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RESUMO

Introducfo: A assisténcia nutricional ao paciente hospitalizado constitui
componente essencial do cuidado integral em saude, contribuindo para a
recuperacdo clinica e preven¢do de complicacdes associadas a internagao.
Nesse contexto, a equipe de enfermagem desempenha importante papel no
acompanhamento das necessidades alimentares e no cuidado nutricional dos
pacientes internados. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa descritiva,
exploratoria, de abordagem qualiquantitativa, realizada em um hospital
municipal localizado no municipio de Jaguariaiva, Parana. Participaram
do estudo 25 técnicos de enfermagem, 8 enfermeiros, 1 nutricionista,
4 copeiras e 30 pacientes internados hd mais de trés dias. A coleta de
dados ocorreu por meio de entrevistas semiestruturadas e observagao
das atividades desenvolvidas pelas equipes envolvidas. Resultados: Os
resultados evidenciaram fragilidades na comunicagdo entre os profissionais
de enfermagem e nutri¢do, além de participacdo limitada da equipe de
enfermagem no acompanhamento sistematico da alimentagdo dos pacientes.
Também foram identificadas fragilidades relacionadas a integragao
multiprofissional no cuidado nutricional hospitalar. Conclusdes: Conclui-
se que a atuacdo integrada entre enfermagem e nutricdo € essencial para a
promocgao de uma assisténcia hospitalar mais humanizada, segura e efetiva,
contribuindo para o cuidado integral do paciente hospitalizado.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem; Nutricdo hospitalar; Terapia

nutricional; Paciente hospitalizado; Equipe multiprofissional.

ABSTRACT

Introduction: Nutritional care for hospitalized patients constitutes an
essential component of comprehensive health care, contributing to clinical
recovery and prevention of complications associated with hospitalization. In
this context, the nursing team plays an important role in monitoring patients’
nutritional needs and providing nutritional care during hospitalization.
Methodology: This is a descriptive and exploratory study with a qualitative
and quantitative approach, conducted in a municipal hospital located in
Jaguariaiva, Parand, Brazil. The study included 25 nursing technicians, 8
nurses, 1 nutritionist, 4 food service workers, and 30 patients hospitalized
for more than three days. Data collection was carried out through semi-
structured interviews and observation of the activities performed by the


https://doi.org/10.51161/integrar/rems/4918
https://doi.org/10.51161/integrar/rems/4918

Silva et al, 2026 Rev. Multi. Saude, v. 7, n. 3

involved teams. Results: The results revealed weaknesses in communication between nursing and nutrition
professionals, as well as limited participation of the nursing team in the systematic monitoring of patients’
food intake. Weaknesses related to multiprofessional integration in hospital nutritional care were also
identified. Conclusions: It is concluded that integrated action between nursing and nutrition is essential
to promote more humanized, safe, and effective hospital care, contributing to comprehensive patient care
during hospitalization.

Keywords: Nursing care; Hospital nutrition; Nutrition therapy; Hospitalized patient; Patient care team.

INTRODUCAO

A assisténcia nutricional ao paciente hospitalizado constitui componente essencial do cuidado
integral em saude, influenciando diretamente a recuperagdo clinica, o tempo de internagdo e os desfechos
terapéuticos. A oferta adequada de nutrientes durante a hospitalizagdo contribui para a manutengao do estado
nutricional, fortalecimento da resposta imunoldgica e prevencao de complicagdes associadas ao processo
de adoecimento. Nesse contexto, a dieta oral hospitalar deve ser compreendida como parte integrante do
tratamento clinico e nutricional, sendo fundamental garantir ndo apenas a oferta alimentar, mas também sua
aceitagdo pelo paciente, considerando suas necessidades clinicas e individuais (BRASPEN, 2022).

A desnutri¢do hospitalar permanece como um importante problema de saude publica, estando
associada ao aumento da morbimortalidade, maior tempo de internacdo, atraso na recuperagao clinica e
elevacao dos custos hospitalares. Estudos recentes demonstram que muitos pacientes ja chegam as instituigoes
hospitalares em risco nutricional ou desnutridos, condi¢do frequentemente agravada por inadequagdes
na assisténcia nutricional, baixa ingestdo alimentar, jejuns prolongados e inadequada integragdo entre
os profissionais envolvidos no cuidado. Dessa forma, a atengdo nutricional deve ser reconhecida como
estratégia fundamental tanto na prevengdo quanto no tratamento de complicagdes relacionadas ao estado
nutricional do paciente internado (BUZON et al., 2025; RODRIGUES et al., 2023; GOMES et al., 2026).
A alimentacao adequada pode atuar ndo apenas como suporte terapéutico, mas também como componente
fundamental do proprio tratamento clinico, contribuindo para a recuperacdo tecidual, prevencao de
complicagdes e manutencao da qualidade de vida do paciente hospitalizado (FARRELL; NICOTERI, 2005).

