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Resumo: objetivou-se caracterizar os pacientes internados na enfermaria de cirurgia geral do Hospital Professor 

Alberto Antunes. Estudo do tipo transversal, com pacientes cirúrgicos não-oncológicos, atendidos na enfermaria 

de cirurgia geral do Hospital Universitário Professor Alberto Antunes, de outubro a dezembro de 2019. 

Apresentou-se as proporções seguidas dos intervalos de confiança a 95% (IC95%) e adotado nível de 5%. 

Resultados: Segundo os dados sociodemográficos, a maior proporção de pacientes corresponde ao sexo feminino 

(66,4%); adultos (76,1%) com média de 48,06±14,53 anos. Quanto ao estado nutricional, a maioria apresentou 

excesso de peso (60,2%), segundo o Índice de Massa Corporal. 

Palavras-chave: dados sociodemográficos; estado nutricional; cirurgia. 

Abstract: this study aimed to characterize patients admitted to the general surgery ward of Hospital Professor 

Alberto Antunes. Cross-sectional study with non-oncologic surgical patients treated in the general surgery ward 

of the Professor Alberto Antunes University Hospital, from October to December 2019. The proportions 

followed by 95% confidence intervals (95%CI) and adopted level of 5%. Results: According to 

sociodemographic data, the largest proportion of patients is female (66.4%); adults (76.1%) with a mean of 

48.06±14.53 years. As for the nutritional status, most were overweight (60.2%), according to the Body Mass 

Index. 

Keywords: sociodemographic data; nutritional status; surgery. 

 

1 INTRODUÇÃO 

Segundo de Aguillar-Nascimento (2017), compreende-se como cirurgia geral “aqueles 

procedimentos realizados sobre o aparelho  digestivo,  parede  abdominal e  em  cirurgia de cabeça e  
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pescoço”, e encontram-se fora dessa classificação as cirurgias realizadas em gestantes e crianças, 

cirurgias de transplante de órgãos abdominais, de urgência/emergência ou em pacientes em cuidados 

intensivos.  

O estado nutricional do indivíduo submetido à cirurgia tem sido alvo de muitas pesquisas no 

campo da saúde devido à sua relação com o desfecho do paciente, além de outros fatores como tempo 

de internamento e custos hospitalares.  Em pacientes cirúrgicos, o estado nutricional anterior à cirurgia 

exerce influência direta na morbi-mortalidade pós-cirúrgica. (NASCIMENTO, et al., 2011). 

O Inquérito Brasileiro de Avaliação Nutricional Hospitalar (IBRANUTRI) identificou que 

havia 48,1% de pacientes desnutridos na rede pública de saúde no Brasil, sendo 12,5% deles 

desnutridos graves, além de encontrar resultados mais alarmantes em alguns estados do Nordeste. 

(WAITZBERG; CAIAFFA; CORREIA, 2001). Estima-se que a desnutrição em pacientes cirúrgicos, 

na admissão, é de 60% e está subdiagnosticada em 70% deles. (KAHOKEHR et al.,2010).  

A malignidade da doença e a idade do indivíduo podem ser fatores que modificam o estado 

nutricional. Foi visto que, pacientes com doenças malignas e mais velhos tinham o estado nutricional 

debilitado, observado pelo índice de massa corpórea (IMC), contagem de linfócitos, hemoglobina e 

red cell distribution width (RDW), além de serem mais suscetíveis a um tempo de internamento mais 

prolongado (LEANDRO-MERHI et al., 2011). O objetivo deste trabalho é apresentar a caracterização 

dos pacientes internados na enfermaria de cirurgia geral do Hospital Universitário Professor Alberto 

Antunes. 

2 DESENVOLVIMENTO 

Refere-se a um estudo quantitativo, descritivo, observacional, de caráter transversal, realizado 

com dados de pacientes cirúrgicos, não-oncológicos, do Hospital Universitário Professor Alberto 

Antunes da Universidade Federal de Alagoas (Hupaa/Ufal), localizado em Maceió, Alagoas, Brasil, no 

período de outubro de 2019 a dezembro de 2019. O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em 

Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas (UFAL), sob o número 3.606.127. Todos os participantes 

foram informados e assinaram o termo de consentimento livre esclarecido (TCLE) após a confirmação 

da participação voluntária no estudo.  

Foi adotado um esquema de amostragem não-probabilística composta pelos pacientes 

internados no período do estudo, que cumpriram os seguintes critérios de elegibilidade: Critérios de  
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inclusão do estudo: Indivíduos adultos e idosos, de ambos os sexos, com idade igual ou superior a 20 

anos, que realizaram cirurgia não-oncológica no período em que estiveram internados e     que tinham  

registro em prontuário da triagem de risco nutricional nas primeiras 24 a 72 horas após admissão 

hospitalar. Critérios de exclusão do estudo: Gestantes, lactantes, pacientes com doenças em fase 

terminal, em pré e pós-operatório de cirurgia bariátrica, reinternações por complicações pós-

operatórias ou internações para procedimentos diagnósticos, e os que recusaram assinar o TCLE ou 

não quiseram participar da pesquisa, em qualquer fase do estudo.  

