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RESUMO:

Objetivo: Analisar a influéncia da desnutricdo no desfecho clinico de pacientes acometidos
por COVID-19. Métodos: Foi realizada uma revisao integrativa da literatura nas plataformas
Medline/PubMed, Science Direct e Lilacs, com artigos publicados nos anos de 2020 e 2021,
utilizando combinagdes dos descritores “COVID-19”, “SARS-CoV-2" e “malnutrition”.
Resultados: Foram selecionados nove artigos para compor esta revisédo. A prevaléncia de
desnutricdo encontrada variou entre 17% e 71%. Sete estudos encontraram associacao
entre desnutricdo e mau progndéstico da COVID-19, como maior tempo de hospitalizacéo e
maior taxa de mortalidade. Dois estudos encontraram associacdo entre desnutricdo e
elevada taxa de admissao e tempo de permanéncia na UTI. A desnutricdo contribui para a
gravidade da COVID-19 com maior tempo de internacédo na UTI, hospitaliza¢do prolongada
e elevada taxa de mortalidade. Conclusdo: A prevaléncia de desnutricdo é alta em
pacientes com COVID-19 e contribui para desfechos clinicos negativos da doenca. A
nutricdo exerce papel importante no prognostico da COVID-19, sendo assim, 0 manejo
nutricional deve ser adequado as necessidades e ao quadro clinico do paciente visando
minimizar os impactos causados pela doenca.

Palavras-chave: COVID-19. SARS-CoV-2. Desnutricao.

ABSTRACT:

Objective: To evaluate the influence of malnutrition on the clinical outcome of patients
affected by COVID-19. Methods: An integrative literature review was carried out on the
Medline/PubMed, Science Direct and Lilacs platforms, with articles published in the years
2020 and 2021, using combinations of the descriptors “COVID-19”, “SARS-CoV-2” and
“‘malnutrition”. Results: Nine articles were selected to compose this review. The prevalence
of malnutrition found varied between 17% and 71%. Seven studies found an association
between malnutrition and a poor prognosis for COVID-19, indicating that malnourished
patients had a longer hospital stay and a higher mortality rate when compared to patients
with normal nutritional status. Two studies found an association between malnutrition and a
high rate of admission and length of stay in the ICU. Malnutrition contributes to the severity
of COVID-19 with longer ICU stay, prolonged hospitalization and high mortality rate.
Conclusion: The prevalence of malnutrition is high in patients with COVID-19 and
contributes to negative clinical outcomes of the disease. Nutrition plays an important role in
the prognosis of COVID-19; therefore, nutritional management must be adequate to the
patient's needs and clinical condition to minimize the impacts caused by the disease.
Keywords: COVID-19. SARS-CoV-2. Malnutrition.
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1. INTRODUCAO

Os primeiros casos de COVID-19, doenca causada pelo coronavirus da sindrome
respiratoria aguda grave 2 (SARS-CoV-2), foram relatados na provincia de Wuhan, na
China, em novembro de 2019 e desde entdo tornou-se um problema de saude de proporgéo
global. A doenca se alastrou pelo mundo de forma acelerada e em margco de 2020 foi
caracterizado estado de pandemia pela Organizacdo Mundial da Saude (WHO, 2021).

Diferentes manifestacdes clinicas tém sido observadas em pacientes com COVID-
19, variando desde formas assintomaticas ou sintomas leves até condigcdes mais graves e
potencialmente fatais. Os sintomas mais comumente relatados séo febre, tosse e dispneia.
Além destes, disfuncdes olfativas e gustativas, sintomas gastrointestinais, manifestacoes
neuroldgicas, dermatolégicas e cardiovasculares também tém sido frequentemente
descritos (Ciotti et al., 2020; da Rosa Mesquita et al., 2021; Gongalves Ferreira Netto; Do
Nascimento Corréa, 2020; Lechien et al., 2020).

A sindrome inflamatoria desencadeada pela infeccdo pelo SARS-CoV-2 tende a
elevar 0 gasto energético resultando em aumento das necessidades nutricionais (Ali;
Kunugi, 2021; Childs; Calder; Miles, 2019). Além disso, pacientes com COVID-19 sdo
propensos a apresentar desnutricdo em funcdo da ingestdo alimentar reduzida devido a
presenca de disfuncdes gastrointestinais (Barazzoni et al., 2020). A idade avancada, a
presenca de comorbidades e a hospitalizacdo prolongada também tendem a contribuir para
a piora do estado nutricional (Abate et al., 2021; Barazzoni et al., 2020; Bedock et al., 2020).

