visiMposio @

DE NUTRICAO CLINICA

HU-UFPI ‘

-!1 r!- Hospital

'U U' Universitario
2023



APRESENTACAO

O Simpédsio de Nutricdo Clinica € um evento de carater técnico-cientifico realizado em
alusdo ao Dia do Nutricionista, ocorrendo no dia 31 de agosto. Na sua sexta edi¢éo, o
Simposio de Nutricdo Clinica teve como tema principal a Atuagado Multidisciplinar na
Terapia Nutricional em Cuidados Intensivos, abordando o manejo interprofissional no
cuidado com o paciente critico, com o objetivo de promover o conhecimento dos
discentes, docentes e profissionais, possibilitando troca de experiéncias e o aprendizado
cientifico.

Agradecemos imensamente aos participantes, palestrantes, comissao organizadora e ao
Jornal de Ciéncias da Saude do Hospital Universitario da Universidade Federal do Piaui -
JCS HU-UFPI pelo apoio e pela contribuigdo na publicagao dos trabalhos cientificos.

Maria da Cruz Moura e Silva
Coordenadora do Servigo de Nutrigao Clinica do HU-UFPI



COMISSAO ORGANIZADORA

Alline Arielle Pereira de Almeida
Ana de Assungao Ledncio Marculino
Anita Moreira Ramos

Cleyde Regina Carvalho de Sousa Gongalves
Cyntia Regina Lucio de Sousa
Deise Maria Pereira Cardoso

Gisele Viana de Moura

Janaina Morais da Silva

Jéssica de Sousa Rodrigues

Keyla Alves Belém Oliveira

Laliana da Paz Soares Santos
Larissa Rodrigues Leal

Leticya Thais Mendes Viana

Lidia Ribeiro de Carvalho

Maracélia de Oliveira Silva e Castro
Maria da Cruz Moura e Silva

Maria do Perpetuo Socorro Moura Coimbra
Maria Yasmin Ribeiro da Cruz
Marlene Maria Leal

Naira Figueiredo Aguiar

Nisia Carolina Damacena Bezerra
Raimunda Sheyla Carneiro Dias
Raniella Borges da Silva

Rebecca Alves Falcao

Sabrina Raquel Ripardo Melo
Vanessa Resendes Pacheco

Vilma de Brito Lima Pena



COMISSAO CIENTIFICA

Alline Arielle Pereira de Almeida
Gisele Viana de Moura

Maria da Cruz Moura e Silva
Naira Figueiredo Aguiar
Raimunda Sheyla Carneiro Dias
Vanessa Resendes Pacheco



PROGRAMAGAO

« Abordagem nutricional no paciente critico.
Instrutora: Ana Lina de Carvalho Cunha Sales

. Impactos da nutricdo na reabilitacdo motora do paciente.
Instrutora: Rosa Maria Machado

« Suporte psicoloégico ao paciente critico.
Instrutora: Hellyne Maria Teles Aguiar

. Interacao farmacos-nutricdo enteral em pacientes criticos.
Instrutora: Jeamile Lima Bezerra

« Reintrodugao da alimentagao por via oral no paciente critico.
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. Apresentagao de resumos
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TRABALHOS PREMIADOS NO VI SIMPOSIO DE NUTRIGAO CLINICA DO HOSPITAL
UNIVERSITARIO — HU-UFPI

A divisdo de Nutricdo Clinica do HU-UFPI tem a honra de comunicar os trabalhos
premiados com Menc¢ao Honrosa no VI Simpdsio de Nutricdo Clinica do HU-UFPI:

ESTADO NUTRICIONAL RELATIVO AO FERRO EM INDIVIDUOS COM DOENGA
RENAL CRONICA NAO SUBMETIDOS A DIALISE — REVISAO SISTEMATICA
SILVA, Nilmara Cunha; SILVA, Lyandra Dias; SILVA, Rayana Rodrigues.

CONCENTRAGOES SERICAS DE VITAMINA D E SUA RELAGAO COM A PRESSAO
ARTERIAL EM INDIVIDUOS COM OBESIDADE: UMA REVISAO INTEGRATIVA DA
LITERATURA
SILVA, Lyandra Dias; SILVA, Nilmara Cunha; SILVA, Rayana Rodrigues; TELLES, Pedro
Victor Nogueira.

ESTADO NUTRICIONAL DO ZINCO NA DOENCA INFLAMATORIA INTESTINAL
COSTA, Jardel Alves; PIRES, Maria Eduarda Lira Leal; AMORIM, Jussilene Alves;
ALVES, Ana Carolina Brito Alencar; NOGUEIRA, Nadir do Nascimento.



IMPACTO DA ALIMENTAGAO E NUTRIGAO NA QUALIDADE DE VIDA DE
MULHERES COM CANCER DE MAMA: UMA REVISAO INTEGRATIVA

CARVALHO, Helinne Medeiros de'; MARTINS, Samia Karine de Moura?, COSTA, Jardel
Alves da? MOREIRA, lara Pereira Melo®; CALDAS, Daniele Rodrigues Carvalho?

