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NOTA TECNICA
IDENTIFICACAO DA REQUISICAO

CAMARA/VARA: Unica
COMARCA: Claudio

| - DADOS COMPLEMENTARES A REQUISICAO:

NUMERO DA SOLICITACAO: 2025.0008896 e 8897

IDADE: 90 anos Sexo: Masculino
DOENCA(S) INFORMADA(S): CID 10: D64.9, G20, G45, 110, N40,

PEDIDO DA ACAO: DIETA ENTERAL Isosource 1.5 kcal/ml, Trophic Soya
1.5 kcal/ml ou Trophic 1.5 kcal/ml, 15 (quinze) EQUIPOS por més, 15 (quinze)
FRASCOS por més e 5 (cinco) SERINGAS por més, todos de uso continuo
FINALIDADE / INDICACAOQ: Parkinson

REGISTRO NO CONSELHO PROFISSIONAL: CRN9/32.701 e CRMMG
43.244

Il — PERGUNTAS DO JUizO:

Para apresentacédo de parecer técnico especifico para este processo acerca

do pedido autoral, no prazo de 5 (cinco) dias, encaminhando os relatdrios
médicos e exames juntados aos autos, para informar sobre a situacao clinica
da parte autora e sobre a superioridade do farmaco pleiteado e a
indispensabilidade do tratamento e da auséncia de substitutos terapéuticos
no SUS, bem como a existéncia de evidéncias cientificas de alto nivel sobre
o tratamento pleiteado, sob as penalidade legais.

Il — CONSIDERACOES/RESPOSTAS:

Conforme documentos médico e nutricional datados de 03, 08/07/2025,

trata-se de paciente de 80 anos, hipertenso, sequelado de AVE, com
doenca de Parkinson, desnutricdo e anemia. Apresenta perda da forca
muscular, dificuldade dedeambular e ingerir alimentos. Fez uso e
suplemento alimentar mas devido dificuldade de engolir, foi prescrito
Nutren porém causou constipagcdo. Cursa com engasgos frequentes e
dificuldade de degluticdo. Em acompanhamento por neurologista e

nutricionista. Necessita urgente de dieta enteral hipercalérico 1,5kcal
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llitro/dia, 30 (trinta) litros/més, (Isosource 1.5, Isosource Soya 1.5 e Trophy
1.5) 15 (quinze) equipes e frascos/més e 4 (quatro) seringas, para sua
integridade fisica, clinica, nutricional e atingir suas necessidades
nutricionais diérias.

A doencade Parkinson € uma afec¢do do sistema nervoso central,
neurodegenerativa, crénica e progressiva. De causa multifatorial genética
e ambiental, é resultante da morte dos neurdnios produtores de dopamina
da substancia negra, caracterizada pela presenca de disfuncdes
monoaminérgicas multiplas, incluindo déficits dos sistemas
dopaminérgicos, colinérgicos, serotoninérgicos e noradrenérgicos.
Seus sinais cardinais sao a rigidez, acinesia, bradicinesia tremor e
instabilidade postural. E intimamente interligada ao envelhecimento,
pois leva a aceleracdo da perda de neurdnios dopaminérgicos.

Por sua natureza neurodegenerativa, cronica, progressiva e
irreversivel acentua o impacto do envelhecimento na populacéo idosa,
levando a alteragbes que resultam na diminuicdo da cognicéo, forga,
capacidade de marcha, reflexos profundos e sensibilidade, tornando o
individuo limitado a totalmente dependente para suas atividades civis,
e da vida diaria. Assim seu tratamento € suportivo, paliativo e deve
incluir ndo so6 o paciente, mas afamilia/cuidador com o apoio necessario
para habilita-los atornarem cada vez mais autbnomos para os cuidados
adequados ao paciente. A terapia medicamentosa se reserva ao controle
dos sintomas, e quando possivel permitir e prolongar alguma habilidade
motora e cognitiva. Na fase avancada de dependéncia para as atividades
basicas da vida € comum a necessidade de instituir a terapia nutricional
enteral por sondas ou ostomias n&o sO pela dificuldade de levar
alimentos a boca, deglutir, assim como pela ocorréncia de desnutricao
proteico caldrica resultante.

