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NOTA TECNICA
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

CAMARA/VARA: 32 Unidade Jurisdicional da Fazenda Publica do Juizado
Especial 35°JD
COMARCA: Belo Horizonte

| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:

NUMERO DA SOLICITACAQ: 2024.0005643

IDADE: 21 anos Sexo: Masculino
DOENCA(S) INFORMADA(S): G40.8, G80, R13, 293.1

PEDIDO DA ACAO: suplemento alimentar suplemento alimentar NUTREN

1.0 400g, 09 (nove) latas ao més
FINALIDADE / INDICACAO: manter o estado nutricional adequado parte
autora
REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRN9-3228, COREN 74.108,
CRMMG 67.352
Il - PERGUNTAS DO JUIiZO:
Solicita parecer sobre o pedido formulado na inicial
Il — CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

Conforme a documentacdo meédica, nutricional e de enfermagem
datada de 23/01/2024, 22/02/2024, trata-se de paciente PHDO, com 21

anos, com a encefalopatia secundaria a hipdxia neonatal evoluindo com

paralisia cerebral espéstica, atraso do desenvolvimento, disfagia,
desnutricdo IMC9,8kg/m? e epilepsia. Distlrbio da degluticdo com indicagédo
de gastrostomia via endoscépica, realizada em 28/07/2013 no Hospital
Jodo Paulo Il. Em acompanhamento com equipe multidisciplinar do
servico especializado de assisténcia a crianca gastrostomizada do HJPII.
Uso de dieta artesanal e suplementos sem ganho ponderal adequado,
inclusive com perda de peso progressiva de 5,7 de abril/23 a janeiro/24.
Familia: pais divorciados, mée falecida recentemente, pai cem
tratamento de doenca neuroldgica, cuidado por irma de 21 anos.

Solicita-se dieta enteral padrao (Trophic, Ensure, Novasource 1.0 ou 1.5,

1/11

Nota Tecnica N° 5643/2024 NATJUS-TIMG PM




# NatJus

Estadual

Nutren 1.0) totalizando 14 latas/més, ou frascos e 30 unidades de
frascos, equipes e seringas de 10ml; 60 pacotes de gaze estéril e
seringas de 20ml, para atender as necessidades nutricionais do
paciente, recuperar e manter seu estado nutricional. Conforme resposta
da Geréncia de Atencdo Primaria a saude e Integracdo do Cuidado da
Secretaria Municipal de Saude de Belo Horizonte, datada de 15/03/2024
a solicitacédo foi indeferida e deferido o suplemento alimentar para
modulo de proteina, ja que conforme visita domiciliar em 08/03/2024 o
guadro clinico nutricional ndo apresentou variacbes em relacéo
avaliacOes anteriores.

A paralisia cerebral (PC) descreve um grupo de desordens
permanentes do desenvolvimento, movimento e postura atribuido a
disturbio ndo progressivo que ocorre durante o desenvolvimento do
cérebro fetal ou infantil, podendo contribuir para limitagées no perfil de
funcionalidade da pessoa. A desordem motora na paralisia cerebral
pode ser acompanhada ou ndo por problemas musculoesqueléticos e
disturbios sensorial, perceptivo, cognitivo, de comunicacdo e
comportamental, que se manifestam com intensidade variavel e podem
ser modificados com uso de tecnologia assistiva adequada. Assim, nao
existe uma possibilidade de se estabelecer correlacao direta entre o
repertdrio neuromotor e o0 cognitivo nestes pacientes.

Mesmo quando adequadamente nutridas, pessoas com PC séao
menores que as que néo tem deficiéncia, possivelmente, pela inatividade
fisica, forcas mecanicas sobre ossos, articulacbes e musculatura, fatores
enddcrinos, altas prevaléncias de prematuridade e baixo peso ao nascer. Os
fatores que conferem menor crescimento linear e da massa corpodrea as
pessoas com PC parecem atuar de maneira sinérgica afetando o
crescimento em cada uma de suas dimensdes, incluindo diminuicéo do
crescimento linear, do ganho de peso e alteracdes na composicao
corporal como o decréscimo na massa muscular, massa gordurosa e

densidade 6ssea. Atingir indices antropométricos de peso e altura da
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populacdo geral ndo deve constituir metas ideais quando tratamos de
saude de pessoas com PC.

A terapia enteral (TNE), consiste de procedimentos que permitem a
administracdo de nutrientes pelo trato digestivo por via oral, sondas ou
ostomias, visando manter e/ou recuperar o estado nutricional do
paciente. Indicada a individuos com alteracdo metabdlica e/ou
fisiolégica que cause mudancas restritivas ou suplementares em sua
alimentacao relacionadas a utilizacdo biolégica de nutrientes ou a via de
consumo alimentar (enteral ou parenteral).