Além dos aspectos fisiologicos e terapéuticos, a alimentacdo no ambiente hospitalar envolve
fatores emocionais, sociais, culturais e psicologicos que influenciam diretamente a aceitagdo alimentar e
o bem-estar do paciente. A hospitalizacdo representa um periodo de vulnerabilidade fisica e emocional,
marcado pela ruptura da rotina, afastamento familiar e adaptacdo a um ambiente desconhecido. Além disso,
o processo alimentar durante a hospitalizacdo estd relacionado a aspectos culturais, sociais e subjetivos
que influenciam diretamente a experiéncia do paciente durante a internagdo. Nesse cenario, a alimentagao
hospitalar ndo deve ser percebida apenas como fornecimento de nutrientes, mas também como parte do
cuidado humanizado, capaz de promover acolhimento, conforto e melhor qualidade da assisténcia prestada
ao paciente (NORBERTO; OLIVEIRA; PAULA, 2024; BRASPEN, 2022).

Dentro da assisténcia hospitalar, a equipe de enfermagem desempenha papel fundamental no
acompanhamento nutricional do paciente, especialmente por permanecer em contato direto e continuo
durante todo o periodo de internacao. Os profissionais de enfermagem atuam na observagao das necessidades
nutricionais, no monitoramento da aceitacdo alimentar e na identificacdo de alteracdes relacionadas

ao estado clinico e nutricional dos pacientes, contribuindo diretamente para a assisténcia integral e
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humanizada (CAMPOS; BOOG, 2006). Cabe a esses profissionais observar a aceitacao da dieta, identificar
dificuldades relacionadas a alimenta¢do, monitorar alteragdes clinicas e comunicar intercorréncias a equipe
multiprofissional. Além disso, a enfermagem atua diretamente na assisténcia aos pacientes que necessitam
de auxilio durante a alimentag@o e no acompanhamento da terapia nutricional, contribuindo para a seguranca
e integralidade do cuidado hospitalar (BUZON et al., 2025).

A atuacdo integrada entre enfermagem, nutricdo e demais profissionais da saude ¢ essencial para a
efetividade da terapia nutricional hospitalar. A Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional (EMTN)
desempenha papel estratégico na identificagdo precoce do risco nutricional, planejamento das condutas
terapéuticas e monitoramento clinico dos pacientes hospitalizados. Estudos demonstram que a terapia
nutricional conduzida de forma multiprofissional apresenta melhores resultados clinicos quando comparada
a atuacdo isolada dos profissionais, destacando a importancia da comunicagdo e da integragdo entre as
equipes envolvidas no cuidado (GOMES et al., 2026).

Entretanto, apesar da reconhecida importancia da assisténcia nutricional hospitalar, ainda sdo
observadas fragilidades relacionadas a comunicagao entre as equipes, a valoriza¢do do cuidado nutricional e
a participacao efetiva da enfermagem no acompanhamento alimentar dos pacientes internados. Diante disso,
torna-se relevante compreender como ocorre a atuacdo da equipe de enfermagem no cuidado nutricional
em ambiente hospitalar, considerando a relevancia da assisténcia multiprofissional na promog¢ao do cuidado
integral ao paciente hospitalizado.

Considerando essas questdes, o presente estudo teve como objetivo investigar a contribui¢do
da equipe de enfermagem no cuidado nutricional de pacientes hospitalizados, analisando a atuag¢do dos

profissionais envolvidos e a interacdo entre enfermagem e nutricdo no ambiente hospitalar.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio, de abordagem qualiquantitativa, desenvolvido com
o objetivo de investigar a contribuicdo da equipe de enfermagem no cuidado nutricional de pacientes
hospitalizados. A pesquisa foi realizada em um hospital municipal localizado no municipio de Jaguariaiva,
Parana, instituicdo publica de referéncia regional responsavel pelo atendimento de pacientes provenientes
do municipio e cidades vizinhas.

Participaram do estudo 25 técnicos de enfermagem e 8 enfermeiros que prestavam assisténcia direta
aos pacientes internados nas enfermarias masculina, feminina e geral da institui¢do. Também participaram
da pesquisa os profissionais da equipe de nutri¢do responsaveis pela avaliagdo nutricional e preparo da
alimentagdo hospitalar, correspondendo a 1 nutricionista e 4 copeiras, totalizando 38 profissionais. Além
disso, foram incluidos 30 pacientes hospitalizados, de ambos os sexos, com idade entre 18 ¢ 80 anos,
internados ha mais de trés dias durante o periodo de coleta de dados.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas semiestruturadas e observacao das atividades
desenvolvidas pelos profissionais envolvidos no cuidado nutricional hospitalar. Para a equipe de enfermagem,
utilizou-se um roteiro composto por 10 questdes, sendo 6 fechadas e 4 abertas, com o objetivo de avaliar o
conhecimento desses profissionais em relagdo aos aspectos nutricionais dos pacientes internados. A equipe
de nutricdo respondeu a um roteiro contendo 9 questdes relacionadas & comunicagdo e interagdao entre

