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Introducgéo
A capacidade funcional de pacientes internados determinada através da forga muscular vem ganhando destaque na
avaliagao nutricional. Essa avaliagao & simples e mais sensivel em detectar as alteragdes nutricionais em curto periodo
de tempo e a eficacia da terapia nutricional. Por outro lado o jejum para exames, procedimentos e cirurgias pode resultar
em reducao forga muscular o que prediz uma reducgéao funcional corporal.

Objetivos
Avaliar a forga de preensao palmar apés o jejum noturno e os principais fatores que podem influenciar nessa forga
muscular.

Metodologia

Foram estudados prospectivamente 221 pacientes adultos internados para tratamento clinico, sendo 53,8% (n=119) do
sexo masculino. As variaveis principais investigadas foram a for¢ca de preensao palmar em quilogramas, avaliada pela
dinamometria, apos o jejum noturno e apds a ingestdo do desjejum e do almogo. Foi considerada a média de trés
medidas da forca de preensdo. Foi avaliada a associagdo da forca em relacdo ao sexo, indice de massa corporal <
22kg/m2, ter idade igual ou maior que 60 anos e presenga de sintomas do trato digestério. Os sintomas do trato
digestorio investigados foram: presenca de diarreia, émese, constipagéo intestinal e distensdo abdominal relatados nos
trés dias anteriores a mensuragéo da forga. Para as anadlises estatisticas, foi utilizado o teste do Chi-quadrado para
analise das variaveis categoéricas. Todas as variaveis continuas foram, inicialmente, analisadas pelo teste de Levene
para averiguar a homogeneidade, seguida do teste de Kolmogorov-Smirnov para determinar a normalidade. Os dados
homogéneos e com distribuigdo normal foram analisados estatisticamente pelo teste t de Student para amostras
independentes. Foi utilizado o teste t pareado para comparagédo da FPP em jejum, apds o desjejum, apds o almogo e a
média das duas forgas obtidas apds a ingestdo do desjejum e almogo. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa do Hospital Universitario Julio Muller, de Cuiaba - Mato Grosso, sob o niimero 34901014.7.0000.5541/2014, e
adotou todos os principios éticos da pesquisa.

Resultados

A forga de prensao palmar apés o jejum noturno foi menor quando comparada a forga apds o desjejum (31,2+8,7 vs
31,648,8 Kg; p=0,01). Ndo houve diferenga entre a for¢ca de jejum com a forga avaliada apds a ingestdo do almoco
(p=0,16), porem a forga em jejum também foi menor quando foi considerada a média da forga avaliada apds o desjejum
e almogo (31,2+ 8,7 vs 47,3t13,0; p=0,000). A analise univariada mostrou que os pacientes do sexo masculino
(p=0,000), os com IMC < 22kg/m2 (p=0,007), os idosos (p=0,004), com sintomas do trato digestdrio (p=0,009)
apresentaram menor forga em jejum.

Conclusao
A forga de preensao palmar em jejum noturno é significativamente menor que a forga apos o desjejum e € influenciada
pelo sexo, idade, estado nutricional e presencga de sintomas do trato digestorio.
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Introdugédo

A hiperglicemia € uma circunstancia frequente em pacientes adultos hospitalizados que recebem suporte nutricional,
independente da presenga ou ndo de diabetes, devido a ocorréncia do estresse metabdlico e alteragbes hormonais que
ocorrem nas doengas graves, podendo ser um preditor independente de piores desfechos.

Objetivos
Verificar a influéncia da terapia nutricional no controle glicémico em pacientes criticos.

Metodologia

Esta pesquisa teve como base uma reviséo integrativa da literatura que abordam a tematica acerca da influéncia da
terapia nutricional no controle glicémico. A selegéo dos artigos cientificos foi realizada nas bases eletronicas de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs-Brasil), Web of Science e Pubmed. Foram
utilizados os seguintes descritores: Hiperglicemia, Terapia Nutricional e Unidade de Terapia Intensiva de maneira
combinada, em portugués e inglés, publicados nos ultimos 10 anos. Como critérios de inclusdo artigos disponiveis na
integra, em portugués e inglés, artigos originais, Guidelines e artigos de revisdo que foram utilizados para embasamento
tedrico. Foram excluidos estudos do tipo experimentais (in vivo ou in vitro), artigos em duplicidade em base de dados,
publico envolvendo gestantes, portadores de necessidades especiais ou sindrémicos e menores de 18 anos.