Desde de 2011 o Ministério da Saude instituiu no Sistema Unico de
Saude (SUS), o Programa Melhor em Casa, representando pelo NASF-AB
e AC, indicado para pessoas que, estando em estabilidade clinica,
necessitam de atencdo a salude em situacdo de restricdo ao leito ou ao
lar, temporéaria ou definitiva, ainda que se apresentam em grau de
vulnerabilidade na qual a atencdo domiciliar € considerada a oferta mais
oportuna para tratamento, paliagcdo, reabilitacdo e prevencdo de
agravos, tendo em vista a ampliacdo de autonomia do usuario, familia e
cuidador. O usuario deve procurar a unidade de saude candidatar-se ao
Programa, que dard os encaminhamentos pertinentes de modo a melhor
atender as demandas apresentadas, como seringas, equipes e
frascos.No caso em tela o paciente j4 se encontra cadastrado, sendo
participante do programa.

O SUS, néo trata as dietas e insumos como medicamentos, assim
nao existe no SUS legislacao nacional determinando o fornecimento de
dieta industrializada para uso domiciliar. A Politica Nacional de
Alimentacao e Nutricdo (PNAN) confere institucionalidade a organizagao
e oferta dos cuidados relativos a alimentacdo e nutricdo, bem como
ressalta o papel do SUS na agenda de seguranca alimentar e nutricional
e ha garantia do direito humano a alimentacdo adequada e saudavel.
Nesse contexto, destaca-se que o cuidado alimentar devera, sempre que

possivel, ser realizado por meio de técnicas dietéticas especificas que
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utilizam os alimentos como base da dieta do individuo, mesmo que
portadores de necessidades especificas. Excepcionalmente em situacao
cientificamente justificada, se esgotadas todas as outras alternativas,
existem diretrizes regulatérias loco-regionais, como em Belo Horizonte,
construidas para disponibilizacdo de dieta industrializada.

A terapia alimentar, nos casos de necessidades alimentares
especiais, difere muito conforme o tipo de alteragcao fisiolégica e
metabdlica de cada individuo. Nesse sentido, uma ateng¢ao nutricional
bem planejada pode suprir as necessidades nutricionais do individuo,
sob os aspectos qualitativo e quantitativo, bem como sob a forma de
administracao dos alimentos. Por isto esta terapia deve ser orientadas
por nutricionista, que determinara o tipo e volume de dieta necessario a
cada caso. Os sujeitos que mais demandam a TNE sao, além dos
desnutridos, os em risco nutricional e os portadores de patologias que
resultam na impossibilidade de mastigacao e degluticao, como no AVE,
cancer de cabega, pescogo ou eséfago, doengas neuroldégicas em estagios
avancados. Frequentemente, na situacao de desnutricio (magreza) e
risco nutricional, ha indicagcao de TNE prolongada, sem necessidade de
manutencao da internacdo hospitalar no paciente com estabilidade clinica.
Neste caso a TNE domiciliar € a mais indicada e no Brasil, o uso de dietas
artesanais e/ou semi-artesanais incentivado nestes pacientes.

As dietas enterais variam quanto a seu tipo em artesanal ou
industrial. As dietas artesanais séo produzidas diariamente em condi¢cOes
rigorosas de higiene, sob orientacao de nutricionista, a partir de produtos
in natura, cozidos, ou nao, triturados e peneirados. Podem ser indicadas
para pacientes estaveis clinicamente, com doencas crdnicas ou em
tratamento paliativo. Nao h& evidéncias cientificas que mostrem prejuizo
na absorcdo de nutrientes provenientes de formula nutricional com
alimentos na inexisténcia de disfuncbes absortivas no sistema
digestorio e de doencas que demandam necessidades especiais de

nutrientes que ndo possam ser suprimidos nesta dieta. Contém proteinas,
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vitaminas, carboidratos, sais minerais e compostos bioativos,
flavonodides e outros fendlicos em proporcdo adequada as
necessidades estabelecidas. Os compostos bioativos possuem
propriedades antioxidantes, moduladoras da resposta imunoldgica que
diminuem o risco de mortalidade de doencas crbnicas ndo transmissiveis.
Este fato € relevante, considerando idosos nos quais 0 uso crdnico
dessas formulas pode ser necessario. Além disto beneficiam a flora
intestinal favorecendo o0s pacientes com constipacdo intestinal.
Apresentam como vantagem em relagéo as industrializadas, seu menor
custo, maior concentracdo de probioticos, manutencéo do vinculo com
a familia, e maior sensacéo de estar alimentado. Tem o inconveniente de
necessitar de manipulacdo em condi¢cdes sanitarias adequadas para
evitar sua contaminacao, pois sdo sujeitas a maior risco de contaminacao
microbiologica e podem apresentar deficiéncias de micro e macronutrientes
em sua composicao se nao forem adequadamente preparadas. Devem ser
a primeira opcao para o uso domiciliar. Podem ter sua composicao
modificada para suplementar as necessidades do paciente, inclusive
com componente industrializado, usado por um tempo definido.

