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RESUMO

Objetivo: Compreender a aceitabilidade da alimentacdo adequada na reabilitagdo do paciente
hospitalizado. Metodologia: O presente trabalho € uma revisdo bibliografica do tipo
qualitativa. Resultados: Verificou-se que medidas como adequar o fracionamento, alterando
o0 horério de distribuicdo da ceia, e 0 controle da temperatura na distribuicdo dos alimentos
tornam-se essenciais para melhorar a aceitagdo alimentar. Conclusdo: A avaliacdo da dieta
hospitalar deve ser realizada de forma continua e abrangente, para que os fatores que
influenciam na satisfacdo do usuéario possam ser detectados e modificados, antes que
comprometam seu estado nutricional e fisiopatoldgico.
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ABSTRACT

Objective: To understand the acceptability of adequate nutrition in the rehabilitation of
hospitalized patients. Methodology: The present work is a bibliographical review of the
qualitative type. Results: It was found that measures such as adequate fractionation, changing
the time of distribution of supper and temperature control in food distribution become
essential to improve food acceptance. Conclusion: The assessment of the hospital diet must
be carried out continuously and extensively, so that the factors that influence user satisfaction
are detected and modified, before they compromise their nutritional and pathophysiological
status.
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INTRODUCAO

A alimentacdo saudavel e essencial para o desenvolvimento completo do organismo e

do corpo humano, devendo ser realizada de acordo com as necessidades do corpo humano e
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0s nutrientes existentes em cada alimento, de modo que o conjunto de alimentos utilizados
sejam capazes de manter os nutrientes e salde necessaria (MONTEIRO; COSTA, 2004).

A educacdo alimentar saudavel é um dos caminhos existentes para a promocao da
saude, levando a populacdo a refletir seu comportamento alimentar e se conscientizar da
importancia e da necessidade da alimentacdo adequada para a saude, permitindo a
transformacdo de habitos e costumes tradicionais, contribuindo para uma estratégia de vital
importancia no enfrentamento dos problemas alimentares e nutricionais do contexto atual
(RODRIGUES; RONCADA, 2008).

Assim sendo, a nutricdo € um fator essencial para a manutencdo da salde e deve ser
realizada por meio de refeicbes balanceadas, servindo como um dos recursos da medicina
preventiva, em conjunto com outras atividades necessarias para determinar uma vida saudavel
e duradora. Uma vida saudavel e duradora depende de inimeros fatores e a nutricdo € um
deles, ja que as dietas precisam ser balanceadas de modo a fornecer ao corpo humano os
nutrientes necessarios para suprir suas necessidades, mantendo o organismo saudavel e em
estado de saude (DARTORA; VALDUGA; VENQUIARUTO, 2006).

Cabe ao nutricionista responsavel pela dieta hospitalar analisar o quadro de
enfermidade do paciente, suas condi¢bes nutricionais e as necessidades apresentadas pela
patologia a ser tratada, de modo a estabelecer a dieta necessaria, em textura e nutrientes,
contribuindo para a melhoria do estado de salde do paciente e sua alta hospitalar (SOUZA,;
PROENGA, 2004).

OBJETIVO

Compreender a aceitabilidade da alimentacdo adequada na reabilitacdo do paciente

hospitalizado.

METODO

A amostra foi constituida por estudos de pacientes pediatricos, adultos e idosos de até
70 anos de idade, de ambos os sexos. Publicados na biblioteca eletronica Scielo e nas bases de

dados digitais Google Académico, utilizando os termos relacionados a cuidados nutricionais,
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nutricdo hospitalar e avaliacdo nutricional. A busca dos estudos aconteceram entre 0S meses
de junho, agosto e setembro de 2021. Os descritores utilizados para busca foram: Nutrigcdo
hospitalar; Terapia nutricional e Suporte nutricional. Para a organizagdo do estudo foram
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tabulados os dados mais pertinentes encontrados nos materiais de pesquisa.

RESULTADOS

Todos os estudos avaliados foram elaborados pelo método de pesquisa de campo,
garantindo maior qualidade nos resultados quando se pensa em aplicacBes préaticas. A
pesquisa evidenciou que todos os estudos buscaram, dentre outros objetivos, avaliar a

aceitacdo entre pacientes pediatricos hospitalizados a partir da inclusdo da gastronomia

hospitalar.