A TNE por sondas ou ostomias, consiste de procedimentos que
permitem a administracdo de nutrientes, na forma liquida, pelo trato

digestivo por via oral, sondas ou ostomias, visando manter e/ou
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recuperar o estado nutricional do paciente. Indicada para individuos
com alteracdo metabdlica ou fisioldgica que cause mudancas restritivas
ou suplementares em sua alimentacdo relacionadas a utilizacéo
bioldgica de nutrientes ou a via de consumo alimentar (enteral ou
parenteral). A terapia alimentar, nos casos de necessidades alimentares
especiais, difere muito conforme o tipo de alteracéo fisiolégica e metabdlica
de cada individuo. Nesse sentido, uma atenc¢éo nutricional bem planejada
pode suprir as necessidades nutricionais do individuo, sob os aspectos
gualitativo e quantitativo, bem como sob a forma de administragao dos
alimentos. Por isto esta terapia deve ser orientadas por nutricionista,
guem determinara o tipo e volume de dieta necessario a cada caso. Os
pacientes gue mais demandam a TNE sao, além dos desnutridos, 0s em
risco nutricional e os com doencas que resultam na impossibilidade de
mastigacéo e degluticdo, como no AVE, cancer de cabeca, pescoco ou
esb6fago, doencas neuroldégicas em estagios avancados (Parkinson e
Alzheimer). Frequentemente, nestas situacdes, ha indicacdo de TNE
prolongada, sem necessidade de manutencao da internacao hospitalar, por
estabilizac&o clinica do paciente, sendo a terapia nutricional enteral domiciliar
mais indicada. No Brasil, o0 uso de dietas artesanais e/ou semiartesanais
€ incentivado para individuos sob cuidados no domicilio.

O Sistema Unico de Saude (SUS), n&o trata as dietas e insumos
como medicamentos, assim ndo existe no SUS legislacdo nacional
determinando o fornecimento de dieta industrializada para uso
domiciliar. A Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo (PNAN) confere
institucionalidade a organizacdo e oferta dos cuidados relativos a
alimentacao e nutricdo, bem como ressalta o papel do SUS na agenda
de seguranca alimentar e nutricional e na garantia do direito humano a
alimentacdo adequada e saudavel. Nesse contexto, destaca-se que o
cuidado alimentar deverd, sempre que possivel, ser realizado por meio
de técnicas dietéticas especificas que utilizam os alimentos como base

da dieta do individuo, mesmo que portadores de necessidades
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especificas. Excepcionalmente em situacéo cientificamente justificada,
quando esgotadas todas as outras alternativas terapéuticas, existem
diretrizes regulatorias loco-regionais, como a de Belo Horizonte, para
regulamentar a disponibilizac&o de dieta industrializada.

Desde 2011 o SUS disponibiliza alternativas terapéuticas como o
Programa Melhor em Casa, representando pelo NASF-AB e AC, indicado
para pessoas com estabilidade clinica, necessitam de atencao a saude em
situagcao de restricdo ao leito ou ao lar, temporaria ou definitiva, ainda
que se apresentam em grau de vulnerabilidade. Visa atender as
necessidades advindas de pacientes para os quais a atengao domiciliar
é considerada a oferta mais oportuna para tratamento, paliacéo,
reabilitagdo e prevengéo de agravos, visando a ampliacédo de autonomia do
usuario, familia e cuidador. Reservado aos pacientes que com estabilidade
clinica, que necessitam de atengao a saude em situacdo de restricao ao
leito ou lar, temporaria ou definitiva, ainda que se apresentam em grau de
vulnerabilidade. A inscrigdo nesse programa se da no Centro de Saude
de referéncia do paciente e permite o acesso a um servigo multidisciplinar
qualificado apto a melhor atender as necessidades de seringas, frascos
e equipos apresentadas.

As dietas enterais variam quanto a seu tipo em artesanal ou
industrial. As dietas artesanais sdo produzidas diariamente em condi¢des
rigorosas de higiene, sob orientagao de nutricionista, a partir de produtos
in natura, cozidos, ou nao, triturados e peneirados. Podem ser indicadas
para pacientes estaveis clinicamente, com doengas crénicas ou em
tratamento paliativo. Nao ha evidéncias cientificas que mostrem prejuizo
na absorgao de nutrientes provenientes de féormula nutricional com
alimentos na inexisténcia de disfungdoes absortivas no sistema
digestério e de doencas que demandam necessidades especiais de
nutrientes que ndo possam ser suprimidos nesta dieta. Contém proteinas,
vitaminas, carboidratos, sais minerais e compostos bioativos,