'Centro Universitario Santo Agostinho (UNIFSA); 2Universidade Federal do Piaui (UFPI); *Centro
Universitario de Teresina (CEUT)

INTRODUCAO: O cancer de mama (CM) é um dos principais problemas de saude
publica. Globalmente, mais de um milh&o de casos sado diagnosticados por ano. Muitos
fatores de risco para a doenca ndo sdo modificaveis, como sexo, idade, raca, mutagao
genética e histéria familiar de CM. Outros fatores de risco s&o potencialmente
“‘modificaveis”, tais como: atividade fisica, peso corporal, consumo de alcool e habitos
alimentares. Evidéncias crescentes sugerem que uma dieta saudavel, atividade fisica
regular e peso corporal normal estdo associados a melhores resultados no prognostico
do CM. OBJETIVO: Diante deste contexto o estudo objetivou sintetizar informagdes e
evidéncias sobre os impactos da alimentagao e nutricdo na sobrevida de mulheres com
cancer de mama. METODOLOGIA: Trata-se de revisao integrativa da literatura que
seguiu as seguintes etapas: elaboragcdo da pergunta norteadora, busca ou amostragem
na literatura, coleta de dados, analise critica dos estudos incluidos, discussdo dos
resultados e apresentacdo da revisdo integrativa. O processo de busca e selegéo
utilizando os critérios citados na metodologia, foram selecionados 12 documentos.
RESULTADOS: Os resultados selecionados relataram que o padrao alimentar saudavel
caracterizado principalmente pela maior ingestdo de vegetais, graos inteiros, soja,
batata, peixe, frutas, iogurte, cogumelos, condimentos, molhos e ovos, e menor ingestao
de bolos ou salgadinhos, bebidas alcodlicas, carnes vermelhas, sorvetes, bebidas
agucaradas, hamburgueres ou pizza e graos refinados foi positivamente associado a
melhora de sinais e sintomas como como fadiga, constipagao e insénia e que um padréo
alimentar inadequado esta fortemente associado a presengca e a piora destes
pardmetros. CONCLUSAO: Em conclusdo, o impacto da alimentagdo e nutrigdo na
qualidade de vida de mulheres sobreviventes ao de cancer de mama ainda apresenta
resultados escassos e com poucos parametros avaliados, portanto permanece a
necessidade de mais estudos longitudinais que confirmem essa associagao.
Palavras-chave: Neoplasia mamaria; Nutricdo; Qualidade de vida.



ESTADO NUTRICIONAL DO ZINCO NA DOENGA INFLAMATORIA INTESTINAL

COSTA, Jardel Alves'; PIRES, Maria Eduarda Lira Leal'; AMORIM, Jussilene Alves?;
ALVES, Ana Carolina Brito Alencar? NOGUEIRA, Nadir do Nascimento'’

'Universidade Federal Do Piaui (UFPI); 2Centro Universitario de Jodo Pessoa (UNIPE)

INTRODUCAO: A doenca inflamatdria intestinal (DIl) é uma condi¢do imunomediada
cronica que resulta em danos induzidos por inflamagdo no tecido gastroentérico
intestinal, englobando a doenga de Crohn (DC) e retocolite ulcerativa (RCU). Estudos
clinicos recentes apontam que estas condigbes patoldgicas estdo frequentemente
associadas a deficiéncia de minerais, incluindo o zinco (Zn). OBJETIVO: Esta revisao
objetiva abordar a relagédo entre o estado nutricional de Zn e as DIl. METODOLOGIA:
Trata-se de revis&do narrativa, conduzida conforme Cordeiro et al. (2007). A selegao dos
estudos foi realizada nas bases de dados: PUBMED, SCIENCE DIRECT, SPRINGER.
A estratégia de busca dos estudos adotada foi a combinacdo de descritores
controlados, combinados por operadores “booleanos” (ZINC AND INFLAMMATION
AND ULCERATIVE COLITIS OR CROHN'S DISEASE) indexados nos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS/MeSH). Critérios de inclusao: Artigos originais completos,
publicados entre 2018 e 2023, realizados em humanos. RESULTADOS: A busca e
selecao de artigos resultou na elegibilidade de 7 estudos. Estes relataram que a
deficiéncia de Zn é prevalente em torno de 15 a 40%, na fase ativa da doencga e
também na remissdo. Essa deficiéncia contribui para a inflamagcdo da mucosa, esta
associada a producao de citocinas pro-inflamatérios e aumento do estresse oxidativo.
Além disso, estudos clinicos que realizaram suplementacido do mineral em pessoas
com DII, observaram que houve associagcao com a diminuicdo das concentragdes de IL-
2 e aumentou de IL-10. CONCLUSAO: A deficiéncia nutricional de Zn esta relacionada
ao aumento da inflamacio e estresse oxidativo em pacientes com DI, desta maneira
sua suplementacdo pode promover efeito protetor e melhorar a evolugdo clinica da
doenca.

Palavras-chave: Zinco; Inflamagao; Doenga de cronh; Retocolite ulcerativa.
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A IMPORTANCIA DA ABORDAGEM NUTRICIONAL EM PESSOAS COM DOENCAS
CRONICAS

QUEIROZ, Camilla Maria de Sousa’; ABREU, Lilian Ines Costa'; COSTA, Vitoria Maria
Silva', DA SILVA, Vanessa Karine Soares'; MARTINS, Paula Leticia Mendes'