enfermagem e nutricdo no acompanhamento nutricional dos pacientes.
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Os pacientes hospitalizados também foram entrevistados por meio de roteiro contendo 10 questdes,
sendo 5 relacionadas a alimentagao hospitalar e 5 relacionadas a atuacdo da equipe de enfermagem durante
o processo de alimentagdo. As entrevistas com os profissionais foram realizadas em periodos de intervalo
das atividades laborais, evitando interferéncias na rotina de trabalho da institui¢do. Ja os pacientes foram
abordados em momentos posteriores as refeicdes e fora dos periodos de realizacdo de procedimentos
assistenciais.

As entrevistas foram gravadas em 4udio e posteriormente transcritas para facilitar a organizacao e
interpretacdo das informacdes obtidas. Paralelamente, realizou-se observacao das atividades desenvolvidas
pelos profissionais envolvidos, utilizando-se como referéncia os mesmos aspectos abordados nos roteiros de
entrevista, permitindo confrontar as informagdes relatadas com as praticas observadas durante a assisténcia
hospitalar.

Os dados provenientes das questdes fechadas foram organizados e apresentados por meio de
frequéncias absolutas e relativas. Os dados obtidos por meio das questdes abertas e das observagdes de
campo foram organizados em categorias tematicas e analisados conforme a técnica de analise de conteudo
proposta por Bardin (2011), compreendendo as etapas de organizacdo, exploracdo do material, codificagao,
categorizacdo e inferéncia. A interpretacao dos resultados foi realizada a partir do confronto entre os dados
quantitativos e qualitativos obtidos e a literatura cientifica relacionada ao tema.

A pesquisa respeitou os principios éticos estabelecidos pela Resolugdo n® 466/12 do Conselho
Nacional de Saude e foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ensino Superior dos
Campos Gerais (CESCAGE), sob parecer n° 1.819.841. Todos os participantes foram esclarecidos quanto
aos objetivos do estudo e participaram da pesquisa mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre

e Esclarecido.

RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Atuacao da equipe de enfermagem no cuidado nutricional hospitalar

Participaram desta categoria analitica 25 técnicos de enfermagem e 8 enfermeiros atuantes na
assisténcia hospitalar. Os resultados demonstraram que os profissionais reconhecem a importancia da
alimentag@o no processo de recuperacao clinica do paciente hospitalizado, associando a adequada ingestdo
alimentar a melhora do estado geral de saude e a prevengdo de complicagdes relacionadas ao periodo de
internacao.

Entretanto, apesar desse reconhecimento, observou-se atuagdo pouco sistematica da equipe de
enfermagem no acompanhamento alimentar dos pacientes internados. Os dados relacionados as principais

praticas assistenciais referentes ao cuidado nutricional estdo apresentados na Tabela 1.

Tabela 1 — Participagdo da equipe de enfermagem no acompanhamento alimentar dos pacientes internados.

ASPECTO AVALIADO TECNICOS DE ENFERMAGEM ENFERMEIROS
Relataram auxiliar o paciente durante a alimentagao 60% 12,5%
Relataram registrar informagdes alimentares no prontuario 100% 100%
Relataram insistir na alimentagdo diante da recusa alimentar 32% 87,5%
Relataram que a nutricionista ndo realiza acompanhamento 96% 100%

nutricional sistematico
Fonte: Dados da pesquisa (2026).
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Embora parte dos profissionais tenha relatado auxiliar os pacientes durante a alimentacdo, as
observacdes realizadas nas enfermarias evidenciaram que esse acompanhamento ocorria de forma
parcial e descontinua. Em diversos momentos, o auxilio durante as refei¢des era realizado pelos
proprios acompanhantes, enquanto a equipe de enfermagem permanecia direcionada prioritariamente as
atividades técnicas e administrativas. Também se observou que o acompanhamento da aceitagdo alimentar
frequentemente ocorria apenas diante de queixas dos pacientes ou situagdes consideradas mais graves.

Alguns relatos dos participantes evidenciaram que a elevada demanda assistencial e a dinamica
de trabalho hospitalar dificultavam um acompanhamento mais préximo da alimentagcdo dos pacientes

internados:

“As vezes nao da tempo de acompanhar a alimentacao de todos os pacientes porque a rotina ¢ muito
corrida.” (Técnico de Enfermagem 1)

“A gente observa mais quando o paciente reclama ou deixa a comida.”

(Enfermeira 4)

Resultados semelhantes sdo descritos na literatura, que aponta que a sobrecarga de trabalho da equipe
de enfermagem pode comprometer a qualidade da assisténcia e favorecer a automatizacao das praticas
assistenciais, impactando diretamente a seguranca do paciente e a integralidade do cuidado hospitalar.
Estudos demonstram que o excesso de demandas, associado ao déficit de tempo e a elevada carga de trabalho,
interfere negativamente no acompanhamento continuo dos pacientes € compromete 0o monitoramento de
aspectos assistenciais relacionados ao cuidado integral do paciente hospitalizado (SANTOS et al., 2020;
MINELLO et al., 2020).