Resultados

Apds o levantamento de dados foram encontrados 15 artigos, sendo que, apds a leitura foram excluidos 12 artigos, os
quais nao atenderam ao propésito da pesquisa. Desta forma, apenas 3 artigos se encaixaram nos critérios de incluséo.
No primeiro estudo, um coorte publicado em 2016, o objetivo foi avaliar o controle glicémico e a relagdo com a oferta da
nutricdo enteral em 201 pacientes internados em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Observou-se que ap6s uma
semana de dieta enteral houve uma redugdo média de 18,4 mg/dL (p = 0,075) na glicemia no grupo diabético e um leve
aumento de 4,3 mg/dL (p = 0,719) no grupo de nédo diabéticos. O aumento da glicemia foi significativamente maior nos
que foram a o6bito quando comparados com os de alta (p=0,033). Ja no segundo estudo, que foi prospectivo,
multicéntrico, aberto e cego randomizado publicado em 2015, comparou-se o uso de 3 formulas enterais (diabetes nova
geracgdo, formula hiperproteica padrao e hiperproteica para diabetes amplamente utilizada) em 157 pacientes em
ventilagdo mecanica com hiperglicemia. Os dados encontrados indicaram que comparado com a férmula hiperproteica
padrédo, a formula diabetes nova geragéo levou a uma menor demanda de insulina (p<0,05), glicose plasmatica (p<0,01)
e glicose capilar sanguinea (p<0,001). Ambas as férmulas especificas para diabetes reduziram glicose capilar no
primeiro dia de internagdo da UTI comparadas a férmula padréao. Em relagdo ao terceiro estudo, um retrospectivo
publicado em 2013, cujo objetivo era determinar se niveis elevados de glicose poderiam ser associados a piores
desfechos em pacientes recebendo nutricao parenteral, foi encontrado que a concentragdo média de glicose sanguinea
foi significativamente aumentada (p<0,01) no grupo que recebeu nutricdo parenteral comparado com o grupo que nao
recebeu nutricdo parenteral.

Conclusao
As pesquisas evidenciaram a importancia do controle da glicemia por meio do uso de formulas especificas e através da
terapia insulinica reduzindo os riscos de morbi-mortalidade em pacientes criticos em uso de nutricdo enteral ou
parenteral.
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Introdugédo

As redes sociais desempenham poderoso papel de influéncia na vida humana em diversos ambitos. Castro (2014)
relaciona o conceito de redes sociais ao inicio da civilizagao, sendo a rede referente ao objeto que o homem utilizava
para capturar a caca. Transferindo esse conceito para a atualidade, a rede € um instrumento de captura de informacoes
e interagao social.

Objetivos

Questionar o fendbmeno Instagram como uma ferramenta de grande poder influenciador nas escolhas dos padrbes de
alimentagdo e de vida de pessoas que seguem perfis fithess e publicam informagdes, inspirando mudangas por
intermédio de fotos postadas.

Metodologia

O estudo foi elaborado por intermédio de uma investigagao qualitativa, descritiva, caracterizada por pesquisa de campo,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos (CAAE - 36492614.2.0000.5372). A coleta de dados
foi realizada do dia 20 ao dia 29 de Outubro de 2014, em ambiente virtual. Apds divulgagdo da pesquisa, no Instagram,
os participantes eram, por meio de um link, orientados a ler o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e se
concordassem eram em seguida direcionados ao questionario, to-dos eles hospedados na plataforma Google Drive.