Uma revisdo sobre a desnutricdo hospitalar realizada na América Latina antes da
pandemia encontrou alta prevaléncia de desnutricdo variando entre 40% a 60%, e podendo
chegar a 80% com o prolongamento do tempo de internacdo (Isabel et al., 2017). Em
pacientes com COVID-19 a prevaléncia de desnutricdo também apresenta-se elevada. Uma
meta-analise realizada com 4.187 pacientes com COVID-19 hospitalizados demonstrou que
49,1% estavam desnutridos (Abate et al., 2021).

A desnutricdo também tem sido descrita como fator de risco para desfechos clinicos
desfavoraveis em pacientes com COVID-19 hospitalizados, como aumento de
complicacgdes clinicas, maior tempo de internacdo hospitalar e maior taxa de mortalidade
(Abate et al., 2021; Kang et al., 2018; Ruiz et al., 2019). Assim, 0 nosso objetivo foi analisar,
por meio da literatura cientifica, o efeito da desnutricdo no desfecho clinico de pacientes
com COVID-19.
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2. METODOS

Foi realizada uma reviséo integrativa da literatura fundamentada nos 6 passos
classicos da revisdo integrativa descritos a seguir: definicAo da questdo norteadora,
estratégia de busca na literatura, selegdo dos estudos encontrados, analise critica dos
estudos incluidos, discusséo dos resultados e apresentacao da revisao integrativa (Souza;
Dias; Carvalho, 2010).

Foi considerada a seguinte questado norteadora: Qual o efeito da desnutricdo no
desfecho clinico de pacientes acometidos pela COVID-197? A busca dos artigos foi realizada
nas bases de dados Lilacs, Science Direct e Medline/PubMed. Foram utilizados os
seguintes descritores em inglés: malnutrition, SARS-CoV-2 e COVID-19, sendo realizado
cruzamento entre os descritores por meio da estratégia de pesquisa combinada.

Foram selecionados estudos realizados com adultos e idosos, publicados entre
dezembro de 2019 e agosto de 2021, disponiveis na integra, nos idiomas portugués, inglés
e espanhol, que abordassem a tematica pesquisada. Estudos realizados com criancas e
adolescentes e artigos de revisdo nao foram incluidos.

A selecéo inicial foi realizada através da leitura dos titulos e resumos, sendo
excluidos os artigos que ndo correspondiam aos critérios de inclusdo. Os demais artigos
foram selecionados para leitura na integra e por fim selecéo dos artigos a serem incluidos
na revisdo. Para extracdo dos dados foi utilizado um instrumento elaborado e validado por
Ursi & Galvao (2006).

3. RESULTADOS

Um total de 1.021 artigos foram encontrados nas bases de dados, sendo 975
excluidos apés a leitura dos titulos. Quarenta e seis estudos foram encaminhados para a
leitura dos resumos e apos a exclusado dos artigos duplicados, 35 foram selecionados para
a leitura completa dos textos. Ao final, nove estudos foram incluidos nessa revisao (Figura
1).

Dos nove estudos incluidos na revisao, quatro foram realizados na China (Liu,
2021; Shahbazi et al., 2021; Wei et al., 2020; Yu et al., 2021) trés na Franca (Allard et al.,
2020; Bedock et al., 2020; Rouget et al., 2021), um na Espanha (Nicolau et al., 2021) e um

nas Filipinas (Larrazabal; Chiu; Palileo-Villanueva, 2021).
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FIGURA 1 — FLUXOGRAMA DA SELECAO DOS ESTUDOS INCLUIDOS NA REVISAO.
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O nuamero de individuos avaliados variou de 47 a 355 participantes. Foram incluidos

individuos de ambos os sexos com média de idade de 60 anos. Oito estudos foram

realizados com pacientes internados em enfermarias médicas e um estudo com pacientes

internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), todos com diagnéstico prévio de COVID-

19. O Quadro 1 apresenta os artigos selecionados para essa revisdo, bem como seus

objetivos e os principais resultados.
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QUADRO 1 - SISTEMATIZACAO DOS ARTIGOS INCLUIDOS NA REVISAO, 2022.