flavondides e outros fendlicos em proporcao adequada as
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necessidades estabelecidas. Os compostos Dbioativos possuem
propriedades antioxidantes, moduladoras da resposta imunolégica que
diminuem o risco de mortalidade de doencas crénicas nao transmissiveis.
Este fato é relevante, considerando idosos nos quais o uso crénico
dessas féormulas pode ser necessario. Além disto beneficiam a flora
intestinal favorecendo pacientes com constipagao intestinal.
Apresentam como vantagem em relagao as industrializadas, seu menor
custo, maior concentragao de probiéticos, manutengao do vinculo com
a familia, e maior sensacao de estar alimentado. Tem o inconveniente de
necessitar de manipulagdao em condi¢cées sanitarias adequadas para
evitar sua contaminagao, pois sdo sujeitas a maior risco de contaminacgao
microbiologica e podem apresentar deficiéncias de micro e macronutrientes
em sua composi¢ao se nao forem adequadamente preparadas. Devem ser
a primeira opg¢ao para o uso domiciliar. Podem ter sua composig¢ao
modificada de modo a suplementar as necessidades do paciente,
inclusive com componente industrializado.

As dietas industrializadas s&o regulamentadas pela ANVISA e
contém macro e micronutrientes em proporcdes padronizadas conforme
seu tipo. A dieta padrdo contem proteinas, lipidios, carboidratos, vitaminas e
minerais, necessarios a nutricdo de individuos normais. Isosource e Trophy,
fabricada pela Nestlé, é um suplemento alimentar, completo e
balanceado, criada especialmente para atender as necessidades
nutricionais na manutencéo e recuperacao do estado nutricional e na
alimentacao de transicdo. Existem diferentes versdes, como a lsosource
1.5 (hipercaldrica, para qguem precisa de mais calorias) e a Isosource
Soya (com proteina isolada de soja, isenta de lactose e fibras). Possui
combinacédo exclusiva de calcio, proteina e vitamina D, nutrientes que
contribuem para a manutencdo de o0ssos e musculos fortes. Pode ser
consumida a qualquer momento do dia. As dietas industrializadas
apresentam custo mais elevado, maior controle de qualidade sanitaria,

maior comodidade de preparacdo e composicdo quimica definida. As
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dietas industrializadas apresentam custo mais elevado, maior controle de
gualidade sanitaria, maior comodidade de preparacdo e composicao
guimica definida.

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

divulgou parecer comparando as dietas artesanais e industrializadas
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 n&o 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 dietas especiais, a dieta
artesanal pode ser modificada e adequada as necessidades especiais.
Do ponto de vista de efeito nutricional se comparadas a dieta artesanal e
industrializada tem o mesmo efeito, de modo que podem ser usadas
indistintamente, devendo, a artesanal, ser a primeira opcao para o0 uso
domiciliar.
Conclusao: no caso em tela, paciente de 80 anos, hipertenso, sequeado
de AVE, com doenca de Parkinson, desnutricdo e anemia. Apresenta
perda da forca muscular, dificuldade dedeambular e ingerir alimentos.
Fez uso e suplemento alimentar mas devido dificuldade de engolir, foi
prescrito Nutren porém causou constipacdo. Cursa com engasgos
frequentes e dificuldade de degluticdo. Em acompanhamento por
neurologista e nutricionista. Necessita urgente de dieta enteral
hipercaldrico 1,5kcal 1litro/dia, 30 litros/més, (Isosource 1.5, Isosource
Soya 1.5 e Trophy 1.5) 15 equipes e frascos/més e 4 seringas, para sua
integridade fisica, clinica, nutricional e atingir suas necessidades
nutricionais diarias.

A doencade Parkinson € uma afeccado do sistema nervoso central,
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neurodegenerativa, crénica e progressiva. Resulta da morte dos
neurdnios produtores de dopamina da substancia negra. Seus sinais
cardinais séo a rigidez, acinesia, bradicinesia, tremor e instabilidade
postural. E intimamente interligada ao envelhecimento, pois leva a
aceleracdo da perda de neurénios dopaminérgicos. Por sua natureza
neurodegenerativa, cronica, progressiva e irreversivel acentua o
impacto do envelhecimento na populagéo idosa, levando a alteragdes que
resultam na diminuicdo da cognicdo, forca, capacidade de marcha,
reflexos profundos e sensibilidade, tornando o individuo limitado a
totalmente dependente para suas atividades civis, e da vida diaria. Seu
tratamento € suportivo, paliativo e deve incluir o paciente, sua
familia/cuidador com o apoio necessario para habilita-los a tornarem
cada vez mais autbnomos para os cuidados adequados ao paciente. A
terapia medicamentosa se reserva ao controle dos sintomas, e quando
possivel permitir e prolongar alguma habilidade motora e cognitiva. Na fase
avancada de dependéncia para as atividades basicas da vida € comum a
necessidade de instituir a terapia nutricional enteral por sondas ou
ostomias ndo so6 pela dificuldade de alimentar e deglutir, assim como
pela ocorréncia de desnutricdo proteico calérica resultante.