Resultados

O Instagram é uma rede social, de compartiihamento de imagens e videos, desenvolvida para resgatar a nostalgia do
instantaneo propagada ao longo de varios anos pelas classicas Polaroids (PIZA, 2012). Pela utilizagao desse aplicativo,
busca-se a aceitagéo, por meio das curtidas, mundialmente conhecidas como “likes”. Quanto mais “likes”, mais popular o
in-dividuo se torna (CORREA, 2013). Os usuarios do aplicativo tém apostado na publicagdo de fotos que mostram o
estilo de vida que levam e assim pretendem conquistar admiradores, e consequentemente, seguidores (Blog Oficial
Instagram, 2013).Junto aos usuarios seguidores de perfis fitness foi possivel verificar os aspectos motivacionais ligados
a mudanga dos habitos alimentares. J& em relagdo as respostas relatadas pelos nutricionistas, identificamos as
vantagens e desvantagens de se promover usando a rede social.

Conclusao

Apesar de ser um tema relativamente novo, pode se concluir que postagens no Instagram exercem uma enorme
influéncia nos habitos alimentares de seus usuarios. Percebe-se ain-da uma crescente relagdo entre o nimero de
usuarios de redes sociais € a importancia que empresas e pessoas tém dado ao marketing no Instagram. O estudo foi
capaz de verificar que nutricionistas e publico-alvo, em alguns aspectos, parecem néo estar em sintonia, o que de certo
modo pode explicar a forga que os usuarios que ndo s&o nutricionistas tém perante seus seguidores, postando
exatamente o que eles querem ver. Entretanto, a partir do momento em que o Instagram torna-se uma ferramenta de
divulgacado e vendas, deixa-se de lado a seguranga do consumidor para colocar o negdocio em primeiro plano. Usuarios
influentes passam a associar seus perfis a marcas de suplementos, alimentos prontos, roupas, acessorios e etc. Além
disso, usuarios (nutricionistas ou ndo) com grande numero de seguidores tém vendido consultorias e dietas online, o
que é proibido pelo CFN de acordo com a Resolugdo 541 (CONSELHO FEDERAL DE NUTRICAO, 2014), que reforca
ainda a obrigatoriedade do atendimento ser presencial. Fica evidente que sem a devida fiscalizagao, profissionais sérios
acabam perdendo espacgo, até mesmo, para aqueles que nao sao nutricionistas, fato este confirmado pelos profissionais
que participaram da pesquisa.
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Introducgao
Devido a acessibilidade dos telefones celulares, os cuidados em salde propagado através dessa tecnologia movel, e-
Saude, podem servir como uma ferramenta na gestdo de doengas cronicas e comportamentos saudaveis por meio de
informagdes de salde orientada e sugestdes de agéo estratégias para incentivar a mudanga e a manutengao destes
habitos.

Objetivos

O presente estudo tem por objetivo identificar como os aplicativos moveis e os softwares podem influenciar no peso, na
alimentagdo e no tratamento das doengas crbnicas correlacionadas, como forma de auxiliar o nutricionista na sua
conduta e o paciente em atingir o seu objetivo dentro acompanhamento nutricional.

Metodologia

O estudo trata-se de uma Revisdo Bibliografica da Literatura com busca de artigos nas bases de dados LILACS e
Medline, a partir dos descritores nas lingua portuguesa e inglesa: “Aplicativos Moveis”, “Educagdo Alimentar e
Nutricional”, “Perda de Peso” e “Dietoterapia”. Incluiu-se publicagbes realizadas entre o ano de 2012 a 2016, com
populacao humana adulta e trabalho de revisdes sistematicas, meta-analise e artigos de revisdo, sendo selecionados
seis estudos, a partir de uma leitura cautelosa.