' Centro Universitario Uninovafapi

INTRODUCAO: As doencas cronicas ndo transmissiveis sdo responsaveis por grande
agravo a saude publica no mundo, com uma taxa de mortalidade prematura que vem
mostrando grande crescimento. O aumento da producido de alimentos processados,
excesso de ingestdo inadequada alimentar e mudancas de estilos de vida, dentre elas a
inatividade fisica, o consumo excessivo de alcool, o tabaco deram lugar a um conjunto
de fatores de risco para o desenvolvimento de doencas crbnicas e obesidade.
OBJETIVO: Destacar a importancia da abordagem nutricional bem como do profissional
nutricionista em pessoas com doencgas crbnicas. Trata-se de uma reviséo integrativa da
literatura. METODOLOGIA: Foi realizada buscas nas bases de dados da PubMed e
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), com os descritores: doengas crdnicas, nutricionista,
habitos alimentares, obesidade. Foram utilizados os marcadores booleanos “and” e “or”
para aprimoramento das buscas. Incluidos: artigos na integra, nos idiomas portugués e
inglés, que atendessem ao objetivo da pesquisa, publicados no periodo de 2016 a 2021.
Excluiram-se: teses, monografias, resumos, revisdes de literatura, artigos duplicados.
Totalizando 45 estudos encontrados, apds analise por meio dos resumos foi possivel
perceber que 15 estavam fora do corte temporal e outros 16 nao tinham relacdo com a
tematica, restando assim 14 textos aptos para esta revisdo. RESULTADOS: Os estudos
revelam a importancia da abordagem nutricional em pessoas com doengas cronicas,
justificando principalmente que a prevencao e controle dessas doengas e seus fatores
de risco s&o essenciais para evitar um crescimento pandémico e suas consequéncias
para a qualidade de vida e ao sistema de saude do pais. CONCLUSAQ: Portanto, a
acao do nutricionista na prevencado, promogao e tratamento das doengas cronicas a
partir da intervencao alimentar e nutricional € de suma importancia para promover
qualidade de vida aos portadores e para reduzir complicagdes e altos custos com saude
publica, gerando beneficios duradouros a populagao.

Palavras-chave: Doencas crbnicas. Habitos alimentares. Nutricionista. Educacao
Alimentar.
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CONCENTRAGOES SERICAS DE VITAMINA D E SUA RELAGAO COM A PRESSAO
ARTERIAL EM INDIVIDUOS COM OBESIDADE: UMA REVISAO INTEGRATIVA DA
LITERATURA

SILVA, Lyandra Dias’; SILVA, Nilmara Cunha'; SILVA, Rayana Rodrigues’; TELLES,
Pedro Victor Nogueira'

'"Universidade Federal do Piaui (UFPI)

INTRODUCAO: A obesidade é uma doenca crénica caracterizada pelo acumulo
excessivo de gordura corporal e tem sido associada com diversas comorbidades, como
a hipertensao arterial. Diversos estudos tém sugerido a participagdo da vitamina D na
prevencao de fatores de riscos associados a doencas cardiovasculares, dentre elas a
hipertensdo arterial. OBJETIVO: O presente estudo teve como objetivo analisar a
possivel relagdo da vitamina D na pressao arterial de individuos com obesidade.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura baseada na analise
de artigos cientificos referentes as concentragdes séricas de vitamina D e a sua relagéo
com niveis pressoricos em individuos com obesidade. Para tanto, foram incluidos artigos
publicados nas bases de dados Pubmed e SciELO, em diferentes faixas etarias e
independente do ano de publicagdo. Apdés a aplicacdo dos critérios de inclusdo e
exclusdo foram incluidos 15 artigos na presente revisdo. RESULTADOS: De acordo
com os estudos incluidos observou-se associacdo inversa entre as concentracdes
séricas de vitamina D e os niveis pressoricos em individuos com obesidade. Os autores
evidenciam que o excesso de tecido adiposo favorece o sequestro da vitamina D, tendo
em vista o seu carater lipofilico, resultando na redugao das concentragdes séricas desse
micronutriente. Além disso, a deficiéncia da vitamina D pode estar ligada a fisiopatologia
da hipertensao arterial por meio da influéncia no sistema angiotensina aldosterona
(SRAA), visto que a vitamina D tem o potencial de reduzir a expressao do receptor de
angiotensina | (ATIR ), atenuando a atividade do SRAA e reduzindo os niveis
pressoricos. CONCLUSAQ: Desse modo, as evidéncias sugerem que a vitamina D pode
contribuir para a redugao dos niveis pressoéricos em individuos com obesidade.
Palavras-chave: Obesidade. Press&o Arterial. Vitamina D.
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RELAGAO DA VITAMINA D E DENSIDADE MINERAL OSSEA EM PACIENTES COM
DOENGA INFLAMATORIA INTESTINAL

PIRES, Maria Eduarda Lira Leal'; COSTA, Jardel Alves'; AMORIM, Jussilene Alves;
NOGUEIRA, Nadir do Nascimento'

'"Universidade Federal do Piaui (UFPI)

