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Resumo: Averiguar a ingestdo alimentar em pacientes com doenga renal cronica
(DRC), auxilia na defini¢ao da terapia nutricional. Estudo exploratorio, por meio de
literatura, abordando a tematica central com descritores de “ingestdo alimentar”,
“estado nutricional” e “doenca renal cronica”, no periodo de 2017 a 2024. Todos os

Palavras-chave: estudos apresentaram resultados promissores com base no que propuseram analisar.
40% a 77% exibiram consumo fora do recomendado € 14,6% a 78,5% manifestaram

Ingestdo Nutricional; riscos nutricionais. Pacientes com DRC comumente apresentam irregularidades em
Estado Nutricional; seu estado nutricional e ingestdo nutricional. Além de alta taxa em doengas

IDLSIERCEIN@I M  cardiovasculares, principalmente hipertensdo, diabetes mellitus e dislipidemias. A
nutricdo € um imprescindivel instrumento para a recuperacao da saide em pacientes
com DRC. A oferta de uma dieta adequada as suas necessidades caloricas, ira
melhorar o estado nutricional e contribuird com o tratamento para obten¢do de bons
resultados.

Keywords: Abstract: Ascertaining the food intake in patients with chronic kidney disease (CKD)
helps in the definition of nutritional therapy. This is an exploratory study, through

Nutritional Intake; literature, addressing the central theme with descriptors of "food intake", "nutritional
Nutritional status; status" and "chronic kidney disease", in the period from 2017 to 2024. All studies

(@ SEHEAMTENM showed promising results based on what they proposed to analyze. 40% to 77%
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exhibited consumption outside the recommended range and 14.6% to 78.5%
manifested nutritional risks. Patients with CKD commonly have irregularities in their
nutritional status and nutritional intake. In addition to a high rate in cardiovascular
diseases, especially hypertension, diabetes mellitus and dyslipidemias. Nutrition is an
essential instrument for the recovery of health in patients with CKD. Offering a diet
suitable for your caloric needs will improve your nutritional status and contribute to
the treatment to obtain good results.

INTRODUCAO

As doengas renais sao definidas pelo dano aos rins, especificamente ao funcionamento
da filtragdo glomerular. Sdo classificadas em duas fases: lesdo renal aguda ou doenca renal
cronica (Gonzalez, 2018). Considerada um agravo de saide publica no mundo, a doenga renal
cronica (DRC) possui prevaléncia de 2.000 a 3.000 casos por milhdo de habitantes a cada ano
(Lise, 2017). No Brasil, ocupa o 10° lugar entre as maiores causas de morte em idade adulta
(Ishitani, 2021).

O diagnostico da DRC ¢ obtido por meio de exames clinicos, laboratoriais e historico
familiar e pessoal, principalmente relacionados a malformagdes ou infecgdes do trato urinario,
além de ultrassonografia. No entanto, quando ocorre a detec¢do do acimulo de substancias
toxicas nos exames laboratoriais, o rim j& apresenta perda de aproximadamente metade de sua
func¢do glomerular (Brasil, 2017). Dessa forma, a investigacao precoce pode contribuir para um
tratamento mais eficaz (Brasil, 2023).

O manejo da DRC depende de uma equipe multidisciplinar capacitada para garantir o
cumprimento do tratamento com éxito. A terapéutica nutricional deve ser conduzida por um
nutricionista qualificado, por meio de cuidados nutricionais e plano alimentar individualizado,
visando melhores resultados (Brasil, 2017).

A terapia nutricional tem como objetivo conservar o estado metabolico, eletrolitico e
nutricional, auxiliando na recuperagdo da fung¢do renal e prevenindo o agravamento de danos.
Essa intervencdo necessita de monitoramento diario, pois ¢ fundamental definir o valor
adequado de ingestao energética, hidrica e de nutrientes (Gonzalez, 2018).

A necessidade de micronutrientes na DRC depende de diversos fatores, como volume
urinario, presenca de drenos, grau de catabolismo e perdas em fistulas, entre outros. Além disso,
a terapia de reposi¢do renal pode afetar tanto o estado metabdlico quanto nutricional, devido a

inflamacao e a intensa perda de nutrientes (Brasil, 2021).
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Portanto, o objetivo deste estudo ¢ realizar uma revisao exploratdria da literatura sobre
a relacdo da nutrigdo e o impacto que ela desempenha no perfil nutricional de pacientes

diagnosticados com doenga renal cronica.