Resultados

Os quais evidenciaram: - Efeitos estatisticamente positivo na intervengao das mensagens moéveis de textos individuais
para perda de peso, cessagdo do tabagismo, atividade fisica e/ou auto-gestdo de doenga crénica. (1) - Redugdes
significativas no peso corporal (-1,04 kg) e no IMC (-0,43 kg / m?) daqueles com intervengdes por aplicativos de telefonia
mével e uma diferenga nao significativa na atividade fisica em relagdo ao grupo controle na maior parte dos estudos. (2)
- As tecnologias modernas permitem: tratamento individualizado remoto, aumento da automonitorizacdo e
acompanhamento dos dados relacionados com a saude e do contato paciente-nutricionista ou médico. (3) -O Uso da
tecnologia para perda de peso fornece recursos como orgamentos de calorias individualizadas, metas, horario do
consumo dos alimentos e de exercicio fisico, mensagens individualizadas e de um técnico de saude ou um motivador.
(4) - Maior retencéo de participagédo (93%) na auto-monitoramento da gestdo de peso no grupo de intervengéo por um
aplicativo de smartphone e, maior (92 dias) gravagao dietético, maior mudanga de peso (-4.6 kg), IMC (-1.6 kg/m?) e
percentual de gordura corporal (-1,3%) em 6 meses que o grupo do diario e do grupo do site. (5) - O registro de
alimentos mais frequente em pessoas com obesidade, diabetes e excesso de peso por telefones celulares com
gravacgao dos tipos de alimentos, da ingestao de carboidratos e ingestao de calorias suportados. (6)

Conclusao

A viabilidade de se usar aplicativos e softwares alinhados ao plano de tratamento, parece auxiliar na gestdo do peso, no
monitoramento da ingestdo alimentar por meio de registro nos aparelhos celulares, na motivagcao e incentivo pelas
mensagens de texto individuais e personalizadas e no controle dos indicadores das patologias associados ao quadro
clinico do paciente. A mudanga de habitos do paciente demanda da repeticdo desse novo comportamento, o qual pode
ser melhor assistido pelas tecnologias aplicadas a saude, permitindo maior relagdo paciente-profissional e,
possibilitando maior permanéncia do paciente dentro desse processo de acompanhamento, o que por sua vez,
potencializa seus resultados favorecendo a prevencao de doengas e promogédo de saude, embora ainda, nao haja
consenso sobre qual a duragao tempo ideal e satisfatéria dessa intervengao.
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Introdugéao

A artrite reumatoide afeta milhdes de pessoas no mundo e é considerada uma doenga multissistémica crénica. Estudos
epidemioldgicos e clinicos demonstraram a eficacia da suplementagdo de 6leo de peixe no tratamento de doengas
inflamatdrias. Ja o consumo de suco de cranberry tem sido associado a uma redugao dos biomarcadores de risco de
doencgas cardiovasculares com efeitos benéficos no estresse oxidativo, dislipidemia e biomarcadores inflamatérios em
individuos saudaveis, em pacientes com diabetes mellitus tipo 2 e sindrome metabdlica

Objetivos
Verificar se a ingestdo de suco de cranberry poderia melhorar paradmetros clinicos e laboratoriais da atividade da doenga
em pacientes com AR usando suplementos de OP.

Metodologia

Estudo de intervencdo que incluiu 62 pacientes com AR, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos da Universidade Estadual de Londrina (parecer: 617289). Os pacientes foram selecionados de acordo com
critérios de classificagao do Colégio Americano de Reumatologia/Liga Europeia contra o Reumatismo. O primeiro grupo
(n = 21) foi orientado a manter a sua dieta habitual; o segundo grupo (n = 21) recebeu 3 g / dia de 6mega 3 e o terceiro
grupo (n = 20) consumiu 3 g / dia de émega 3 e 500 mL / dia de suco de cranberry de baixa caloria. O estado de
atividade da doencga foi determinado, por um médico reumatologista, utilizando o Disease Activity Score 28 . Os
marcadores inflamatérios avaliados foram a proteina C reativa de alta sensibilidade sérica e o fator reumatoide foram
medidos usando o ensaio imunoturbidimétrico. Os niveis de anti peptideo citrulinado ciclico foram testados utilizando o
imunoensaio de quimiluminescéncia por microparticulas. Niveis de interleucina 6 foram medidos por ensaio de
imunoabsorgédo enzimatica. Os niveis plasmaticos de adiponectina e leptina foram medidos utilizando uma enzima ligada
por ensaio imunoenzimatico. Velocidade de Hemossedimentagdo foi obtida por método cinético-fotométrica
automatizado. Os dados categoéricos foram analisados com o teste do qui-quadrado. Para verificar as alteragdes da linha
de base (mudangas intra-grupo) foi utilizado o teste de Wilcoxon. O teste de Kruskal-Wallis, com teste post hoc Dunn foi
realizado para comparar os valores de base e diferengas entre os grupos de tratamento (mudancgas inter-grupo). Os
resultados foram considerados signicativos quando p <0.05.