As dietas/suplementos industrializadas séo regulamentadas pela
ANVISA, contém em propor¢des padronizadas conforme seu tipo macro
e micronutrientes. A dieta padrdo contem proteinas, lipidios, carboidratos,
vitaminas e minerais, necessarios a nutricdo de individuos normais.
Apresentam custo mais elevado, maior controle de qualidade sanitéria,
maior comodidade de preparacdo e composicdo quimica definida. A
férmula nutricional padrdo € um suplemento para nutricdo enteral e oral,
normocaldrica (na diluicdo padréo), isenta lactose, destinada para nutricdo
de pessoas com necessidades especiais, proporcionando a manutencao
ou recuperacao de seu estado nutricional indicado para idosos, adultos
e criangas a partir dos 10 anos de idade.

Em maio de 2012, o Conselho Regional de Nutricdo do Parana

divulgou parecer comparando as dietas artesanais e industrializadas
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para pacientes com necessidade de nutricdo enteral. Os autores
concluiram que néo existem evidéncias de superioridade de uma formula
em relacdo a outra, jA que a dieta artesanal pode ser modificada e
adequada as necessidades especiais, incluindo o uso de suplementos
industriais. Também estudos demonstram ndo haver evidéncias
cientificas que mostrem prejuizo na absorcdo de nutrientes
provenientes de férmula nutricional com alimentos na inexisténcia de
disfuncdes absortivas no sistema digestivo e de doencas que demandam
necessidades especiais de nutrientes. Mesmo em situagdes especiais, a
dieta artesanal pode ser modificada e adequada as necessidades
especiais dos pacientes. Assim do ponto de vista de efeito nutricional se
comparadas a dieta artesanal e industrializada tem o mesmo efeito e
podem ser usadas indistintamente, devendo, a artesanal, ser a primeira
opcéao para o uso domiciliar.

CONCLUSAO: o caso em tela, trata de paciente de 21 anos, com a
encefalopatia secundaria a hipdxia neonatal evoluindo com paralisia
cerebral espastica, atraso do desenvolvimento, disfagia, desnutricédo
IMC9,8kg/m? e epilepsia. Distirbio da degluticio com indicacdo de
gastrostomia via endoscopica, realizada em 28/07/2013 no Hospital Jodo
Paulo Il. Em acompanhamento com equipe multidisciplinar do servico
especializado de assisténcia a criangca gastrostomizada do HJPII. Uso de
dieta artesanal e suplementos sem ganho ponderal adequado, inclusive
com perda de peso progressiva de 5,7 de abril/23 a janeiro/24. Familia:
pais divorciados, mae falecida recentemente, pai cem tratamento de
doenca neuroldgica, cuidado por irma de 21 anos. Solicita-se dieta
enteral padrdo (Trophic, Ensure, Novasource 1.0 ou 1.5, Nutren 1.0)
totalizando 14 latas/més, ou frascos e 30 unidades de frascos, equipes
e seringas de 10ml; 60 pacotes de gaze estéril e seringas de 20ml, para
atender as necessidades nutricionais do paciente, recuperar e manter
seu estado nutricional. Conforme resposta da Geréncia de Atencéo

Primaria a saude e Integracdo do Cuidado da Secretaria Municipal de
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Saude de Belo Horizonte, datada de 15/03/2024 a solicitacdo foi
indeferida e deferido o suplemento alimentar para médulo de proteina,
jA que conforme visita domiciliar em 08/03/2024 o quadro clinico
nutricional ndo apresentou variacdes em relacdo avaliagdes anteriores.

Mesmo quando adequadamente nutridas, pessoas com PC séao
menores que as que nao tem deficiéncia, possivelmente, pela inatividade
fisica, forcas mecanicas sobre ossos, articulagbes e musculatura, fatores
endocrinos, altas prevaléncias de prematuridade e baixo peso ao nascer. Os
fatores que conferem menor crescimento linear e da massa corpdrea as
pessoas com PC parecem atuar de maneira sinérgica afetando o
crescimento em cada uma de suas dimensades, incluindo diminuicdo do
crescimento linear, do ganho de peso e alteragbfes na composicao
corporal como o decréscimo na massa muscular, massa gordurosa e
densidade 6ssea. Atingir indices antropométricos de peso e altura da
populacao geral ndo deve constituir metas ideais quando tratamos de
salde de pessoas com PC.