Autores Objetivo N/Tipo de Desfechos Resultados / Conclusbes
estudo
Bedock D, et | Avaliar a prevaléncia 114 Transferénciapara 42,1% dos pacientes apresentavam
al., (2020) e gravidade da Estudo UTI e mortalidade | desnutricdo sendo 23,7% desnutricio
(BEDOCK et desnutricdo em longitudinal moderada e 18,4% desnutricdo grave.
al., 2020) pacientes adultos observacional O estado nutricional nao foi
hospitalizados com estatisticamente associado ao risco de
COVID-19. transferéncia paraa UTl ou a
mortalidade.
YuY,etal., Investigar a 139 Tempo de 17,9% dos pacientes apresentavam
(2020) associacao da Estudo hospitalizacao desnutri¢éo, sendo 9,3% com
(YUetal., desnutricdo com o retrospectivo desnutricdo grave.
2021) tempo de A desnutricéo foi associada ao maior
hospitalizagéo em tempo de internamento hospitalar
pacientes com (p=0,001).
COVID-19.
Wei C, et al., | Investigar o impacto 348 Mortalidade 46,3% dos pacientes apresentavam
(2020) da triagem Estudo desnutri¢do leve e 39,9% desnutricdo

(WEI et al., nutricional em retrospectivo moderada a grave.

2020) pacientes com de centro Gnico A desnutri¢éo foi associada a

COVID-19 e o valor mortalidade por COVID-19 (p<0,05).
prognadstico do Pacientes com maior grau de
CONUT. desnutricdo apresentaram maior
propabilidade de mortalidade e menor
taxa de alta hospitalar.

Shahbazi S, Investigar o estado 109 Tempo de 62,4% e 61,5% dos pacientes
et al.,, (2020) nutricional de Coorte hospitalizacéo e apresentavam desnutricdo de acordo

(SHAHBAZI pacientes graves prospectiva mortalidade. com o GLIM e ASG, respectivamente.

et al., 2021) com COVID-19 e O défict no estado nutricional pelos

validar os critérios critérios do GLIM e ASG foi associado
do GLIM em relagéo ao maior tempo de hospitalizagéo
aos critérios da (p=0,02 e p<0,01, respectivamente) e a
ASG. maior taxa de mortalidade (p<0,01).
Liu H, etal., Avaliar o estado a7 Tempo de 17% dos pacientes apresentavam
(2021) nutricional em Estudo internacéo e desnutri¢éo.

(LIU, 2021) pacientes com observacional gravidade da A gravidade da COVID-19 e o tempo de
COVID-19 e prospectivo COVID-19. internag&o foram maiores em pacientes
investigar a desnutridos (p<0,01 e p=0,02,

associagdo com respectivamente).
respostas
imunolégicas.
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Allard L, et Determinar a 108 Gravidade da A desnutricdo foi encontrada em 38,9%
al., (2020) prevaléncia de Estudo COVID-19 (uso de | dos pacientes, sendo 27,8% desnutricdo
(ALLARD et desnutricdo e o observacional Oz, tempo de moderada e 11,1% desnutricdo grave.
al., 2020) prognostico em retrospectivo internagéo, Nao foi encontrada associacéo entre
pacientes internados transferéncia para | desnutricdo e gravidade da COVID-19.
por COVID-19. UTI e mortalidade).
Rouget A, et | Avaliar a prevaléncia 80 Tempo de 37,5% dos pacientes apresentavam
al., (2020) de desnutricdo em Coorte hospitalizagéo, desnutricdo, destes 70% tinham
(ROUGET et | pacientes internados | observacional admisséo e desnutri¢cdo grave.
al., 2021) por COVID-19. prospectiva permanéncia na N&o houve associagado entre
UTI; tempo de desnutricdo e tempo de internacao,
ventilagao transferéncia para UTI (p>0,05) e tempo
mecanica e de ventilagdo mecénica.
mortalidade. A desnutricdo foi associada a
mortalidade (p<0,05).
Nicolau J, et | Avaliar o impacto da 75 Tempo de 36% dos pacientes apresentavam
al., (2021) desnutricdo em Estudo internagéo, desnutricéo.
(NICOLAU et | pacientes internados transversal transferéncia e Pacientes desnutridos apresentaram
al., 2021) por COVID-19 nos permanéncia na maior tempo de internagéo (p<0,01),
desfechos clinicos. UTl e maior taxa de admissdo e permanéncia
mortalidade. na UTI (p<0,01) e maior taxa de
mortalidade (p<0,05).