METODOLOGIA

O presente trabalho seguiu os preceitos do estudo exploratorio, utilizando material
previamente elaborado, constituido de livros e artigos cientificos. Para os critérios de inclusao,
foram pesquisados textos na literatura que abordassem a tematica “A Nutri¢do em relagdo a
Ingestdo Nutricional associada ao Estado Nutricional em pacientes com Doenca Renal
Cronica”, utilizando os seguintes descritores: “Ingestdo Alimentar”, “Estado Nutricional” e
“Doenca Renal Cronica”, no periodo de 2017 a 2024.

A coleta de dados foi realizada em etapas: leitura exploratéria de toda a literatura
selecionada (leitura rapida, com o objetivo de verificar se a obra consultada era de interesse
para o trabalho), leitura seletiva (leitura aprofundada das partes relevantes) e registro das
informacodes extraidas das fontes em instrumento especifico (autores, ano, métodos, resultados
e conclusdes).

Como critérios éticos, houve o comprometimento em citar os autores utilizados no
estudo, respeitando a norma brasileira NBR 6023, que dispde sobre os elementos a serem
incluidos e orienta a compilacdo e produgado de referéncias. Os dados coletados foram utilizados

exclusivamente para fins cientificos.

RESULTADO E DISCUSSAO

A busca realizada nas bases de dados resultou em um ntimero significativo de artigos
relacionados a tematica, porém muitos apresentavam abordagens, populagcdes ou metodologias
divergentes, ndo atendendo aos critérios previamente estabelecidos para este estudo. Apos
analise criteriosa do conteudo, da relevancia e da similitude com os objetivos propostos, foram
selecionados apenas cinco estudos que apresentavam caracteristicas compativeis e informagdes
consistentes sobre ingestdo alimentar e estado nutricional em pacientes com doenga renal
cronica. Esses estudos forneceram subsidios importantes para a andlise critica e a discussao dos
achados sobre a relacdo entre nutri¢do, perfil nutricional e as necessidades especificas dessa

populagdo.
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Quadro 1 — Distribuicao dos estudos cientificos sobre a nutricdo em relagdo a ingestao
nutricional em pacientes com doenca renal cronica publicadas no periodo de 2017 a 2024,
segundo o autor, ano, metodologia e resultados.

Autor/ano

Objetivo

Metodologia

Resultados

ALCANTARA,
F.Getal, 2020

Avaliar o consumo
alimentar e fatores
associados depacientes

com doenca  renal
crbnica em terapia
substitutiva do tipo

dialise peritoneal.

Estudo transversal,com 34
pacientes de ambos os
sexos, entre 18 a 90 anos,
diagnosticados com doenga
renal cronica (DRC) em
tratamento dialitico
peritoneal por no minimo
seis meses, que
responderam aos
questionarios e realizaram
as medidas antropométricas.

73,5% (n=25) apresentaram
consumo fora do recomendado
de calorias e carboidratos,76,5

(n=32) de proteina e 52,95%
(n=18) de lipidios. Encontrou-

se alta prevaléncia de
inadequagdo para o consumo
de zinco, célcio, ferro e
fosforo.

Foi associado a maior
inadequagdo no consumo de
carboidratos o fato do
paciente ser
afastado/aposentado
(p=0,025) e ser
estrofico/desnutrido
(p=0,003). O consumo
lipidico inadequado foimais
presente nos homens
(61,01%,

p=0,045) e o consumo
adequado associou-se aos
afastados/aposentados (p=0,026)

e aos estroficos (p=0,023).

Foi identificado
consumo abaixo do recomendado
de calorias, carboidrato e
proteina e acima do recomendado
para

lipidios.

AZEVEDO, A.
C.S.Fetal,
2022

Analisar a adequagio
do consumo alimentar
de acordo com as
recomendagoes
publicadas pelo Kdney
Disease Outcome
Quality Initiative
(KDOOQI) para macro
e micronutrientes,
além de avaliar a
capacidade
antioxidante total da
dieta (CATd), de
portadores de DRC.

Estudo transversal, com 60
voluntarios portadores de
DRC, em tratamento
hemodialitico de  um
Hospital Universitario de
Juiz de Fora — MG. A
caracterizagdo da amostra
foi feita entre 2019 a 2021,
através de aplicagdo de
questionario quantitativo de
frequéncia alimentar
(QQFA) e dados pessoais.

43% e 55% dos
pacientes apresentaram
consumo calérico
proteico acima do
preconizado pela
KDOQIL Em
micronutrientes, 77%
apresentaram consumo
de célcio abaixo do
recomendado e de
fosforo 65% maior que
a recomendagdo atuale
67% e 40%
apresentaram adequado
consumo desddio e
potéssio. O perfil
lipidico da dieta dos
pacientes, demostrou
uma despropor¢édo da
razdo Omega 6 e 3,
além de um CATd de
4,05
mmol/dia.