Resultados

O grupo que consumiu 6leo de peixe e cranberry apresentou uma diminuicdo nos valores de Velocidade de
Hemossedimentagéo (p = 0,033) e proteina C reativa (p = 0,002). Além disso, esse grupo apresentou uma redugéo em
vérios outros parametros relacionados a atividade da doenga, como os niveis de Disease Activity Score 28 (p = 0,001),
adiponectina (0,021) e Interleucina-6 (p = 0,045). Entretanto, o grupo que consumiu 6leo de peixe também apresentou
uma diminuigdo no Disease Activity Score 28 (p = 0,045) e de adiponectina (p = 0,024), mas ndo na Velocidade de
Hemossedimentagéo, e proteina C reativa e Interleucina-6.

Conclusao

O estudo experimental confirmou o efeito benéfico do consumo de 6leo de peixe sobre a atividade da doenga em
pacientes com Artrite Reumatoide. Além disso, a hip6tese original subjacente a este estudo, de que o suco de cranberry
iria adicionar efeitos benéficos para o 6leo de peixe foi confirmada tanto na diminuigdo da atividade da doenga como na
redugdo dos biomarcadores inflamatérios.
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Introducgéo

A reducdo das taxas de fecundidade e o aumento da longevidade, em escala global, nos uUltimos anos, indicam a
ocorréncia de um acelerado processo de envelhecimento populacional. Um dos principais desafios para os idosos € a
manutengdo da autonomia. A sua auséncia implica reducdo drastica da qualidade de vida, além de ampliar a
necessidade de internagdes, tratamentos e reabilitagdes, configurando, assim, importante questdao de saude publica
(VERAS, 2009). Dentre as condigbes responsaveis pela perda de autonomia em idosos destaca-se a sarcopenia.
Segundo o European Working Group on Sarcopenia in Older People, a sarcopenia é entendida como uma sindrome
geriatrica, caracterizada pela perda progressiva e generalizada de massa muscular esquelética e forga, em resposta a
atrofia de fibras musculares (CRUZ-JENTOFT et al., 2010). Frente a inexisténcia de terapia farmacolégica segura para
doengas musculoesqueléticas cronicas como a sarcopenia, a principal forma de prevengao e tratamento é a frequéncia
regular em programas de treinamento resistido. Sabendo que as adaptagdes proporcionadas por este tipo de exercicio
podem ser ampliadas por certos nutrientes e, ainda, que a sarcopenia possui alta prevaléncia em idosos e favorece o
surgimento de deficiéncias, morbidades e mortalidade, faz-se necessario entender quais estratégias nutricionais sao
capazes de prevenir ou compor o tratamento para essa sindrome (SILVA et al., 2009; GUALANO et al., 2010). Grande
numero de trabalhos vem demonstrando que o consumo de creatina por individuos idosos € capaz de promover
aumento do desempenho anaerébio, da forca e hipertrofia muscular, em taxas superiores, quando comparado ao
treinamento resistido isoladamente. Dessa forma, sugere-se que sua administragdo seja considerada na prevengéo e
tratamento de disfungbes musculares como a sarcopenia(GUALANO et al., 2010; DEVRIES; PHILLIPS, 2014).

Objetivos
Com base no exposto, o objetivo do presente trabalho foi o de realizar uma reviséo sistematica de literatura acerca da
eficacia da suplementagao de creatina em idosos na prevencgao e tratamento da sarcopenia.

Metodologia

O estudo foi realizado por meio de uma revisao sistematica de literatura, considerando artigos cientificos publicados nos
ultimos 10 anos sobre o tema. Foram consultadas as bases de dados PUBMED, MEDLINE, SCIELO, LILACS e
BIREME. Os descritores creatina, sarcopenia, fragilidade, miopatias, idoso, forga e hipertrofia, foram utilizados, de forma
isolada e cruzada, para estreitar os resultados da pesquisa e alinha-los com o objetivo do trabalho. Foram selecionados
11 trabalhos experimentais.

