reversdo desse quadro. A desnutrigdo proteico-caldrica apresenta como condicionantes bioldgicos a deficiéncia energética
e proteica com reducdo de massa muscular e adiposa. Os grupos mais vulneraveis sdo de idosos e de criangas menores de
cinco anos, causando atraso no crescimento e desenvolvimento. Pode apresentar-se sob forma leve, moderada ou grave
e, quanto a cronologia, pode ser pregressa (déficit de crescimento) ou recente.

A gastrostomia € um procedimento cirtrgico indicado como via de drenagem do contetdo gastrico ou como
via de infusdo de alimentacdo e medicamentos, que consiste na fixacdo de uma sonda especifica que cria uma
comunicacdo entre o estbmago e o0 meio externo de forma percutanea.

De acordo com a Diretriz Brasileira de Terapia Nutricional Domiciliar, em pacientes em terapia
nutricional domiciliar com gastrostomia, como no caso da Autora, é recomendado que seja ofertada dieta mista, onde é
intercalada a oferta de dieta artesanal com dieta industrializada ou médulos industrializados, ou dieta industrializada,
mediante o quadro de distirbio metabdlico, desnutricdo, lesdo por pressdo, ou mas condicdes higiénico-sanitarias.

Ressalta-se que é importante que o profissional de saide assistente decida, de acordo com as
necessidades clinicas (estado nutricional, alteracbes metabolicas, etc.) e sociais do individuo (estrutura familiar, presenga
de cuidador e condigBes higiénico-sanitérias da residéncia) qual tipo de dieta enteral (caseira, industrializada ou mista)4
se encontra mais adequada ao caso.

Em relacdo & administracdo da alimentacdo por gastrostomia, informa-se quanto ao método de
administracdo da dieta, que 0 mesmo pode ser via sistema aberto, em que as formulas enterais requerem manipulagéo de
envasamento prévio a sua administracdo, ou via sistema fechado, em que as férmulas enterais industrializadas séo
acondicionadas em recipientes hermeticamente fechados e apropriados para conexdo em equipamento de administragéo.
Cumpre informar que pode ser realizada de forma intermitente: em bolus (através de seringa) ou via gravitacional (através
do equipo); ou de forma continua: por bomba de infusdo.

Quanto ao estado nutricional da autora, seus dados antropométricos (peso = 38,4 kg; altura=1,40 m e
IMC = 19,59 kg/m?), foram avaliados de acordo com Protocolos do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional
(SISVAN) segundo o valor do indice de Massa Corporal (IMC) do idoso (< 22 kg/ m2 - baixo peso; > 22 e < 27 kg/ m2
- eutrofico; > 27 kg/ m2 — sobrepeso) classificam o estado nutricional da autora como baixo peso. Diante o
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comprometimento do estado nutricional observado, e da sua vigente necessidade de recuperacao, esta indicado o uso de
férmula industrializada para nutricéo enteral para a autora.

Quanto a quantidade prescrita de 1200mL/dia - fracionada em 6 etapas de 200mL,

considerando a op¢ao prescrita essa quantidade forneceria a autora um aporte cal6rico diério de:

° Isosource® 1.5 kcal/ml: 1800Kkcal e 63g, ou seja, 47 kcal/kg e 1,9g/kg caracterizando
uma dieta hipercaldrica e hiperproteica. Sendo assim para 0 atendimento da quantidade prescrita serdo
necessarios 36 litros da formula enteral Isosource® 1,5 por més.

Destaca-se que individuos em terapia nutricional enteral necessitam de reavaliagdes periddicas,
visando verificar a evolugdo do quadro clinico e a necessidade da permanéncia ou alteracdo da terapia nutricional
inicialmente proposta. Neste sentindo foi informado em laudo nutricional que a autora é acompanhada a cada 1 a 3 meses.

Cumpre informar que dietas enterais industrializadas Isosource® 1.5 kcal/ml, possui registro
ativo na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Acrescenta-se que 0s processos licitatorios obedecem a
descri¢do do produto e ndo a marca comercial, bem como a op¢do mais vantajosa para a administracdo publica, permitindo
a ampla concorréncia, em conformidade com a Lei 14.133/2021, que institui normas para licitagdes e contratos da
Administracéo Publica.

Participa-se que as dietas enterais industrializadas ndo se encontram padronizadas em nenhuma
lista oficial para dispensacéo pelo SUS, no &mbito do municipio e do estado do Rio de Janeiro.

E o parecer.
A 342 Vara Federal do Rio de Janeiro, Se¢do Judicidria do Rio de Janeiro, para
conhecer e tomar as providéncias que entender cabiveis.
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