Rev. Amazonica de Desenvolvimento Sustentdvel (UNIFADESA) 2024, v 1. n 2.



Artigos de revisdo

ANDRADE, J.
M. Letal, 2019

Avaliar o estado
nutricional de
pacientes com
DRC em HD

em unidades
publicas ou privadas
vinculadas ao SUS no

DistritoFederal.

Estudo transversal,com
96 participantes, de cinco
centros de HD que
apresentam servigo para
a populagdo adulta
proveniente do SUS,
com obten¢do de dados
sociodemograficos,
antropométricos e
bioquimicos. Os critérios
utilizados para a
avalia¢do da desnutricao
na DRC foram os indices
de massa corporea (IMC)

<23 Kg/m?,
circunferéncia muscular do
brago(CMB) reduzida e
albumina sérica 3,8 g/dl.

14,6% apresentaram
desnutricdo (60 mais ou menos
12 anos; 57% masculino; 69%

clinicas privadas); 33,3%
apresentaram estado
nutricional adequado (55 mais
oumenos 14 anos; 53%
masculino; 57% privadas);
52,1% tinham ao menos uma
variavel relacionada a
desnutri¢do, onde o IMC
abaixo do recomendado foi
maisprevalente (42,7%),
seguido da CMB reduzida
(41,7%) e daalbumina sérica
(33,3%). Albumina sérica em
mulheres (3,72 mais ou menos
0,44 g/dl; P=0,01); o valor das
medidas em homens foi
superior as mulheres.

J.Setal, 2018

dieta hipoproteica
sobre o perfil
Antropométrico  de
pacientes com DRC
em tratamento
conservador.

40 pacientes com DRC (20
homens, 62,7 mais ou
menos 15,2 anos, ¢ taxa de
filtracdo glomerular (TFG)
de 26,2 mais ou menos 9,4

ml/min/1,73m?). 0s
pacientes receberam
prescrigao de dieta

hipoproteica (0,6g/Kg/d) e

ALVES, A.B Verificar a Estudo transversal, 4,1% apresentaram estado
etal, 2017 Adequabilidade da com 122 pacientes, de 23- | nutricional adequados; 16,4%
ingestdo nutricional 81 anos. Com individuos | com desnutrigdo leve; 0,8% com
com as adultos e idosos, de ambos | desnutricdo moderada e 78,7%
recomendagdes os sexos, submetidos a | com risco nutricional. Nao houve
nutricionais tratamento  hemodialitico, | correlagdo. A  maioria  dos
especificas e sua independente da  causa | participantes estava com risco
relagdo com o etiologica. Com coleta de | nutricional e nenhum apresentava
estado nutricional dados  sobre  ingestdo | desnutrigdo gravissima. A
de pacientes alimentar (recordatério de | maioria apresentou inadequagdo
submetidos a 24 horas), estado nutricional | quanto 4 ingestdo de calorias e dos
tratamento e aspectos sociais obtidos | nutrientes avaliados. Ndo foram
hemodialitico em por consulta de prontudrio. | encontradas correlagdes entre a
uma clinica do A avaliacdo da ingestdo | ingestdo caldrica vs. o estado
municipio de nutricional foi precedida | nutricional e ingestdo proteica vs.
Vitoria da determinando a ingestdo | estado nutricional, mas houve
Conquista — BA. proteica por quilo de peso, | forte correlagdo entre ingestdo
de quilocalorias por quilo de | calérica e proteica (r=0,799).
peso, calcio, potassio,
fosforo e ferro,
comparando-as com  as
recomendagdes especificas.
O estado nutricional foi
determinado por meio da
Avaliagdo Subjetiva Global
modificada.
ANJOS, | Avaliar os efeitos da | Estudo longitudinal, com Os pacientes apresentaram

apos seis meses, redugao
do IMC (de 28,1 mais ou menos
5,6 para 27,0 mais ou menos
5,3Kgg/m, p=0,001), colesterol
total (de 199,7 mais ou menos
57,1 para 176,0 mais ou menos
43,6mg/dl, p=0,0001) LDL (de
116,2 mais ou menos 48,1 para
97,4 mais ou menos 39,1mg/dl,

p=0,001 e acido urico (de 6,8
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pardmetros bioquimicos e
antropométricos como
indice de massa corporal

(IMC), circunferéncia da
cintura (CC) e percentual de
gordura (GC) avaliado por
absorciometria com raio-x
de dupla energia (DXA),
foram analisados antes e

mais ou menos 1,4 para 6,2
mais ou menos 1,3mg/dl,
p=0,004) ¢ aumento da TFG de
26,2 mais ou menos 9,5 para
28,9 mais ou  menos
12,7ml/min, p=0,02). Houve
redugdo  significativa  na
ingestdo de proteinas e energia,
assim comofibra e colesterol.

apés seis meses de
intervengao.