Resultados

Resultados favoraveis foram encontrados em oito dos 11 estudos analisados, demonstrando aumento da massa
muscular esquelética, forga, resisténcia a fadiga e melhora do desempenho funcional. Entretanto, trés, dos 11 trabalhos
avaliados, demonstraram efeitos neutros com a suplementagéo.

Conclusao

Tendo em vista as adaptacdes decorrentes do processo de envelhecimento, especialmente o decréscimo muscular e
funcional, que por vezes culminam em perda de autonomia nessa populagao, a creatina desponta como uma vantajosa
ferramenta a ser utilizada na prevencgao e tratamento de disfungdes musculares como a sarcopenia. A auséncia quase
unanime de efeitos colaterais constatada nos trabalhos analisados reforga a seguranca da utilizagdo do suplemento de
creatina por individuos idosos, sem nenhum tipo de acometimento a saude, quando administrada dentro das dosagens
preconizadas.
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Introdugédo

A fibrose cistica € uma doenga causada por uma mutagdo em um gene que codifica a proteina cystic fibrosis trans-
membrane conductance regulator, interferindo na produgdo de secregbes tornando-as mais espessas. A apresentagao
classica da patologia consiste em doenca pulmonar crénica, insuficiéncia pancreatica exdcrina e niveis elevados de
eletrolitos no suor. Além disso, afeta o peso e a altura, devido a supresséo do apetite e do gasto energético aumentado,
estando associada a um déficit do estado nutricional.

Objetivos
O presente trabalho tem como objetivo relatar um caso e discutir o manejo nutricional de um recém-nascido pré-termo
diagnosticado com gastrosquise e fibrose cistica.

Metodologia

As informagbes apresentadas neste relato de caso foram obtidas por meio de coleta de dados de prontuario e revisao da
literatura. O paciente encontrava-se internado na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal de um hospital publico
universitario em Uberaba-Minas Gerais. Os responsaveis assinaram o termo de consentimento livre esclarecido para
menores e incapazes.

Resultados

Crianga do sexo masculino nascida com idade gestacional de 35 semanas, pesando 1,675 kg, de parto cesareo,
classificada de acordo com curvas de crescimento intrauterino como pequeno para idade gestacional. No pré-natal foi
diagnosticada gastrosquise com viscera herniada, havendo corregcdo total apés o nascimento. Desde o inicio da
internagdo o paciente apresentou vomitos e distensbes abdominais, havendo dificuldade de progresséo e aceitagao da
dieta por via enteral, permanecendo em nutrigdo parenteral. Na avaliagdo nutricional realizada com um més e duas
semanas de idade corrigida, apresentou peso de 2,835 kg e comprimento de 74 cm com os indices peso para idade e
comprimento para idade escore z < - 3, indicando peso e comprimento muito baixo para idade, peso para comprimento
-1 < escore z < +1 e indice de massa corporal para idade -3 < escore z < -2, classificado como eutrofia e magreza,
respectivamente. O diagndstico de fibrose cistica foi confirmado através de testes do pezinho alterados, além de
exames genéticos e de enzimas pancreaticas. A terapia nutricional consistiu no uso de férmula hipoalergénica, a base
de proteina do soro do leite extensamente hidrolisada por sonda nasoenteral, ofertando por dia 80 mL contendo 52,8
calorias; 5,44 gramas de carboidratos; 1,44 gramas de proteinas e 2,8 gramas de lipideos por dia, juntamente com a
nutricdo parenteral.