A prevaléncia de desnutrigao variou entre 17% e 71%. Sete estudos identificaram
relacdo entre desnutricdo e mau prognéstico da COVID-19, como maior tempo de
internacdo, maior taxa de admissao em UTI e elevada mortalidade quando comparados a
pacientes com estado nutricional normal (Larrazabal; Chiu; Palileo-Villanueva, 2021; Liu,
2021; Nicolau et al., 2021; Rouget et al., 2021; Shahbazi et al., 2021; Wei et al., 2020; Yu
et al., 2021). Dois estudos ndo encontraram associagcao estatisticamente significante entre
desnutricdo e desfechos clinicos desfavoraveis (Allard et al., 2020; Bedock et al., 2020).

Um estudo encontrou associacdo entre desnutricdo e gravidade da COVID-19,
demonstrando que a desnutricdo promove hiperinflamagdo e imunossupressao nestes
pacientes contribuindo para a gravidade da doenca (Liu, 2021). Apenas um estudo foi
realizado somente com pacientes internados em UTI e este foi 0 Unico a utilizar mais de
uma ferramenta de avaliacdo do estado nutricional: ASG, como instrumento de triagem
nutricional e GLIM como ferramenta para diagnostico da desnutricdo (Shahbazi et al.,
2021).
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4. DISCUSSAO

4.1 Desnutricao e COVID-19

Os resultados dos estudos incluidos nessa revisao indicam alta prevaléncia de
desnutricdo entre os pacientes hospitalizados por COVID-19, além de associagdo entre a
desnutricdo, maior tempo de hospitalizacdo e maior taxa de mortalidade. Estudos recentes
realizados com pacientes internados sem COVID-19, identificaram prevaléncia de
desnutricdo entre 23% e 46% (Laty et al., 2020; Poudineh et al., 2021; Sun et al., 2018),
entretanto, a desnutricio em pacientes com COVID-19 tende a ser ainda mais elevada,
podendo acometer até 70% dos pacientes hospitalizados (Larrazabal et al., 2021; Li et al.,
2020). Esse aumento na prevaléncia de desnutricdo em pacientes com COVID-19 pode ser
explicado pelo aumento da demanda energética decorrente do processo inflamatoério, bem
como pela reducdo da ingestdo alimentar. Além disso, disturbios gastrointestinais,
inapeténcia, anosmia e disgeusia sao sintomas frequentemente encontrados nos pacientes
com COVID-19 (Jin et al., 2020; Luo; Zhang; Xu, 2020; Thibault et al., 2020) e podem
contribuir para a reducéo do apetite, menor ingestdo de alimentos e impacto no estado
nutricional.

Outro fator preocupante relacionado a elevada prevaléncia de desnutricdo em
paciente com COVID-19 é a idade avacada e a presenca de comorbidades, uma vez que o
progndstico nesses pacientes pode ser ainda mais grave. Os pacientes estudados nessa
revisdo apresentavam meédia de idade maior que 60 anos e os desfechos clinicos
desfavoraveis foram frequentes. Li et al. (2020), apesar de néo ter avaliado o desfecho
clinico dos idosos com COVID-19, encontraram que 57% dos participantes estavam
desnutridos e concluiram que idosos com comorbidades apresentavam 2 vezes mais

chance de desnutrir em relacdo agueles sem comorbidades.

4.2 Desnutricdo e tempo de hospitalizacdo e permenéncia em UTI

A presente revisao identificou que a desnutricdo foi frequentemente relacionada a
desfechos clinicos desfavoraveis como a hospitalizacdo prolongada (Larrazabal; Chiu;
Palileo-Villanueva, 2021; Liu, 2021; Nicolau et al., 2021; Shahbazi et al., 2021; Yu et al.,
2021). Larrazabal Jr et al.b (2021) estudando o desfecho clinico de pacientes com COVID-

19 de acordo com o estado nutricional, identificaram que pacientes desnutridos
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apresentavam tempo médio de internacdo de 4 dias a mais do que pacientes com bom
estado nutricional e hipotetizaram que pelo fato da infec¢cao por COVID-19 pode durar dias
ou até semanas isso contribui para o aumento do tempo de hospitalizacéo.
Reciprocamente, a internacdo prolongada tende a resultar em um estado de desnutricdo
gue contribui negativamente para progressdo da doenca gerando um cilco vicioso de dificil
interrupgao.