Fonte: Elaborado pelo autor (2024).

Os cinco estudos analisados demonstraram que mais de 50% dos pacientes ndo
apresentavam estado nutricional adequado, apresentando risco nutricional tanto de desnutri¢ao
quanto de excesso de peso, além de comorbidades cardiovasculares como diabetes mellitus,
dislipidemias e hipertensdo. A desnutrigdo esta associada a diversos casos clinicos ¢ apresenta
alta taxa de mortalidade (Brasil, 2021). Entretanto, Andrade et al. (2019) observaram, por meio
de varidveis antropométricas, que a maior parte dos participantes adultos se encontrava em
condicao de estrofia.

O estudo de Alves ef al. (2017) evidenciou que muitos pacientes apresentaram
inadequagdes na ingestdo nutricional, tanto em nutrientes quanto em calorias, com consumo
abaixo ou acima do recomendado, especialmente de fosforo, proteina, potassio e calcio. Esses
resultados corroboram os achados de Azevedo et al. (2022) e Alcantara et al. (2020), que
também relataram inadequacgdo alimentar significativa entre os participantes. O monitoramento
da ingestdo alimentar em situag¢des de hemodidlise mostrou-se fundamental para o cumprimento
dos objetivos nutricionais (Brasil, 2017).

Alcantara et al. (2020) relataram baixo consumo de macronutrientes, com ingestao de
lipidios acima do recomendado, sendo a situagdo mais prevalente entre mulheres e pacientes
com comorbidades. Dados de inquéritos nacionais indicam que, a cada um milhao de habitantes,
596 estao em tratamento dialitico (Claudino ef al., 2018).

O tratamento dialitico impde restricoes alimentares significativas, incluindo
antioxidantes, mas pode também aumentar a necessidade calorica ou proteica, dependendo do
estado nutricional do paciente. A anélise cuidadosa de exames bioquimicos € essencial, pois
diferentes tipos de dieta podem influenciar complicacdes metabodlicas. A DRC ¢ descrita como

uma doenca inflamatoria, e a ingestdo inadequada de proteinas pode resultar em

hipoalbuminemia (Claudino et al., 2018).
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Anjos et al. (2018) demonstraram que a dieta hipoproteica (0,6 g/kg/dia) para pacientes
com DRC em estdgio anterior a terapia substitutiva ¢ eficaz na melhora dos sintomas urémicos,
faléncia renal, acidose metabolica, resisténcia a insulina e reducao de concentragdes séricas de
proteinuria e fosforo. Além disso, considerando os riscos cardiovasculares relacionados a
dislipidemia e excesso de peso, observou-se melhora significativa do perfil lipidico. Essa
intervengdo envolve restricio de nutrientes e céalculo cuidadoso da ingestdo energética
adequada, que deve ser individualizada conforme as necessidades do paciente (Brasil, 2017).

Apesar das diferengas metodologicas entre os estudos, todos utilizaram ferramentas
confidveis para coleta e analise de dados, incluindo Questionario de Frequéncia Alimentar
(QFA), Recordatério de 24 horas (R24H), aferi¢do antropométrica de peso, estatura, indice de
Massa Corporal (IMC), circunferéncia da cintura (CC), circunferéncia abdominal (CA) e
percentual de gordura corporal (%GC), além das recomendagdes da KDOQI e da Organizacao
Mundial da Satde (OMS). Uma avaliacao abrangente ¢ essencial para pacientes em didlise, pois
permite identificar declinios nutricionais e definir intervengdes terapéuticas apropriadas

(Corréa; Rodrigues, 2024).

CONCLUSAO

Por meio dos artigos, foi possivel compreender sobre o perfil de pacientes com DRC,
especificamente, durante tratamento dialitico renal. Tal como, as possiveis ocorréncias de
inadequacdes em macro e micronutrientes durante esse processo. Este fator demonstra a
importancia da terapéutica nutricional, além de corroborar para a visdo de buscar melhores
meios de intervengao nutricional.

Concluindo entdo, que a nutricdo ¢ um imprescindivel instrumento para a recuperacao
e promocao da saude. A qual, em pacientes com doenca renal cronica deve-se ofertar uma dieta
adequada a sua necessidade calorica, com proposito de melhorar o estado nutricional,

contribuindo assim com tratamento para alcangar resultados satisfatorios.
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