Outro aspecto identificado durante a coleta de dados relacionou-se a divergéncia entre algumas
respostas fornecidas pelos profissionais durante as entrevistas e as praticas observadas no cotidiano hospitalar.
Embora enfermeiros e técnicos de enfermagem tenham relatado registrar regularmente informacdes
referentes a alimentagdo dos pacientes nos prontudrios, as observagdes realizadas demonstraram que esse
acompanhamento nem sempre ocorria de maneira sistematica ou articulada com os demais profissionais
envolvidos no cuidado nutricional. Esses achados sugerem fragilidades no monitoramento alimentar e na
integracao das agdes assistenciais relacionadas a nutricao hospitalar.

A divergéncia observada entre os relatos dos profissionais e as praticas identificadas durante a
observagdo pode refletir diferencas entre o cuidado prescrito institucionalmente e sua efetiva execucao
na rotina assistencial. Embora os profissionais reconhecam a importancia do registro das informagdes
relacionadas a alimentacdo e afirmem realiza-lo rotineiramente, fatores como sobrecarga de trabalho,
multiplas demandas assistenciais, interrupgdes frequentes da rotina e limitagdes na comunicagao entre os
setores podem comprometer a sistematizacdo desse acompanhamento. Dessa forma, o registro alimentar
pode ocorrer de maneira pontual ou incompleta, sem que as informagdes sejam efetivamente compartilhadas
e utilizadas para subsidiar o cuidado nutricional multiprofissional. Esse cendrio evidencia a necessidade de
fortalecimento dos protocolos institucionais e da integra¢do entre enfermagem e nutri¢ao, visando maior

efetividade no monitoramento nutricional dos pacientes hospitalizados, bem como o fortalecimento da
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comunicagdo entre os profissionais envolvidos no cuidado.

Além disso, verificou-se que grande parte dos profissionais atribuia a nutricionista a principal
responsabilidade pelo acompanhamento nutricional dos pacientes internados. Alguns participantes relataram
percepcao de distanciamento da equipe de nutricdo em relacdo a rotina assistencial hospitalar, destacando
limitacdes na comunicag¢do e na interacdo multiprofissional durante o cuidado ao paciente. Esses resultados
evidenciam a persisténcia de praticas fragmentadas no ambiente hospitalar, nas quais o cuidado nutricional
ainda ¢ frequentemente compreendido como responsabilidade exclusiva do nutricionista.

Nesse contexto, a literatura destaca que o cuidado nutricional deve ocorrer de maneira integrada entre
os diferentes profissionais da saude, especialmente entre enfermagem e nutri¢ao. A equipe de enfermagem
exerce papel estratégico nesse processo por permanecer em contato continuo com os pacientes durante
todo o periodo de internagdo, podendo identificar precocemente alteragdes na aceitagdo alimentar, sinais
de risco nutricional e dificuldades relacionadas a alimentacdo. As Diretrizes BRASPEN de Enfermagem
em Terapia Nutricional Oral, Enteral e Parenteral reforcam a importincia da participagdo da enfermagem
no monitoramento nutricional, na seguranca do paciente e na continuidade da assisténcia multiprofissional
relacionada a terapia nutricional (BRASPEN, 2021).

A comunicacdo entre os profissionais envolvidos no cuidado hospitalar também se mostrou
elemento relevante nos resultados observados. Estudos apontam que a comunicagdo efetiva entre equipes
multiprofissionais constitui ferramenta essencial para fortalecimento da seguranca do paciente, reducio
de falhas assistenciais e melhoria da qualidade do cuidado hospitalar. A auséncia de integracdo entre os
profissionais pode favorecer fragmentacdo das condutas terapéuticas e comprometer o acompanhamento
integral das necessidades nutricionais dos pacientes internados (SOUSA et al., 2020; MACHADO et al.,
2025; SANTOS et al., 2021; SANTOS et al., 2024).

Outro fator que pode influenciar diretamente a aceitagao alimentar e a recuperacao clinica do paciente
hospitalizado relaciona-se a qualidade da alimentagdo ofertada durante a internagdo. Estudos demonstram
que aspectos como sabor, apresentagdo, temperatura e variedade das refei¢des interferem significativamente
na satisfacdo e ingestdo alimentar dos pacientes hospitalizados, podendo impactar diretamente o estado
nutricional e os desfechos clinicos (FERREIRA et al., 2023; LOPES et al., 2021).