INTRODUCAO: A doenca inflamatéria intestinal (DIl) é uma inflamac&o crénica do trato
gastrointestinal que inclui a Doenca de Crohn e a Retocolite Ulcerativa. O estado
nutricional de pacientes com DIl é frequentemente alterado, e a desnutricdo, pode
ocorrer, mesmo quando a doenca esta em remissdo. A deficiéncia de vitamina D tem
sido associada a menor densidade mineral 6ssea. OBJETIVO: investigar a relagédo entre
o estado nutricional da vitamina D e a densidade mineral 6ssea em pacientes com DII.
METODOLOGIA: Foi realizada revisdo narrativa da literatura de acordo com Cordeiro et
al. (2007). A selecao dos estudos foi realizada nas bases de dados: PUBMED, SCIENCE
DIRECT e SPRINGER, a estratégia para a busca dos estudos foi composta pela
combinacdo de descritores controlados, combinados por operadores “booleanos”
(VITAMIN D AND BONE MINERAL DENSITY AND INFLAMMATORY BOWEL DISEASE)
indexados nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS/MeSH). Critérios de inclusao:
Artigos originais completos, publicados entre 2018 e 2023, realizados em humanos. A
busca e selecao de artigos resultou em 5 estudos elegiveis. RESULTADOS: De acordo
com os estudos selecionados, a prevaléncia de baixa densidade mineral éssea em
pacientes com DIl esta relacionada a deficiéncia subclinica de vitamina D e contribui para
a perda 6ssea, sendo mais pronunciada em pacientes com RCU. Entre os pacientes com
a doenca, 22%—77% sofrem de osteopenia e 17%—41% de osteoporose. CONCLUSAO:
Com base nessas evidéncias, sugere-se que o tratamento com a vitamina D seja
benéfico para pacientes com DIl, acometidos por essa deficiéncia, e com baixa
densidade mineral 6ssea.

Palavras-chave: Doencas inflamatérias intestinais. Vitamina D. Densidade mineral
ossea.
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NiVEIS SERICOS DE VITAMINA D ESTAO ASSOCIADOS A ATIVIDADE E DURAGAO
DA DOENGA INFLAMATORIA INTESTINAL

PIRES, Maria Eduarda Lira Leal’; AMORIM, Jussilene Alves'; MARTINS, Samia Karine
de Moura'; FREITAS, Betania de Jesus e Silva’

'"Universidade Federal do Piaui (UFPI)

INTRODUCAO: A doenca inflamatéria intestinal (DIl) corresponde ao grupo de
inflamagbes crbnicas do trato gastrointestinal, que acontecem a partir de uma
combinacdo de fatores genéticos e ambientais. E reconhecido que a disponibilidade de
Vitamina D (Vit D) é importante na regulagdo da imunidade da mucosa intestinal, com
estudos sugerindo que a vit D pode afetar a integridade intestinal, a fungéo de barreira
imune e o desenvolvimento das células T. OBJETIVO: reunir evidéncias acerca do
impacto da deficiéncia da vitamina D sobre a atividade e/ou duragdo das DllI’s.
METODOLOGIA: Uma revisdo integrativa que seguiu as seguintes etapas: elaboragao
da pergunta norteadora, busca na literatura, coleta de dados, analise critica, discusséo
dos resultados e apresentacdo da revisdo. Apos o processo de busca e selecdo, 4
estudos atenderam aos critérios de inclusdo. RESULTADOS: Os estudos discutidos
defenderam que a deficiéncia de vit D é altamente prevalente entre pacientes com Dlls,
de maneira que individuos com maior duracdo da doenga e sintomas mais graves,
certamente terdo niveis mais baixos de vitamina D, e diversos fatores podem promover
risco para déficit deste nutriente, como a atividade da doenca, duragao, indice de massa
corporal e medicamentos concomitantes, em particular terapia com inibidores de fator
de necrose tumoral (TNF). CONCLUSAO: Os estudos defendem que a deficiéncia de
vitamina D é prevalente entre pacientes com DllIs, de maneira que individuos com maior
duracédo e sintomas mais graves da doencga, certamente terdo niveis baixos de vitamina
D.

Palavras-chave: Adultos. Doenca Inflamatéria Intestinal. Vitamina D.
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ESTADO NUTRICIONAL RELATIVO AO FERRO EM INDIVIDUOS COM DOENGA
RENAL CRONICA NAO SUBMETIDOS A DIALISE — REVISAO SISTEMATICA

SILVA, Nilmara Cunha'; SILVA, Lyandra Dias'; SILVA, Rayana Rodrigues’

'Universidade Federal do Piaui (UFPI)

IINTRODUGCAO: A doenca renal crénica € uma sindrome clinica secundaria & alteragéo
definitiva da funcdo ou estrutura dos rins. Estudos apontam que individuos com essa
patologia podem apresentar deficiéncia de ferro, sendo observada reducéo na saturacao
de transferrina e concentragcbes séricas elevadas de ferritina. OBJETIVO: Descrever o
estado nutricional relativo ao ferro em individuos com doenga renal cronica.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo sistematica realizada de acordo com a
estratégia PRISMA, a busca foi realizada nas bases de dados PubMed, Cochrane e Web
of Science em 13 e 14 de outubro de 2022. A qualidade metodolégica dos estudos foi
avaliada utilizando a escala Newcastle-Ottaw (NOS). Foram incluidos nessa reviséo
estudos transversais e de coorte conduzidos em seres humanos e foram excluidos
aqueles estudos que foram conduzidos em animais, ensaios clinicos, com intervencgao de
suplementacao/medicacao, individuos em didlise ou transplantados, revisdes da
literatura, pesquisas que nao respondiam a pergunta norteadora e sem DOI. Ao final de
todo o procedimento foram incluidos 14 estudos nesta revisdo, os quais avaliaram o
estado nutricional relativo ao ferro em individuos com doenga renal crbnica em
tratamento conservador. RESULTADOS: Observou-se que individuos com doenga renal
crdnica apresentaram alteragbes no estado nutricional relativo ao ferro caracterizadas
pela reducao na capacidade total de ligacédo do ferro e da saturagao da transferrina, bem
como concentracdes séricas de ferro reduzidas. CONCLUSAO: Diante do exposto,
conclui-se que pacientes com doenca renal crénica ndo submetidos a dialise apresentam
risco elevado de deficiéncia de ferro, sendo observado nos estudos alteragdes em
diversos biomarcadores relativo ao estado nutricional do mineral. Os mecanismos pelos
quais essas alteragdes ocorrem ainda estao sendo discutidos na literatura.
Palavras-chave: Doenca renal cronica. Ferro. Anemia.
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EFETIVIDADE DA TERAPIA NUTRICIONAL ENTERAL EM ADULTOS COM
NEOPLASIA DE ESOFAGO: UMA REVISAO INTEGRATIVA

MOREIRA, lara Pereira Melo'; CARVALHO, Helinne Medeiros de?;, MARTINS, Samia
Karine de Moura?; LIMA, Maria Simone Oliveira?