A TNE visa manter e/ou recuperar o estado nutricional do paciente,
em individuos com alteracdo metabdlica ou fisiolégica que cause
mudancas restritivas ou suplementares em sua alimentagao
relacionadas a utilizacéo biolégica de nutrientes ou a via de consumo
alimentar (enteral ou parenteral). Difere muito conforme o tipo de alteracéo
fisiologica e metabdlica de cada individuo. Nesse sentido, uma atencao
nutricional bem planejada pode suprir as necessidades nutricionais do
individuo, sob os aspectos qualitativo e quantitativo. Os pacientes que
mais demandam a TNE s&o, além dos desnutridos, 0os em risco
nutricional e os com doencas que impossibilitam a mastigacédo e
degluticdo, como no AVE, cancer de cabeca, pescoco ou esodfago, doencas

neurolégicas em estagios avancados (Parkinson e Alzheimer).
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Frequentemente, nestas situacdes, ha indicacdo de TNE prolongada
domiciliar, sendo no Brasil, o uso de dietas artesanais e/ou
semiartesanais incentivado nestes casos.

O SUS, nao trata as dietas e insumos como medicamentos, € nao
existe legislagdao nacional determinando o fornecimento de dieta
industrializada para uso domiciliar. APNAN confere institucionalidade a
organizagao e oferta dos cuidados relativos a alimentacao e nutricao,
bem como ressalta o papel do SUS na agenda de seguranga alimentar e
nutricional e na garantia do direito a alimentagao adequada e saudavel.

Conforme parecer do Conselho Regional de Nutricdo do
Parana que comparou as dietas artesanais e industrializadas para
pacientes com necessidade de nutricao enteral, nao existem evidéncias
de superioridade de uma féormula em relagao a outra. Do ponto de vista
de efeito nutricional se comparadas, a dieta artesanal e industrializada, tem
o mesmo efeito podendo serem usadas indistintamente, devendo, a
artesanal, ser a primeira opg¢ao para o uso domiciliar.

A dieta artesanal, apresenta o mesmo efeito nutricional da dieta
industrializada. Contém proteinas, vitaminas, carboidratos, sais
minerais e compostos bioativos, flavondides e outros fendlicos em
proporcao adequada as necessidades estabelecidas. Apresentam
como vantagem maior concentragdao de probiéticos, polifendis e
antioxidante, o que beneficia paciente constipados e idosos, é mais
barata. Os compostos bioativos possuem propriedades antioxidantes,
moduladoras da resposta imunolégica que diminuem o risco de
mortalidade de doencas crénicas nao transmissiveis. Este fato é
relevante, considerando idosos nos quais o uso cronico dessas
féormulas pode ser necessario. Além disto beneficiam a flora intestinal
favorecendo pacientes com constipagdo intestinal, ocorrido com o
paciente no uso de dieta enteral industrializada. Podem ter sua
composi¢cdo modificada, de modo a suplementar as necessidades dos

pacientes, inclusive com componente industrializado, se necessario. Em
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que pese a prescricao de suplemento industrializado, nao existem

justificativas cientificas ou contra-indicagbes para uso de dieta

artesanal por parte deste paciente, assim, esta deve ser oferecida
prioritariamente, podendo ser complementada como demandado.
Vale ressaltar que:

- 0 tratamento € suportivo, paliativo, reabilitador nesta condicéo e deve
incluir ndo so o paciente, mas a familia/cuidador com o apoio necessario
para habilita-los a tornarem cada vez mais autbnomos para 0sS
cuidados adequados ao paciente,

-em que pese a prescricdao de dieta industrializada, nao ha contra-
indicacao ao uso de dieta enteral artesanal,

- conforme a literatura, nao ha beneficios nutricionais do uso exclusivo
de dieta industrializada em substituicdo a artesanal, pois se
comparadas ambas tém o mesmo efeito para fins de nutricao e a
artesanal é mais rica em compostos bioativos antioxidantes, previnem
a constipacdao e é mais barata, devendo ser a primeira escolha na
atencao domiciliar,

- 0 suplemento industrializado pode ser usado para complementar a
dieta artesanal e/ou como suporte temporario, se necessario

- O SUS ndo trata as dietas e insumos como medicamentos e néao existe
legislagdo nacional determinando o fornecimento de dieta
industrializada para uso domiciliar

- Programa Melhor em Casa, representando pelo NASF-AB e AC, visa
atender as necessidades advindas de pacientes para os quais a atengao
domiciliar é considerada a oferta mais oportuna para tratamento,
paliagao, reabilitacao e prevencao de agravos, visando a ampliagao de
autonomia do usuario, familia e cuidador, estando apto a melhor
atender as necessidades apresentada de insumos.