Os resultados deste estudo demonstram que, embora a equipe de enfermagem reconheca a
importancia da alimentacdo hospitalar no processo terapéutico, ainda existem limitacdes relacionadas a
participagdo efetiva desses profissionais no acompanhamento nutricional dos pacientes internados. Os
achados reforgam a necessidade de fortalecimento das a¢des multiprofissionais, valorizacdo do cuidado
nutricional e desenvolvimento de estratégias institucionais que favoregam maior integragao entre assisténcia

de enfermagem e terapia nutricional no ambiente hospitalar.
3.2 Comunicac¢iao multiprofissional no cuidado nutricional hospitalar

A equipe de nutri¢do participante do estudo era composta por 1 nutricionista e 4 copeiras responsaveis
pela distribui¢do da alimentacao hospitalar. Os resultados evidenciaram fragilidades na comunicagdo entre
a equipe de enfermagem e a equipe de nutricdo no acompanhamento nutricional dos pacientes internados,
especialmente em situagdes relacionadas a recusa alimentar e aceitacdo da dieta hospitalar.

Segundo relato da nutricionista, a equipe de enfermagem raramente comunicava a nutri¢ao situagdes
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relacionadas a recusa alimentar dos pacientes, sendo frequente que informacgdes sobre dificuldades durante
a alimentacao fossem repassadas pelos proprios acompanhantes ou identificadas pelas copeiras durante a
distribuigdo das refei¢des. A profissional relatou ainda que a comunica¢@o entre enfermagem e nutri¢ao
ocorria principalmente em situagdes consideradas mais graves, como pacientes em uso de sonda enteral ou
com altera¢des importantes da deglutig¢do.

As copeiras relataram observar regularmente a aceitacdo alimentar dos pacientes durante a entrega
das refei¢des, identificando situacdes de recusa ou baixa ingestdo alimentar. Entretanto, verificou-se
auséncia de padronizagdo na comunicagdo dessas informacdes entre os profissionais envolvidos no cuidado
nutricional, além de limitagdes no registro sistematico dessas ocorréncias. Esses achados demonstram
fragilidades na articulacdo multiprofissional relacionada ao acompanhamento nutricional hospitalar.

Alguns relatos evidenciaram que a comunicagdo entre os profissionais envolvidos no cuidado
nutricional ocorria de maneira limitada e predominantemente voltada para situagdes consideradas

prioritarias:

“Normalmente s6 avisam quando o paciente estd usando sonda ou apresenta mais dificuldade para

engolir.” (Nutricionista)
“Muitas vezes quem comenta que o paciente ndo comeu € o acompanhante.” (Copeira)

Os resultados observados sugerem que a comunicagdo entre enfermagem e nutri¢do ocorria de
forma pontual e fragmentada, dificultando o acompanhamento continuo das necessidades alimentares dos
pacientes internados. Além disso, verificou-se que parte dos profissionais compreendia o cuidado nutricional
como responsabilidade predominantemente atribuida a equipe de nutri¢do, o que pode contribuir para a
fragmentacdo das condutas assistenciais relacionadas a alimentacao hospitalar.

A alimentacdo no ambito hospitalar, além de proporcionar a oferta de alimentos seguros, possui
como pressuposto ofertar dieta adequada as necessidades nutricionais do paciente, contribuindo para
prevencao de deficiéncias nutricionais e reduc¢do de complicagdes relacionadas ao tratamento e ao processo
de recuperacao clinica (SETA et al., 2010). Nesse contexto, a assisténcia nutricional deve ser compreendida
como parte integrante do cuidado terapéutico hospitalar, exigindo atuacdo articulada entre os diferentes
profissionais envolvidos na assisténcia ao paciente.

O principal objetivo da alimentagdo e da nutricdo hospitalar € contribuir para recuperagao da satide
do paciente, considerando ndo apenas aspectos fisiologicos, mas também as necessidades individuais
relacionadas ao processo de adoecimento e internacdo (GARCIA, 2006). Dessa forma, o acompanhamento
nutricional adequado depende diretamente da integragdo entre enfermagem, nutricao e demais profissionais
envolvidos no cuidado hospitalar.

Estudos apontam que a comunicagdo efetiva entre equipes multiprofissionais constitui ferramenta
fundamental para fortalecimento da seguranga do paciente, melhoria da qualidade da assisténcia e
reducdo de falhas relacionadas ao cuidado hospitalar. A auséncia de integragdo entre os profissionais pode
comprometer a continuidade da assisténcia, favorecer fragmentagdo das condutas terapéuticas e dificultar
o acompanhamento integral das necessidades do paciente internado (SOUSA et al., 2020; MACHADO et
al., 2025; SANTOS et al., 2021; SANTOS et al., 2024).
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De acordo com Martins (2011), a comunicacdo entre as equipes de trabalho representa elemento
indispensavel para o desenvolvimento adequado das atividades assistenciais, especialmente no ambiente
hospitalar, onde o cuidado ocorre de maneira multiprofissional e integrada. A auséncia dessa interacdo
entre os profissionais pode comprometer a assisténcia prestada ao paciente, dificultando a continuidade do
cuidado e reduzindo a efetividade das condutas terapéuticas relacionadas ao acompanhamento nutricional.