Conclusao

Devido ao forte impacto que o estado nutricional possui no desenvolvimento e prognéstico das criangas com fibrose
cistica é de extrema importancia um adequado manejo nutricional, visando controlar a sintomatologia e retardar a
progresséo da doenga, proporcionando melhor qualidade de vida.
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Introdugéao

El acido alfa linolénico es precursor de los acidos grasos poliinsaturados n-3, pero esta conversion es limitada; las
antocianinas incrementan el nivel sérico de estos acidos grasos en ratas. Previamente informamos que en el higado, el
aceite de chia inhibe la expresién génica y actividad de las desaturasas delta 5 y 6, mientras el extracto de maiz morado
conserva dicha actividad y que en la gldndula mamaria el aceite de chia inhibe la expresion de las desaturasas, mientras
el extracto de maiz morado incrementa la expresion de la proteina 1 de union a los elementos reguladores de esteroles.
Sin embargo, existe limitada informacion sobre la accidn del acido alfa linolénico y las antocianinas sobre el perfil lipidico
de leche y tejidos de ratas nodrizas y cerebro de crias lactantes.

Objetivos
Evaluar la suplementacién con aceite de chia y un extracto de maiz morado sobre el perfil lipidico del higado, carcasa,
leche de ratas nodrizas y del cerebro de crias.

Metodologia

Se suplemento6 con aceite de chia —fuente de acido alfa linolénico- (20% de la energia dietaria) y un extracto de maiz
morado —fuente de antocianinas- (0 y 1% de la dieta) a 36 ratas nodrizas, distribuidas en cuatro tratamientos: aceite de
oliva (control), aceite de chia, aceite de oliva y extracto de maiz morado y aceite de chia y extracto de maiz morado. Al
dia 16 post parto las ratas y una cria macho de cada camada fueron sacrificadas. El perfil lipidico se analizé mediante
cromatografia de gases. Los datos se analizaron mediante un analisis de varianza con arreglo factorial 2x2. El protocolo
de investigacién N° 2014-001 fue aprobado por el Comité de Etica y Bienestar Animal, Facultad de Medicina Veterinaria,
Universidad Nacional Mayor de San Marcos.

Resultados

En el higado, el aceite de chia aumentd el tenor de acidos grasos poliinsaturados n-3 y redujo la concentracién de
araquidonico; similar resultado se observo en carcasa, no obstante el contenido de araquidénico fue similar entre
tratamientos; el contenido de acidos grasos poliinsaturados n-3 en leche fue mayor al suplementar con aceite de chia;
no se observd modificaciones en el perfil lipidico del cerebro de las crias. No se atribuyé modificaciones al extracto de
maiz morado.

Conclusao

El tenor de acidos grasos poliinsaturados n-3 en el higado, carcasa y leche materna depende de la disponibilidad de
acido alfa linolénico como sustrato de las desaturasas delta 5 y 6. El perfil lipidico del cerebro de las crias lactantes no
fue modificado por el perfil lipidico de la leche materna. La accién subyacente del extracto de maiz morado sobre el
metabolismo lipidico es enmascarada por el acido alfa linolénico.
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Introducgéo

O envelhecer aumenta os riscos de doengas, entre elas as cronico nao transmissiveis. A Doenga ou Mal de Parkinson
corresponde a uma destas. Em 1984 ja era o transtorno neuroldgico nao vascular mais frequente em idoso. Foi
primeiramente descrita em 1817 pelo médico inglés James Parkinson como “Paralisia Agitante” e vem aumentando com
o envelhecimento populacional.A base patoldgica € a degeneracdo de neurdnios pigmentados, da substancia negra,
localizados nos géanglios da base cerebral, onde estéo inseridos os componentes dopaminérgicos e colinérgicos, que em
equilibrio garantem o controle fino dos movimentos voluntarios. E uma doenga cronica, debilitante, com varios sintomas
posturais e disturbios autonémicos como: hipotensao pos-prandial, disfagia, sialorréia, constipagao intestinal etc. Pelo
dano no talamo e hipotalamo, os movimentos e o tdnus muscular sdo afetados, alterando os musculos da mastigagéo e
deglutigéo. E frequente observar casos de anorexia e constipagao intestinal em pacientes com Parkinson.

Objetivos
Comprovar que a mudanga no habito alimentar pode melhorar o estado nutricional e o transito intestinal em
Parkinsonianos.