'Centro Universitario de Teresina (CEUT), 2Centro Universitario Santo Agostinho (UNIFSA),
3Universidade Federal do Piaui (UFPI)

INTRODUCAO: O Cancer de Esdfago (CE), uma doenca maligna extremamente
agressiva e limitante. Na doencga localmente avangada, a terapia € composta em grande
maioria por quimioterapia sistémica concomitante ou ndo a radioterapia neoadjuvante
seguida por esofagectomia e este tratamento carrega um risco de toxicidades
gastrointestinais. Em decorréncia destes efeitos colaterais, a desnutricdo € uma
morbidade comum em pacientes com CE, afetando até 80% dos casos no momento do
diagnéstico. OBJETIVO: O estudo objetivou analisar as evidéncias cientificas sobre a
eficacia da terapia nutricional enteral precoce em pacientes com neoplasia esofagica.
METODOLOGIA: Trata-se de revisédo integrativa da literatura construida a partir da
seguinte pergunta norteadora: quais as evidéncias cientificas sobre a efetividade da
terapia nutricional enteral precoce em pacientes com Neoplasia Esofagica?, com a
realizacdo de busca bibliografica nas bases de dados, utilizando descritores (Adultos,
neoplasias esofagicas e nutricdo enteral). Apds a elegibilidade/avaliagdo critica dos
textos completos de 378 registros, 6 atenderam aos critérios de inclusdo e prosseguiram
para fase de extracdo de dados, leitura exaustiva e sintese do conhecimento.
RESULTADOS: De acordo com a bibliografia analisada, a quimioterapia combinada com
terapia nutricional enteral pode trazer beneficios visiveis como aumento da sobrevida
global, melhora da qualidade de vida e diminuicdo da perda de peso. CONCLUSAQO: Em
conclusdo, embora varios estudos prospectivos advoguem sobre o uso adequado de
dieta enteral para otimizag&do nutricional da populagdo de pacientes em geral, estudos
mais robustos sdo necessarios para comprovar qual metodologia é a mais assertiva no
perfil de pacientes com cancer de eséfago.

Palavras-chave: Nutricdo enteral. Neoplasias. Neoplasias Esofagicas.
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MASSA CELULAR CORPORAL EM PORTADORES DE DOENGA RENAL CRONICA
DIALITICA

SILVA, Raniella Borges da.',ALMEIDA, Alline Arielle Pereira de.",RIPARDO, Sabrina
Raquel Pinto.?, Nisia Carolina Damascena Bezerra.’, DIAS, Raimunda Sheyla Carneiro.’

"Hospital Universitario da Universidade Federal do Piaui

INTRODUCAO: A massa celular corporal (MCC) é um parametro indicativo da
concentracdo de proteina total e agua intracelular e considerado um compartimento
metabolicamente ativo. Quando alterado, esse compartimento pode levar a redugédo de
tecido muscular e desidratacdo, além de ocasionar alteracbes cardiovasculares e
respiratorias que podem aumentar o risco de mortalidade na populacédo renal crénica
dialitica. OBJETIVOS: Avaliar a massa celular corporal em portadores de doenca renal
cronica dialitica. METODOS: Trata-se de um estudo transversal, realizado na Unidade de
Cuidados Renais de um Hospital Universitario. Foram coletados dados sociais,
demograficos, clinicos e laboratoriais a partir da consulta aos prontuarios ou por meio de
entrevistas. Para avaliagao nutricional antropométrica foram utilizados os dados de peso
seco, altura, circunferéncias da cintura (CC), quadril (CQ), didmetro abdominal sagital
(DAS) e dados da bioimpedancia tetrapolar como, percentual de massa celular corporal
(%MCC). O exame laboratorial de interesse foi triglicerideo (TG). A normalidade das
variaveis foi testada pelo Shapiro Wilk e os dados foram analisados no programa
estatistico STATA 14.0. RESULTADOS: A média de idade foi de 44,8+16,0 anos e houve
predominio de mulheres (50,7%). A maioria dos pacientes referiu cor da pele parda
(59,7%) e 98,7% tinham menos de nove anos de estudo. Segundo o indice de massa
corporal 57,1% dos investigados estavam eutréficos e cerca de 30,0% tinham excesso
de peso. As médias do %MCC foram menores nos pacientes com maior deposi¢cao de
gordura na regido abdominal, quando avaliados por: DAS (28,52+0,85), RCest
(28,9940,66), RCQ (31,46+0,70) e CC (27,091£0,91). Além disso, foi observado que
individuos maiores de 60 anos e aqueles com alteracdo nos niveis séricos de TG
apresentaram menores médias de %MCC (p&lt;0,05). CONCLUSAO: Na populacéo
estudada observou-se que menores percentuais de MCC estdo associadas com
alteracbes metabodlicas o que pode indicar piora do estado nutricional e maior risco
cardiovascular.