Além disso, a qualidade da comunicag¢@o entre profissionais e pacientes também exerce influéncia
direta sobre a adesdo as orientacdes nutricionais e sobre a aceitagdo alimentar durante o periodo de
internagdo. O didlogo e a escuta qualificada permitem melhor compreensdo das preferéncias alimentares,
dificuldades enfrentadas pelos pacientes e fatores emocionais relacionados ao processo de hospitalizacao,
contribuindo para assisténcia mais humanizada e individualizada (ARAUJO, 2011).

Os achados desta categoria demonstram que ainda existem limitagdes relacionadas a integracdo
entre enfermagem e nutricdo no ambiente hospitalar, especialmente no acompanhamento continuo das
necessidades alimentares dos pacientes internados. Dessa forma, torna-se necessario fortalecer estratégias
de comunicacdo multiprofissional, promover maior articulagdo entre as equipes envolvidas no cuidado

nutricional e ampliar a participag@o integrada dos profissionais na assisténcia hospitalar.
3.3 Percep¢ao dos pacientes sobre a alimentacao hospitalar e o cuidado de enfermagem

Com o objetivo de confrontar as informagdes fornecidas pelas equipes de enfermagem e nutricdo com
a percepcao dos pacientes acerca da assisténcia recebida, investigou-se como os individuos hospitalizados
avaliavam a alimentagdo ofertada pela instituicdo e a participacdo da equipe de enfermagem durante o
processo alimentar. Participaram desta etapa 30 pacientes internados nas enfermarias da institui¢do, com
diferentes faixas etdrias, patologias e tempos de internagao.

As questdoes direcionadas aos pacientes foram organizadas em duas subcategorias: aspectos
relacionados a alimentacdo hospitalar e percepg¢ao sobre a participagdo da equipe de enfermagem durante

a alimentacao.
3.3.1 Aspectos relacionados a alimentagao hospitalar

Inicialmente, os pacientes foram questionados quanto ao nlimero de refei¢cdes ofertadas diariamente
e a satisfacdo em relacdo a quantidade de alimentos fornecida pela institui¢do hospitalar. A maioria dos
participantes (83,3%) relatou receber cinco refei¢cdes diarias, enquanto 16,7% nao souberam informar
corretamente o nimero de refei¢des oferecidas. Em relacido a quantidade de alimentos, 73,3% dos pacientes

consideraram a oferta alimentar suficiente para saciar a fome, como pode ser observado na Figura 1.
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Figura 1 — Satisfagdo dos pacientes quanto a quantidade de alimentos ofertada

= suficiente
= muita comida
= insuficiente

®myariavel

Fonte: Dados da pesquisa (2026).

Também foi investigada a aceitacdo da alimentacdo hospitalar. Os resultados demonstraram que
50% dos pacientes relataram ingerir integralmente as refeigdes ofertadas, enquanto 33,3% afirmaram ndo
conseguir consumir toda a alimentacdo e 16,6% relataram ingerir totalmente os alimentos apenas em algumas
ocasioes. Nenhum participante apresentou queixas relacionadas a temperatura das refei¢des, demonstrando
satisfacdo quanto a esse aspecto da alimentacao hospitalar.

Em relacdo a qualidade da alimentacao ofertada, 56,7% dos pacientes classificaram as refeigcdes
como “muito boas”, enquanto 33,4% consideraram a alimentacdo “boa”, conforme apresentado na Figura
2. Apesar da avaliagdo predominantemente positiva, alguns participantes relataram insatisfacdo relacionada
principalmente ao sabor ¢ a quantidade de sal das preparagdes, especialmente em dietas destinadas a

pacientes diabéticos, hipertensos e pds-ciriirgicos.

Figura 2 — Avaliagdo da qualidade da alimentago hospitalar pelos pacientes internados.

= muito boa
®boa

“ nao gosta
®mrazoavel

= ndo sustenta

Fonte: Dados da pesquisa (2026).

Quando questionados sobre reclamacdes relacionadas a alimentacdo hospitalar, alguns pacientes
relataram insatisfagdo com preparagdes especificas, destacando principalmente sopas e dietas com restrigao
de sal. Entretanto, observou-se que essas queixas estavam frequentemente relacionadas as restrigdes
alimentares decorrentes das condi¢des clinicas apresentadas pelos pacientes e as dietas prescritas para
controle terapéutico das patologias.