V — REFERENCIAS:

1) Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Portaria n° 825, de

25 de Abril de 2016. Redefine a Atencdo Domiciliar no ambito do Sistema

9/11

Nota Tecnica N°. 8896 e 8897/2025 NATJUS-TIMG PM



# NatJus

Estadual

Unico de Salde (SUS) e atualiza as equipes habilitadas. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prt0825 2504 201
6.html.

2) Parecer-téecnico do Conselho Federal de Nutricionistas 2012. Disponivel
em: http://www.crn 8.org.br/noticias/2012/parecertecnico.pdf.

3) Perguntas & respostas. Formulas para nutricdo enteral. Anvisa
GERENCIA-GERAL DE ALIMENTOS Geréncia de Registro de Alimentos, 12
edicado Brasilia, 1 de julho de 2017. Disponivel em: http://portal.anvisa.gov.
br/documents/33916/2810640/F%C3%B3rmulas+para+nutri%C3%A7%
C3%A3o0+enteral/a26b2476-189a-4e65-b2b1-4b94 a94a248c.

4) Regulamento Técnico sobre Formulas Para Nutricdo Enteral, secao | do
capitulo [l da RDC21/2015. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2015/rdc0021_13 05 201
5.pdf.

5) Protocolo da Secretaria Municipal de Saude de Belo Horizonte para
dispensacdo férmulas alimentares para adulto e idoso. Disponivel em:
http://portalpbh.pbh.gov.br/pbh/ecp/files.do?evento=download&urlArgPlc=
protocolo_dispensacao_formulas_alimentares_ adultoseidosos.pdf.

6) Parecer-técnico do Conselho Federal de Nutricionistas 2012. Disponivel
em: http://www.crn 8.org.br/noticias/2012/parecertecnico.pdf.

7) Bogoni A CRK. Atengao domiciliar a saude: proposta de dieta enteral
artesanal com alimentos de propriedades funcionais. 2012.133f
Dissertagcédo (Mestrado em Saude e Gestao do Trabalho) - Centro de Ciéncias
da Saude, Universidade do Vale do Itajai. Itajai, PR. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/premio2013/mestrado/Anna%20
Claudia%20da%20Rocha%2 OKlarmann.pdf.

8) Maniglia FP, Pagnani ACC, Nascimento GG. Desenvolvimento de dieta
enteral artesanal com propriedades funcionais. Rev Bras Nutr Clin 2015;
30(1): 66-70. Disponivel em: http://www.braspen.com.br/home/wp-
content/uploads/2016/11/12-Desen volvimento-de-dieta-enteral.pdf.

9) Jansen AK, Henriques GS, Miranda LA, Guedes EG, Rodrigues AMS,

10/11

Nota Tecnica N°. 8896 e 8897/2025 NATJUS-TIMG PM


http://8.org.br/noticias/2012/parecertecnico.pdf
http://www/

# NatJus

Estadual

Generoso SV. Terapia nutricional enteral domiciliar: promoc¢ao do direito
humano a alimentacdo adequada. Anais do 7° Congresso Brasileiro de
Extensdo Universitaria da UFMG. Universidade Federal de Minas Gerais,
(UFMG). 2016. Disponivel em:
https://repositorio.ufmg.br/bitstream/1843/66003/2/Terapia nutricional
enteral domiciliar_  promocdo do direito humano a alimentacdo
adequada.pdf

%?20Claudia%20da%20Rocha%2 OKlarmann.pdf.

7) Centro Colaborador do SUS: Avaliagédo de Tecnologias e Exceléncia em
Saude - CCATES Faculdade de Farmacia UFMG. Parecer Técnico
Cientifico PTC02/15. Avaliacado comparativa de dietas e suplementos para
terapia nutricional - Belo Horizonte: 2015. 69p. Disponivel em: http://www.
ccates.org. br/content/_pdf/PUB_1429797 866.pdf.

VI = DATA:

18/11/2025 NATJUS - TIMG

11/11

Nota Tecnica N°. 8896 e 8897/2025 NATJUS-TIMG PM