Foram coletados dados demográficos, para fins de caracterização da amostra, como sexo, idade 

e grupo etário, considerando-se como adultos aqueles indivíduos com idade <60 anos e idosos ≥60 

anos; Risco nutricional, avaliado através da ferramenta de triagem Nutritional Risk Screening 2002 

(NRS 2002), tendo como ponto de corte para o diagnóstico de risco nutricional o escore ≥3; Índice de 

Massa Corpórea (IMC), calculado através do peso e altura dos pacientes, obtidos por meio da balança 

digital com estadiômetro acoplado, sendo este classificado de acordo com os valores propostos pela 

Organização Mundial da Saúde (WORLD...,  1995) e por LIPSCHITZ (1994) para indivíduos adultos 

e idosos, respectivamente. 

Os dados coletados foram digitados em planilha do Excel® e analisados com auxílio do 

programa estatístico SPSS, versão 13.0 para Windows (SPSS Inc., Chicago, IL, USA). As variáveis 

contínuas foram testadas quanto à normalidade da distribuição pelo teste de Kolmogorov Smirnov, e 

aquelas com distribuição normal foram descritas sob a forma de médias+desvio-padrão.   

Na descrição das proporções, procedeu-se uma aproximação da distribuição binomial à 

distribuição normal pelos intervalos de confiança a 95% (IC95%), sendo constatadas diferenças 

significativas quando não houvesse sobreposição dos respectivos IC95%. 

A amostra final foi composta por 113 pacientes, com média de idade de 48,06±14,53 anos, 

76,1% (n=113; IC95%: 67,7 - 83,63) de adultos, e 23,9% (n=113; IC95%: 16,37 - 32,83) de idosos. 

Dos 113 pacientes eram do sexo feminino 66,4% (n=75; IC95%: 56.88 – 74.99) e do sexo masculino 

38% (n=113; IC95%: 25,1 - 43,12). Majoritariamente os indivíduos avaliados apresentaram excesso 

de peso: 60,2% (n=68; IC95%: 50,54 - 69,27), outros encontravam-se em eutrofia 30,1% (n=34; 

IC95%: 21,82 - 39,43); e a menor proporção da amostra constituía-se de pacientes com baixo peso, 

classificado pelo IMC, o que representa 9,7% dos pacientes (n=11; IC95%: 4,96 - 6,75). Dentre esses 

pacientes, 11,5% (n=13; IC95%: 6,27 - 18,87) estavam em risco nutricional, enquanto 88,5% (n=100; 

IC95%: 81,13 - 93,73) não foram identificados com risco, pela NRS 2002.  O risco nutricional mostrou  
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associação positiva com a idade e  o IMC. Os indivíduos sem risco nutricional manifestaram maior 

frequência de excesso de peso quando comparado com indivíduos com risco nutricional (94% versus  

6%), (p<0,04). Os idosos apresentaram maior risco nutricional em relação aos adultos (61,54% versus 

38,46%). 

Tabela 1 – Classificação sociodemográfica e do estado nutricional dos pacientes internados na 

enfermaria de cirurgia geral de um hospital universitário do nordeste brasileiro, no município de 

Maceió - AL, 2019. 

Variável n % IC95% 
Sexo (N=113)  

Masculino 38 33,6 25,1 – 43,12 
Feminino 75 66,4 56,88 – 74,99 

Grupo etário (N=113)    
                          Adulto 86 76,1 67,7 – 83,63 
                          Idoso 27 23,9 16,37 – 32,83 
IMC (N=113)    
                         Baixo peso 11 9,7 4,96 – 6,75 
                         Eutrofia 34 30,1 21,82 – 39,43 

   Excesso de peso 68 60,2 50,54 – 69,27 
Risco nutricional (N=113)    
                          Sim 13 11,5 6,27 – 18,87 
                          Não 100 88,5 81,13 – 93,73 

       IMC: Índice de Massa Corpórea; IC95% Intervalo de Confiança. 

Fonte: Dados da pesquisa. 

 

CONCLUSÃO 

Os pacientes da amostra constituíram-se principalmente por indivíduos do sexo feminino, grupo 

etário de adultos e com IMC classificado como excesso de peso. Considerando que, 15,9%  das 

cirurgias realizadas no período estudado foram ginecológicas, isso poderia explicar o maior percentual 

de mulheres que compuseram a amostra. Outro fator seria a maior procura das mulheres pelos serviços 

de saúde (CARNEIRO, et al., 2017). Além disso, o estado nutricional prévio do paciente também pode 

estar relacionado à necessidade de realização de procedimentos cirúrgicos, e o excesso de peso é um 

fator de risco para complicações ginecológicas elegíveis à cirurgias. (OSLER, et al, 2011). O elevado 

percentual de indivíduos acima do peso também pode estar relacionado à transição nutricional, com o  
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  crescente aumento de sobrepeso e obesidade na população brasileira. (BATISTA FILHO; RISSIN, 

2003). 

Para avaliar o estado nutricional é necessário que se utilize as ferramentas mais apropriadas 

para o público a ser estudado. O IMC tem diversas limitações quanto ao seu uso, no ambiente 

hospitalar, além de ser uma ferramenta que ignora outras variáveis, como a perda de peso não 

intencional, mudanças na composição corporal, redução da capacidade funcional, dentre outros 

marcadores do estado nutricional. 
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