Os resultados demonstram que, de maneira geral, os pacientes apresentaram percepcao positiva em

relagdo a alimentacao hospitalar ofertada pela instituicao. Entretanto, a aceitagdo alimentar no ambiente
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hospitalar envolve fatores que ultrapassam a simples oferta de nutrientes, incluindo aspectos sensoriais,
emocionais, culturais e psicologicos relacionados ao processo de hospitalizagdo. Estudos apontam que
sabor, aparéncia, temperatura, variedade e apresentacdo das refei¢des exercem influéncia direta sobre a
aceitagdo alimentar e podem impactar o estado nutricional, a recuperacao clinica e a satisfagdo do paciente
hospitalizado (LOPES et al., 2021; NORBERTO; OLIVEIRA; PAULA, 2024).

A BRASPEN destaca que a dieta oral hospitalar deve ser compreendida como parte integrante
da terapia nutricional e da assisténcia humanizada ao paciente, considerando ndo apenas as necessidades
nutricionais, mas também aspectos relacionados ao conforto, prazer alimentar e acolhimento durante a
hospitalizagdo (BRASPEN, 2022). Nesse contexto, a alimentagdo hospitalar deixa de representar apenas
uma intervengdo técnica e passa a constituir importante componente do cuidado integral em saude.

Além disso, estudos demonstram que a baixa aceitagdo alimentar durante a hospitalizacdo pode
favorecer agravamento do estado nutricional, aumento do tempo de internagao e maior risco de complicagdes
clinicas, especialmente em pacientes idosos, criticos ou portadores de doengas cronicas (SOUZA et al.,
2023). Dessa forma, estratégias voltadas a melhoria da qualidade sensorial das refei¢des e a individualizagao
do cuidado nutricional tornam-se fundamentais para promog¢do da recuperagdo clinica e prevencdo da
desnutri¢ao hospitalar.

A gastronomia hospitalar também vem sendo discutida como ferramenta importante para aumento
da aceitacdo alimentar e melhoria da experiéncia do paciente internado. Segundo Lopes et al. (2021),
a utilizacdo de técnicas gastrondmicas voltadas a apresentagdo, sabor e variedade das refei¢des pode
contribuir para maior ingestdo alimentar, reducdo de desperdicios e melhora do estado nutricional dos

pacientes hospitalizados.

3.3.2 Participacao da equipe de enfermagem durante a alimentacio dos pacientes

Também foi investigada a percep¢do dos pacientes em relagdo a participacdo da equipe de

enfermagem durante o processo alimentar. Os resultados obtidos estdo apresentados na Tabela 2.

Tabela 2 — Participacdo da equipe de enfermagem no acompanhamento alimentar dos pacientes hospitalizados.
PERGUNTAS SIM NAO AS VEZES
A equipe de enfermagem pergunta se o pacientes inge- 16,7% 46,7% 36,6%

riu toda a refei¢do?

O paciente ja recebeu auxilio da equipe de enfermagem 16,7% 80% 3,3%

durante a alimentagdo?

O paciente ja permaneceu sem se alimentar por falta de 16,7% 83,3% —
auxilio?
Fonte: Dados da pesquisa (2026).

Os resultados evidenciaram que a maioria dos pacientes relatou ndo receber acompanhamento
frequente da equipe de enfermagem em relagdo a aceitacdo alimentar. Além disso, 80% dos participantes
afirmaram nunca ter recebido auxilio da equipe de enfermagem durante a alimentagdo. Entretanto, grande
parte dos pacientes destacou que a auséncia desse auxilio relacionava-se ao suporte oferecido pelos

acompanhantes durante o periodo de internacao.
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Quando questionados sobre a participacdo da equipe de enfermagem nos cuidados relacionados
a alimentagdo, 36,7% dos pacientes classificaram a atuacdo como “boa”, enquanto 30% relataram que
os profissionais de enfermagem permaneciam mais direcionados a administra¢cdo de medicamentos e
realizacdo de procedimentos técnicos. Parte dos participantes (26,7%) ndo soube opinar sobre a atuagao da
equipe de enfermagem relacionada ao cuidado nutricional.

Os achados observados nas entrevistas reforcam os resultados apresentados nas categorias
anteriores, evidenciando monitoramento descontinuo da alimentac¢ao hospitalar pela equipe de enfermagem.
Embora o enfermeiro ndo seja responsavel pela prescricdo dietética, sua atuagdo no monitoramento da
ingestao alimentar, identificacdo de dificuldades relacionadas a alimenta¢do e comunica¢do com a equipe
multiprofissional constitui importante componente da assisténcia integral ao paciente hospitalizado
(BRASPEN, 2021).

A Diretriz BRASPEN de Enfermagem em Terapia Nutricional Oral, Enteral e Parenteral destaca
que a equipe de enfermagem possui papel essencial no acompanhamento continuo do paciente em terapia
nutricional, especialmente na observagao da aceitacao alimentar, identificagdo precoce de complicacdes e
comunicagdo das intercorréncias a Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional (EMTN) (BRASPEN,
2021).