Palavras-chave: Avaliagado Nutricional. Risco cardiovascular. Doenga renal cronica.
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RISCO CARDIOVASCULAR EM PACIENTES COM DOENGA RENAL CRONICA EM
TRATAMENTO DIALITICO

MOURA, Gisele Viana de Moura'; AGUIAR, Naira Figueiredo'; ALMEIDA, Alline Arielle
Pereira’; FALCAO, Rebecca Alves; DIAS, Raimunda Sheyla Carneiro'

"Hospital Universitario da Universidade Federal do Piaui

INTRODUGCAO: Pacientes com doenca renal crénica (DRC) carregam consigo um
enorme risco de mortalidade precoce, especialmente de causas cardiovasculares.
OBJETIVO: Avaliar o risco cardiovascular por meio de indicadores antropométricos e
bioquimicos em pacientes com DRC em tratamento dialitico. METODOS: Trata-se de um
estudo de delineamento transversal, realizado na Unidade de Cuidados Renais de um
Hospital Universitario. Foram coletados dados sociais, demograficos, clinicos e
laboratoriais a partir da consulta aos prontuarios ou por meio de entrevistas com os
pacientes. O risco cardiovascular foi avaliado por meio de indicadores antropométricos
(circunferéncia da cintura, relagdo cintura-quadril, relagdo cintura-estatura, didmetro
abdominal sagital, indice de conicidade e circunferéncia do pescogo) e indicadores
bioquimicos (proteina C reativa, colesterol de alta e baixa densidades e triglicerideos). A
normalidade das variaveis numéricas foi avaliada pelo teste Shapiro-Wilk. Para comparar
os indicadores de risco cardiovascular segundo sexo, foi aplicado o teste qui-quadrado.
O nivel de significAncia adotado foi de 5%. RESULTADOS: A amostra do estudo foi
composta por 77 pacientes, com prevaléncia do sexo feminino (50,7%). A média de
idade foi de 44,8+16,0 anos, com predominancia de individuos com menos de 9 anos de
estudo (98,7%). O estado nutricional revelou por meio do indice de massa corporal que
57,1% dos investigados estavam eutréficos e cerca de 30,0% com excesso de peso.
Observou-se risco cardiovascular em 50,6%, 57,4%, 66,2% e 75,3% dos pacientes
avaliados pela circunferéncia do pescoco, relagao cintura estatura, relacéo cintura quadril
e indice de conicidade, respectivamente. As mulheres em comparagdo aos homens
apresentaram maior risco cardiovascular quando avaliadas pelo indicador relagcao
cintura-quadril (p&lt;0,05). Na avaliacdo dos indicadores bioquimicos, a proteina C reativa
e o colesterol de alta densidade estavam alterados em 62,3% e 68,8% dos investigados,
respectivamente. CONCLUSAO: Foram identificadas altas prevaléncias de risco
cardiovascular nos pacientes em hemodialise quando avaliados por indicadores
antropomeétricos e bioquimicos.

Palavras-chave: Risco cardiovascular. Antropometria. Doenca renal cronica.
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INDICADORES NUTRICIONAIS E SINDROME METABOLICA EM PORTADORES DE
DOENGA RENAL CRONICA

CRUZ, Maria Yasmin Ribeiro.', RODRIGUES, Jéssica de Sousa. ', AGUIAR, Naira
Figueiredo.', PACHECO, Vanessa Resendes.",DIAS, Raimunda Sheyla Carneiro."

"Hospital Universitario da Universidade Federal do Piaui

INTRODUGCAO: A sindrome metabdlica (SM) é caracterizada por alteracdes metabolicas
complexas e tem sido amplamente estudada em todo o mundo por suas repercussoes
adversas na saude individual e suas fortes associagdes com diabetes mellitus tipo 2,
doencga renal crénica (DRC) e doencas cardiovasculares. OBJETIVOS: Investigar a
associacao entre indicadores nutricionais e SM em pacientes com DRC nao dialitica.
METODOS: Os indicadores nutricionais incluiram indice de massa corporal (IMC),
relagdo cintura/quadril (RCQ), relacéo cintura/altura (RCEst), indice de adiposidade
visceral (VAl), indice de adiposidade corporal (BAl), produto de acumulo de lipideos
(LAP), indice de forma (ABSI), estimativa de adiposidade corporal (CUN-BAE), massa
gorda avaliada por pletismografia por deslocamento de ar (MG), circunferéncia do
pescoco (CP), diametro abdominal sagital (DAS), indice de conicidade (IC). A SM foi
diagnosticada usando os critérios do Painel de Tratamento de Adultos do Programa
Nacional de Educacao sobre Colesterol Ill. Os testes estatisticos incluiram “t de Student”,
qui-quadrado e regressao logistica. RESULTADOS: Na analise de regressao nao
ajustada, os seguintes indicadores nutricionais foram associados com SM: circunferéncia
do pescogo (CP) (OR 1,18; IC 95%: 1,07 1,29), DAS (OR = 1, 44; IC 95%: 1,26-1,64),
MG(OR = 1,10; 95% CI: 1,06-1,15), IMC (OR = 1,26; 95% CI: 1,15-1,38), RCQ (OR =
6,05; 95% CI: 3,01-12,20), RCEst (OR = 7,85; 95% ClI: 2,48-24,77), IC (OR = 2,48; 95%
Cl: 1,02-6,02), VAI (OR = 3,65; 95% CI: 2,37-5,63), BAI (OR = 1,11; 95% CI: 1,05-1,78),
LAP (OR = 1,07; 95% CI : 1,05-1,09) e CUN-BAE (OR = 1,20; IC 95%: 1,11-1,29). Na
analise ajustada: MG (OR = 1, 16; IC 95%: 1,02-1,32) e VAI (OR = 7,97; IC 95%: 2,76
-22,95). CONCLUSAO: VAI foi o preditor mais eficaz de sindrome metabdlica em
portadores de doencga renal crénica nao dialitica.