Autores (ano)

Metodologia

Resultados

SALVIANO, 1.
M. M. (2014)

As refeigdes foram analisadas por
42 dias, sendo 21 dias utilizando a
apresentacdo de dietas padrdo
(AP) do hospital e 21 dias apos a
mudanca na apresentacdo das
refeicbes (APEX). Para aferir a
aceitacdo das dietas hospitalares
foram mensurados o indice de
rejeito (IR) para o cardapio A e B
e aplicados questionarios com
escala hedonica para os pacientes
infantis. No total, foram avaliadas
202 dietas livres, ndo foi relatado
0 ndmero de criancas atendidas.

10% dos pacientes que receberam a
dieta AP mostraram-se satisfeitos
com a refei¢do. Por outro lado 50%,
dos pacientes que receberam a dieta
APEX mostram-se satisfeitos com a
refeicdo.

O IR do grupo AP foi: cardapio A:
44,22% e cardapio B: 45,97%. O IR
do grupo APEX reduziram para
31,70% no cardapio A e 31,95% no
cardapio B.

SOUSA, A. et
al., (2011)

Avaliacdo da aceitacdo da dieta
foi  determinada através da
determinacdo do indice de resto-
ingestdo em que foi determinado o
peso das refei¢Oes distribuidas e o
peso das sobras de alimentos.
Foram avaliadas 1.877 refeicOes
distribuidas nas unidades de

A comparacdo dos pesos (kg)
observados no almogo e no jantar nos
dias analisados indicou n&o haver
diferenca significativa (p=0,8517),

sugerindo que essas refeicOes
apresentam indicadores de
desperdicio aproximados. 0

confronto dos pesos obtidos nas

Rev. Terra & Cult., Londrina, v. 37, n. 73, jul./dez. 2021

117



Revista Terra & Cultura: Cadernos de Ensino e Pesquisa

ISSN 0104-8112

internacdo meédicas: 937 foram
refeicoes do almogo e 940 do
jantar.

diferentes dietas nos dias examinados
indicou haver diferenca significativa
entre os tipos de dieta. Os resultados
mostraram que a dieta com sal resulta
em maior percentual de restos.

Para avaliar a ingestdo da dieta
hospitalar durante a internacdo,
foi aplicado pelo pesquisador um
formulério adaptado de Proenca et
al.,13 contendo questBes pré-
codificadas para investigar o grau
de aceitacdo do paciente por tipo
de refeicdo (pequenas: desjejum,
colacdo, lanche e ceia; e grandes:
almoco e jantar) durante o tempo
de internacdo. Os indicadores
utilizados para avaliar a influéncia
na aceitacdo da dieta segundo esse
instrumento foram: apresentacao,
sabor, temperatura e quantidade
de refeicdo servida.

De forma geral, a dieta hospitalar foi
avaliada como de boa a Otima em
59,8% dos casos. Ao se analisar por
tipo de refeicdo, verificou-se que as
pequenas refeicdes foram mais bem
aceitas que o almogo e o jantar
(p<0,001).

Inicialmente, foi verificado que as
varidveis  sociodemograficas néo
influenciaram na aceitacdo da dieta.
Porém, ao analisar por tipo de
refeicdo, verificou-se que no almoco
0s pacientes da classe baixa relataram
melhor aceitacdo da dieta, em
comparagdo aos pacientes da classe
média (p=0,02).

RIBAS, S. et
al.,

(2013)
ABREU, M. L.
(2018)

Foram analisadas as refeicGes do
almoco oferecidas a 16 criangas.
Para verificar a aceitacdo das
refeicbes foi realizada a aplicacéo
de um questionario individual
semiestruturado composto de uma
escala hedbnica facial adaptada a
faixa etaria. Os questionarios
foram aplicados em dois dias
consecutivos para avaliar a
aceitacdo em relacdo  aos
cardapios de apresentacdo padrdo
(CAP) e cardapios de
apresentagdo modificada (CAM).
Além de analisar indice de Resto-
Ingestdo (IR) a partir da pesagem
de todas as  preparacOes
distribuidas e  dos  restos

Ndo houve diferencas estatisticas
significativas  nos  testes  de

aceitabilidade. Entretanto, foi
constatado uma reducdo no IR de
33,06% para 16,37%.
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alimentares.

BAIA, S. et al.,
(2021)

A pesquisa de campo foi realizada
com 103 pacientes internos. Estes
foram selecionados através de
dados coletados nos prontuérios
eletronicos. Inicialmente  foi
realizada a pesagem apenas da
refeicdo do almocgo oferecida aos
pacientes. Apds a distribuicdo da
refeicdo, as sobras eram pesadas
para a verificacdo do desperdicio.
Em seguida foi aplicado um
questionario de aceitacéo
alimentar.