Entretanto, estudos demonstram que fatores relacionados a sobrecarga de trabalho, elevada demanda
assistencial e déficit de profissionais podem interferir negativamente na qualidade da assisténcia prestada
pela enfermagem e comprometer o acompanhamento continuo das necessidades dos pacientes hospitalizados
(SANTOS et al.,2020; MINELLO et al., 2020; TRINDADE et al., 2021; GOMES; NASCIMENTO, 2025).

A sobrecarga da equipe de enfermagem esta associada a fragmentagao do cuidado, aumento do risco
de falhas assistenciais e redugdo da ateng@o direcionada aos cuidados considerados secundarios na rotina
hospitalar, incluindo acompanhamento alimentar e monitoramento nutricional dos pacientes internados
(SANTOS et al., 2020). Além disso, a elevada carga de trabalho pode comprometer a comunicagao entre os
profissionais e impactar diretamente a seguranga do paciente (MINELLO et al., 2020).

A comunicagdo efetiva entre os membros da equipe multiprofissional constitui um dos principais
fatores relacionados a seguranca do paciente hospitalizado e a qualidade da assisténcia em satde. Falhas de
comunicagdo podem favorecer erros relacionados a terapia nutricional, dificultar o acompanhamento clinico
e comprometer a continuidade do cuidado (SANTOS et al., 2024). Nesse contexto, o cuidado nutricional
hospitalar exige integragdo continua entre enfermagem, nutricdo e demais profissionais envolvidos na
assisténcia.

Além disso, a atenc¢ao nutricional integra diretamente as estratégias voltadas a seguranga do paciente
hospitalizado. Estudos apontam que falhas relacionadas a identificagdo das dietas, distribui¢do das refei¢des
e auséncia de monitoramento adequado podem favorecer ocorréncia de eventos adversos € comprometer a
recuperagdo clinica dos pacientes (SILVA et al., 2020; CANUTO; OLIVEIRA; LIMA, 2023).

Os resultados desta categoria demonstram que, embora os pacientes apresentem percepcao
predominantemente positiva em relacdo a alimenta¢do hospitalar ofertada pela institui¢do, ainda
existem fragilidades relacionadas ao acompanhamento nutricional realizado pela equipe de enfermagem
e a integragdo multiprofissional no cuidado alimentar do paciente hospitalizado. Dessa forma, torna-se
necessario fortalecer estratégias de comunicacao entre as equipes, promover agdes de educacao permanente

e ampliar a valorizac¢do do cuidado nutricional como componente essencial da assisténcia hospitalar integral.




Silva et al, 2026 Rev. Multi. Saude, v. 7, n. 3

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo demonstraram que a equipe de enfermagem reconhece a importancia
da alimentagao no processo de recuperacao clinica do paciente hospitalizado. Entretanto, observou-se que
o acompanhamento nutricional realizado por esses profissionais ainda ocorre de maneira parcial e pouco
sistematica, especialmente em relacdo ao monitoramento da aceitagdo alimentar € a comunicagdo com a
equipe de nutrigao.

Também foram identificadas fragilidades na integragdo multiprofissional durante o cuidado
nutricional hospitalar, evidenciando limitagdes na comunicacao entre enfermagem e nutri¢ao e fragmentacao
das condutas assistenciais relacionadas a alimentagao dos pacientes internados. Além disso, verificou-se que
a sobrecarga de trabalho e a priorizacao de atividades técnicas podem interferir na participagdo da equipe
de enfermagem no acompanhamento continuo das necessidades alimentares dos pacientes hospitalizados.

A percepcgao dos pacientes revelou avaliagdo predominantemente positiva em relacao a alimentacao
hospitalar ofertada pela institui¢do, especialmente quanto a quantidade, qualidade e temperatura das
refeicdes. Apesar disso, alguns participantes relataram dificuldades relacionadas a aceitacao de determinadas
preparagdes alimentares e destacaram participagao reduzida da equipe de enfermagem no acompanhamento
da alimenta¢ao durante a internacao.

O estudo contribui para ampliar as discussoes sobre a importancia da assisténcia nutricional no
ambiente hospitalar e sobre o papel da enfermagem no cuidado alimentar e nutricional dos pacientes
internados. Os achados reforcam a necessidade de fortalecimento das a¢des multiprofissionais, da melhoria
da comunicagdo entre as equipes e da valorizagdo do cuidado nutricional como componente essencial da
assisténcia hospitalar integral.

Como limitagdo, destaca-se a realiza¢ao da pesquisa em uma Unica institui¢ao hospitalar, o que pode
restringir a generalizacdo dos resultados para outras realidades assistenciais. Além disso, a investigacao
concentrou-se em um numero especifico de profissionais e pacientes durante determinado periodo de coleta
de dados.

Dessa forma, recomenda-se que futuros estudos investiguem estratégias voltadas ao fortalecimento
da integracdo entre enfermagem e nutri¢do, bem como avaliem intervencdes relacionadas a educagao

permanente, segurancga do paciente ¢ humanizagao da assisténcia nutricional hospitalar.
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