Palavras-chave: Sindrome metabdlica. Doenga Renal Crénica. Avaliacao Nutricional.
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ESTADO NUTRICIONAL RELATIVO AO FERRO EM INDIVIDUOS COM DOENGA
RENAL CRONICA NAO SUBMETIDOS A DIALISE — REVISAO SISTEMATICA

SILVA, Nilmara Cunha'; SILVA, Lyandra Dias"; SILVA, Rayana Rodrigues’

'"Universidade Federal do Piaui (UFPI)

INTRODUCAO: A doenca renal crénica é uma sindrome clinica secundaria a alteracdo
definitiva da funcdo ou estrutura dos rins. Estudos apontam que individuos com essa
patologia podem apresentar deficiéncia de ferro, sendo observada redugéo na saturagéo
de transferrina e concentragdes séricas elevadas de ferritina. OBJETIVO: Descrever o
estado nutricional relativo ao ferro em individuos com doenga renal crénica.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo sistematica realizada de acordo com a
estratégia PRISMA, a busca foi realizada nas bases de dados PubMed, Cochrane e Web
of Science em 13 e 14 de outubro de 2022. A qualidade metodolégica dos estudos foi
avaliada utilizando a escala Newcastle-Ottaw (NOS). Foram incluidos nessa revisao
estudos transversais e de coorte conduzidos em seres humanos e foram excluidos
aqueles estudos que foram conduzidos em animais, ensaios clinicos, com intervengao de
suplementagcao/medicagao, individuos em dialise ou transplantados, revisbes da
literatura, pesquisas que nao respondiam a pergunta norteadora e sem DOI. Ao final de
todo o procedimento foram incluidos 14 estudos nesta revisdo, os quais avaliaram o
estado nutricional relativo ao ferro em individuos com doenca renal crbnica em
tratamento conservador. RESULTADOS: Observou-se que individuos com doencga renal
cronica apresentaram alteragdes no estado nutricional relativo ao ferro caracterizadas
pela reducao na capacidade total de ligacédo do ferro e da saturagao da transferrina, bem
como concentragdes séricas de ferro reduzidas. CONCLUSAQ: Diante do exposto,
conclui-se que pacientes com doenca renal crénica ndo submetidos a dialise apresentam
risco elevado de deficiéncia de ferro, sendo observado nos estudos alteragdes em
diversos biomarcadores relativo ao estado nutricional do mineral. Os mecanismos pelos
quais essas alteragdes ocorrem ainda estao sendo discutidos na literatura.
Palavras-chave: Doenca renal cronica. Ferro. Anemia.
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ADESAO A DIETA MEDITERRANEA E SEUS EFEITOS NO TRATAMENTO DE
DOENGAS CRONICAS NAO TRANSMISSIVEIS

SILVA, Rayana Rodrigues’; OLIVEIRA, Tatiele Castelo’

'"Universidade Federal do Piaui (UFPI)

INTRODUGCAO: Dieta mediterranea (DM) consiste num padr&o alimentar com maior nivel
de evidéncias cientificas relacionadas as doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNs).
OBJETIVO: Avaliar a influéncia da DM no tratamento de DCNs. METODOS. Trata-se de
uma revisao integrativa realizada nas bases de dados: SciELO e LILACS, utilizando os
descritores em inglés: dieta mediterranea e doencgas crénicas nao transmissiveis. Incluiu-
se artigos que apresentavam a tematica em estudo. Exclui-se estudos que nao se
enquadram no corpus da pesquisa, totalizando 3 artigos. RESULTADOS: Em um estudo
transversal, pacientes diabéticos tipo 2 que apresentaram maior adesao a DM obtiveram
baixos niveis de hemoglobina glicosilada (Hba1lc) e glicemia pds-prandial, além de
exibirem uma reducéo de 37% em todos os fatores causadores de mortalidade. Em um
outro estudo transversal, pacientes que demonstraram uma aderéncia maior a DM
mostraram resultados significativos e uma diminuicdo expressiva em relacédo a
obesidade abdominal, dislipidemia e sindrome metabdlica. Num ensaio clinico
randomizado e controlado efetivado em individuos com doengas coronarianas foi
certificado que o consumo da DM por um periodo de 5 anos em associagao a dieta com
baixo teor de gordura proporcionou uma menor redugao da taxa de filtragdo glomerular,
preservando a funcdo renal e propiciando o retardo da progressdo da DRC.
CONCLUSAOQ: Portanto a boa adesdo a DM garante a reducéo no desenvolvimento de
DCNs tais como: diabetes mellitus tipo 2, obesidade abdominal, dislipidemia, sindrome
metabdlica e na fungao renal.

Palavras-chave: Dieta mediterranea. Doencgas cronicas nio transmissiveis.
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CUIDADOS INTENSIVOS NO POS-OPERATORIO DE CIRURGIA BARIATRICA: UMA
REVISAO DE LITERATURA

RIPARDO, Sabrina Raquel Pinto. ', ALMEIDA, Alline Arielle Pereira de. ', RODRIGUES,
Jéssica de Sousa.", SILVA, Raniella Borges da. ', DIAS, Raimunda Sheyla Carneiro."