Todos os critérios  analisados
obtiveram destaque para o item de
muito satisfeito, isto é, as refeicBes
servidas foram bem aceitas pelos
pacientes. Os percentuais de
aprovacdo para 0 item muito
satisfeito foram de 33,98%(n=35)
para 0 item sabor; 33% (n=34)
para a aparéncia, demonstrando
que a apresentacdo era visualmente
agradavel, bem como a cor, que
apresentou 0 resultado de
35,92%(n=37);a textura por sua
vez obteve 33,98% (n=35) de
muita  satisfacdo, onde foram
avaliadas as caracteristicas de
qualidade intrinsecas e extrinsecas
dos alimentos; e a temperatura
atingiu  46,60%(n=48) de muita
satisfagdo.

HEREZAIS, A.
C. etal., (2018)

A amostra foi composta por 196
questionarios respondidos nos
dois hospitais que participaram da
pesquisa. Entre pacientes e
acompanhantes que estiveram
sendo atendidos pelo Servigo de
Nutricdo e Dietética dos hospitais
no periodo de realizagdo do
estudo, sendo 123 do hospital A e
73 do hospital B. analisando a
qualidade dos servicos prestados,
guanto ao grau de satisfacdo,
sendo eles: o horario das
refeicbes, o0 contato e a
comunicagdo com a equipe de
Nutricdo, o sabor e tempero, a
temperatura, a quantidade/por¢éo
e 0 aspecto visual.

A média geral de satisfacdo dos
pacientes e acompanhantes dos dois
hospitais foi de 89%. Dos fatores
intrinsecos e extrinsecos analisados
na aceitabilidade da dieta hospitalar,
constatou-se que o sabor e a falta de
tempero foram os fatores intrinsecos
que mais contribuiram de forma
negativa para a aceitacdo das
refei¢cbes nos dois hospitais, enquanto
a quantidade e o horario foram os
fatores  extrinsecos que  mais
inferiram negativamente na aceitacdo
das refeigoes.
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Em um estudo realizado por Filipini et al., (2014) objetivou avaliar a aceitacdo de
alimentacdo hipossadica pelos pacientes internados, os alimentos foram preparados utilizando
sal light a base de cloreto de potéassio que possui reducdo de 60% do teor de sddio. A dieta
hipossddica com utilizacdo de sal light apresentou melhor aceitacdo pelos pacientes quando
comparada a dieta hipossodica padrao.

Outro achado importante desta pesquisa foi que um fator que pode causar
interferéncia a melhor aceitacdo desta refeicdo hipossodica, € a menor quantidade de alimento
servida (aproximadamente 406 g). Muitos pacientes queixam-se de que o recipiente contém
uma quantidade excessiva de alimento e que isto interfere negativamente na aceitacdo. Esse
fator corrobora com os resultados realizados por Vieira et al., (2007) que verificou a
aceitabilidade de saladas pela adi¢do de dleos aromatizados e encontraram que um dos fatores
que podem modificar o consumo alimentar é a oferta de por¢es muito grandes.

Deste modo, o nutricionista é responsavel por promover, preservar e recuperar a
salide humana, possuindo como principio basico o bem-estar dos pacientes com a utilizacdo
da dieta hospitalar correta, de acordo com as necessidades de cada paciente, e o
desenvolvimento de hébitos alimentares saudaveis seguindo os parametros da Educacdo
Alimentar e Nutricional (FONSECA; SANTANA, 2011).

CONSIDERACOES FINAIS

A avaliacdo da dieta hospitalar deve ser realizada de forma continua e abrangente, para
que os fatores que influenciam na satisfacdo do usuario possam ser detectados e modificados,
antes que comprometam seu estado nutricional e fisiopatolégico, pois a baixa ingestdo
alimentar é o maior fator de risco independente para a mortalidade hospitalar.

Portanto medidas como adequar o fracionamento, alterando o horéario de arrumacéo da
ceia, e 0 controle da temperatura na distribuicdo dos alimentos tornam-se essenciais para
melhorar a aceitacdo alimentar, juntamente com a gastronomia que é uma importante
ferramenta a ser utilizada pelos profissionais nutricionistas. Ja que dentre os objetivos dessa
ciéncia temos a preparacao de refeicGes saborosas, aproveitando as mais diversas técnicas e

métodos de preparo, de modo a melhorar as caracteristicas sensoriais do alimento.
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Sendo assim, todos os tipos de dietas sdo essenciais na recuperacdo do paciente e
devem ser escolhidas de acordo com as necessidades e as patologias apresentadas pelos
mesmos, devendo o profissional da nutricdo analisar o quadro clinico e nutricional de forma
individualizada para que estabeleca a melhor dieta para a melhora do estado nutricional e

salde de forma que o paciente se recupere mais rapido e aumente a rotatividade dos leitos.
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