A situacdo parece ser ainda mais grave quando pacientes com COVID-19
necessitam de cuidados intensivos. Na presente revisao, apenas o estudo de Nicolau J et
al. (2021) identificou que os pacientes desnutridos apresentaram associagcdo com maior
taxa de admissao em UTI, entretanto, outros estudos na literatura tem relatado situacéo
semelhante e com maior preocupacdo. Um estudo observacional prospectivo realizado na
Franca com pacientes com COVID-19 grave, avaliados de 1 a 3 meses apds a alta,
identificou prevaléncia de desnutricdo de 79% na alta da UTI e concluiram que o tempo de
permanéncia na UTI de foi 4,5 vezes maior e o risco de mortalidade foi 3 vezes maior em
pacientes com desnutricdo (Rives-Lange et al., 2022). Assim, a desnutricdo em pacientes
com COVID-19 que necessitam de cuidados intensivos tende a causar um impacto negativo

ainda maior no progndstico destes pacientes e muitas vezes levando ao 6bito.

4.3 Desnutricdo e mortalidade

A desnutricdo também tem sido frequentemente identificada como um importante
fator de risco para mortalidade em pacientes acometidos pela COVID-19. Uma meta-analise
encontrou que pacientes desnutridos infectados por coronavirus hospitalizados tiveram
mortalidade 10 vezes maior quando comparados aos pacientes bem nutridos (Abate et al.,
2021). De forma similar, diversos estudos desta revisdo também relataram a desnutricdo
como fator prognéstico para mortalidade em pacientes com COVID-19 (Nicolau et al., 2021;
Rouget et al., 2021; Shahbazi et al., 2021; Wei et al., 2020).

Alguns autores evidenciaram a idade como um importante fator de risco para o
aumento da taxa de mortalidade (Abadia Otero et al., 2021; Recinella et al., 2020). Na
presente revisdo, quatro estudos encontraram associagdo significativa entre desfechos
clinicos desfavoraveis em pacientes com idade mais avancada (Allard et al., 2020; Nicolau
et al., 2021; Shahbazi et al., 2021; Wei et al., 2020). O estudo de Wei et al. (2020), mostrou
gue os pacientes com maior grau de desnutricdo eram mais velhos e apresentaram maior

tempo de hospitalizag&o, além disso, a taxa de mortalidade foi mais elevada conforme maior
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0 grau de desnutricdo. Além das alteragBes fisiologicas proprias do processo de
envelhecimento, que podem prejudicar a ingestdo e digestdo dos alimentos, diversos
fatores podem contribuir para a piora do estado nutricional em pacientes idosos, como a
ma absorc¢éo, a presenca de doencas cronicas e sindromes demenciais, bem como fatores
emocionais (Damayanthi; Prabani, 2021; Karlsson et al., 2021; Rothenberg, 2021).
Quanto as limitacbes na investigacdo da associacdo da desnutricdo com o0s
desfechos clinicos em pacientes com COVID-19 pode-se destacar as restricdes de contato
em ambientes hospitalares impostas pela pandemia, além da utilizacdo de medidas
antropométricas referidas o que pode ter gerado algum viés na determinacdo do estado
nutricional. No entanto, foram adotados intrumentos validados e amplamente utilizados para
a triagem e diagnostico da desnutricdo (Shahbazi et al., 2021) o que pode ser considerado
um ponto forte na avaliacdo do estado nutricional dos pacientes avaliados nos estudos

incluidos nessa reviséo.

5. CONSIDERACOES FINAIS

A desnutricdo em pacientes hospitalizados com COVID-19 foi elevada e esteve
associada a desfechos clinicos desfavoraveis como a hospitalizacdo prolongada, maior
tempo de permanéncia em UTIl e mortalidade. Os resultados encontrados reforcam a
importancia da triagem nutricional visando uma intervencéo nutricional precoce e adequada
as necessidades energéticas e ao quadro clinico com o intuito de minimizar os impactos
causados pela doenca. Vale salientar que mais estudos sdo necessarios para avaliar o

impacto do suporte nutricional adequado a longo prazo nestes pacientes.
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