"Hospital Universitario da Universidade Federal do Piaui

INTRODUCAO: A obesidade é uma doencga crénica que se encontra em ascensio,
principalmente nas ultimas décadas. Nesse contexto, a cirurgia bariatrica (CB) vem se
apresentando como uma excelente forma para o manejo do tratamento da obesidade
grave, especialmente, das complicagcbes associadas os quais destaca-se a dislipidemia,
diabetes e hipertensao arterial. Diante disso, embora a CB seja um procedimento bem
tolerado nos pacientes, os mesmos estao sujeitos a complicagdes no pos-operatorio,
requerendo cuidados intensivos, eletivos ou emergenciais. OBJETIVO: O presente
estudo teve como objetivo realizar uma revisao de literatura acerca da incidéncia de
complicagbes e a duragcdo da hospitalizagdo de pacientes submetidos a CB internados
em unidades de terapia intensiva (UTI). METODOLOGIA: Utilizou-se como critérios de
inclusdo os artigos de revisédo e originais sobre o pés-operatoério imediato de CB em UTI.
Sendo um estudo exploratoério realizado por meio de artigos selecionados na base de
dados da Capes e plataforma SciELO. Utilizou-se os descritores: obesidade, cirurgia
bariatrica e unidade de terapia intensiva. E foram selecionados 6 estudos no periodo de
2009 a 2021. RESULTADOS: Embora a eficacia comprovada das diversas técnicas de
CB, as mesmas possuem diversas complicagcdes pds-operatorias, podendo ser divididas
em precoce ou tardias. Entre as complicagdes precoces pode-se destacar: infeccdo de
ferida operatéria, fistulas, sangramento, tromboembolismo e deiscéncia de anastomose.
Diante disso a prevaléncia de complicagdes tardias encontra-se com baixas taxas e
segundo alguns estudos existe uma variabilidade de 6 a 24% de pacientes bariatricos
que necessitam de unidade terapia intensiva por mais de 24 horas. CONCLUSAO: O
numero de CB e o fluxo de pacientes obesos graves encontra-se em crescimento e
escasso € o0 numero de trabalhos sobre os beneficios a respeito da internacéo de
pacientes bariatricos em UTI em pds-operatério imediato a fim de proporcionar a criagéo
de critérios para o manejo de cuidados especificos de pacientes bariatricos.
Palavras-chave: Obesidade. Cirurgia Bariatrica. Unidade de Terapia Intensiva.
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TEMPO DE JEJUM PERIOPERATORIO EM PACIENTES SUBMETIDOS A
CIRURGIAS ELETIVAS EM UM HOSPITAL UNIVERSITARIO

BEZERRA, Nisia Carolina Damacena®; AGUIAR, Naira Figueiredo "

"Hospital Universitario da Universidade Federal do Piaui

INTRODUCAO: A recomendacdo do jejum pré-operatério tem como objetivo evitar o
risco de aspiragdo pulmonar durante a anestesia. No entanto, o jejum perioperatorio
prolongado pode estar associado a pior prognostico de pacientes pos cirurgicos devido a
exacerbacao do estresse metabodlico causado pelo trauma da cirurgia. Assim, diretrizes
internacionais como o conceito ERAS (Enhanced Recovery After Surgery), recomendam
entre outros cuidados, a abreviagdo do jejum em 6h para sélidos e 2h para liquidos.
OBJETIVO: O presente estudo teve como objetivo quantificar o tempo do jejum pré e
poOs-operatorio em pacientes internados eletivamente para cirurgias. METODOLOGIA:
estudo observacional com 84 pacientes submetidos a cirurgias digestivas, ginecoldgicas
e ortopédicas. Foi realizada avaliagdo antropométrica em todos os pacientes. O tempo
de jejum foi coletado mediante entrevista antes da cirurgia e através de prontuario
eletrénico para registro de duragao da cirurgia e do jejum pés-operatério. RESULTADOS:
A idade média dos pacientes foi 49,2 anos, sendo a maioria do sexo feminino (77%). O
IMC médio foi de 26,8 kg/m?, a maioria dos pacientes eram eutréficos (32%) e a maioria
(79%) nao apresentou risco nutricional de acordo com a triagem nutricional (NRS-2002
ou ASG-PPP). A cirurgia mais realizada foi colecistectomia (24%). Observou-se tempo
médio de jejum pré-operatorio de 14,9 horas e tempo médio de jejum pos-operatorio de
8,4 horas. O tempo médio de jejum perioperatério foi de 25,6 horas. A orientagéo, tanto
para pacientes que irdo realizar cirurgia na parte matutina quanto na parte vespertina do
dia seguinte, € que o jejum para sélidos deve ser iniciado as 22h do dia anterior e 0
jejum para agua deve ser iniciado a partir da meia noite. No entanto, os pacientes
recebem a ultima refeicado (ceia) as 20h, quando nao diabéticos e as 21h (ceia 2) quando
diabéticos. CONCLUSAO: Observou-se nesse estudo que os pacientes foram
submetidos a tempo de jejum perioperatorio prolongado e distante das recomendacgoes
nacionais e internacionais atuais.

Palavras-chave: Cirurgia Geral; Recuperagao Pos-Cirurgica Melhorada; Jejum.