A terapia alimentar, nos casos de necessidades alimentares
especiais, difere muito conforme o tipo de alteracdo fisioldgica e
metabodlica de cada individuo. Nesse sentido, uma atenc¢&o nutricional
bem planejada pode suprir as necessidades nutricionais do individuo,
sob os aspectos qualitativo e quantitativo.

O SUS, nao trata as dietas e insumos como medicamentos, € nao
existe legislagdo nacional determinando o fornecimento de dieta
industrializada para uso domiciliar. A PNAN confere institucionalidade
a organizacao e oferta dos cuidados relativos a alimentacéo e nutricao,
bem como ressalta o papel do SUS na agenda de segurancga alimentar e
nutricional e na garantia do direito a alimentacdo adequada e saudavel.
Excepcionalmente em situacdo cientificamente justificada, se esgotadas
todas as outras alternativas, existem diretrizes regulatorias loco-
regionais, construidas para disponibilizacéo de dieta industrializada.

A terapia alimentar, nos casos de necessidades alimentares
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especiais, difere muito conforme o tipo de alteracdo fisiologica e
metabdlica de cada individuo, devendo ser orientada por nutricionista.
Os sujeitos que mais demandam a TNE séo, além dos desnutridos, os em
risco nutricional e os portadores de patologias que resultam na
impossibilidade de mastigagcao e degluticao, como no AVE, cancer de
cabeca, pescoco ou esOfago, doengas neurolégicas em estagios
avancados. Nestes casos h& indicacdo de TNE prolongada, sem
necessidade de manutencdo da internacdo hospitalar existindo
estabilidade clinica. Neste caso a TNE domiciliar € a mais indicada e no
Brasil, sendo uso de dietas/suplementos artesanais e/ou semi-
artesanais incentivado como primeira escolha, ja que:

- conforme Parecer do Conselho Regional de Nutricdo do Parana do ponto
de vista de efeito nutricional se comparadas, a dieta industrializada e
a artesanal, tem o mesmo efeito e podem ser usadas indistintamente,
devendo, a artesanal, ser a primeira op¢ao para o uso domiciliar;

- apresentam o0 mesmo efeito nutricional da dieta industrializada, contém
proteinas, vitaminas, carboidratos, sais minerais;

-tem maior concentracdo de compostos bioativos, probidticos,
flavondides, polifendis e antioxidante e os compostos bioativos tém
propriedades antioxidantes, moduladoras da resposta imunologica que
diminuem o risco de mortalidade de doencas crénicas nao transmissiveis

- podem ter sua composi¢cdo modificada ser hiperprotéicas e caldricas,
isentas de glaten, lactose, sacarose e sucralose, conforme sua
preparacao;

- apresentam como vantagem em relacdo as industrializadas, seu menor
custo, manutencao do vinculo com afamilia, e maior sensacao de estar
alimentado;

-se necessario, a dieta artesanal pode ter sua composicao
modificada/suplementada pelas necessidades do paciente, inclusive
com componente industrializado, por tempo definido.

A despeito de ndo h& evidéncias cientificas que mostrem prejuizo na
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absorcdo de nutrientes provenientes de formula nutricional com
alimentos na inexisténcia de disfungcbes absortivas no sistema
digestorio e de doencas que demandam necessidades especiais de
nutrientes que ndo possam ser suprimidos com a dieta artesanal como
neste caso. Vale destacar que, este paciente encontra-se em situacao de
vulnerabilidade social no que diz respeito o suporte familiar (cuidado
por irma de 21 anos, mae falecida recentemente, pais divorciados, pai
com doenca neurologica) e nutricional (perda ponderal documentada de
5,7 quilos em 10 meses mesmo em uso dieta semi-artesanal com
suplementos) com IMC mostrando desnutricao grave. Assim, o uso de
dieta industrializada, afim de proporcionar a recuperacao de seu estado
nutricional esta indicada por periodo, até gque se possa novamente
sequenciar para a dieta semi-artesanal.

Este paciente ja se encontra cadastrado no Programa Melhor em
Casa, representando pelo NASF-AB e AC, para pessoas que, estando em
estabilidade clinica, necessitam de atencdo a saude em situacdo de
restricdo ao leito ou ao lar, temporéaria ou definitiva, ainda que se
apresentam em grau de vulnerabilidade na qual a atencdo domiciliar é
considerada a oferta mais oportuna para tratamento, paliacéao,
reabilitacdo e prevencédo de agravos, tendo em vista a ampliacao de
autonomia do usuario, familia e cuidador. Assim o programa que dara os
encaminhamentos pertinentes de modo a melhor atender as demandas
apresentadas, como seringas, equipes, frascos e gazes.
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