Metodologia

Estudo atual, transversal, contemporaneo qualiquantitativo onde 13 pacientes parkinsonianos receberam atendimento
nutricional. Condigdo de participagao no estudo: comparecer ao atendimento nutricional pelo menos 1 vez ao més,
continuar com atendimento médico para o Parkinson, ter exame laboratorial. Todos pacientes assinaram a TCLE —
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Duracdo da pesquisa: periodo de 4 meses, apods liberagdo Comité de
Etica em Pesquisa(CAAE 61623916.0.0000.5236). Amostra: 31% de mulheres e 69% de homens, com idades de 52 a
73 anos, e idade média=63,3 anos. Foi usado Mini Avaliagdo Nutricional — MAN, Recordatério 24 horas e avaliagéo
antropomeétrica.

Resultados

Os pacientes foram informados da interagdo do medicamento Prolopa com o consumo de proteina da dieta
concomitante. Todos apresentam condi¢des fisicas e motoras para realizar suas refeigdes. Alguns tem dificuldades para
realizar as compras. Nao observou-se disfagia ou odinofagia. Todos apresentaram auséncia de habitos de vida saudavel
e consumo de FVL, baixo consumo hidrico, longos periodos de jejum. Alto consumo de alimentos industrializados,
acucarados, além de quantidade significativa de doencas ligadas ao metabolismo humano. Pela MAN 31%
apresentaram risco nutricional, 38% risco de desnutricdo e 31% estavam em estado nutricional normal.lnicialmente 15%
dos pacientes eram obesos, 38% -sobrepeso, 32%-eutréficos, 15%-baixo peso. Posterior a intervengao: 15%-obesos,
23%-sobrepeso, 47%-eutréficos, 15%-baixo peso. Peka Prega Cuténea Tricipital: obesos 23%, sobrepeso 8%, eutrofia
23%, desnutricdo 46%. Pela Circunferéncia do Brago: obesos 15%, sobrepeso 8%, eutrofia 62%, desnutricdo 15%. A
maioria dos pacientes teve alteracao positiva do peso e do habito alimentar e aumento do consumo de liquidos. A
constipacao acometia 54% deles e 23% apresentaram melhora com a intervengéo.

Conclusao

Com o envelhecer aumenta os riscos de surgimento de doencgas crénicas n&o transmissiveis como Doenga de
Parkinson. A mudanca dos habitos alimentares foi imprescindivel para melhoria, mesmo afirmando que a maioria seguiu
parcialmente as orientagdes, por dificuldades de mudanga de habitos e o curto tempo de intervengdo. Prova-se,
contudo, a eficacia do tratamento nutricional para melhoria do estado nutricional e principalmente o funcionamento
intestinal afetado pela Doenga de Parkinson.
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Introdugédo
A terapia nutricional € parte essencial do tratamento do diabético, principalmente nos casos de idosos que constituem
um grupo de alto risco nutricional [1].

Objetivos
Avaliar o efeito do acompanhamento nutricional sobre antropometria de idosos diabéticos.

Metodologia

Estudo retrospectivo do periodo de 2011-2016, realizado numa amostra composta por idosos com diabetes mellitus tipo
2 (n=197), atendidos no ambulatério de nutricdo do Nucleo de Atengao ao ldoso/UFPE. Foram incluidos aqueles com,
no minimo, 3 consultas. Para avaliagdo do estado nutricional, foi calculado o IMC e aferido a Circunferéncia da Cintura
(CC) e Circunferéncia da Panturrilha (CP). A classificagdo do IMC utilizada foi a de Lipschitz 1994 [2] e para CC e CP
utilizou-se a classificagdo da OMS 1995 [3]. O projeto foi aprovado pelo comité de ética, (nUumero do CAAE:
54325716.2.0000.5208), com numero do parecer 1.481.869.

Resultados

90,7% dos pacientes atendidos eram mulheres, com predominancia da faixa etaria de 60 a 70 anos (57%). Elas
possuiam um estilo de vida sedentario (63,6%, p = 0,005), 51,8% apresentavam sobrepeso e apés 1 ano de
atendimento, o sobrepeso aumentou para 61,8%. Nos homens, a eutrofia estava presente em 50%, tanto na primeira
consulta como depois do acompanhamento de 1 ano. No que se refere a CC, ambos os sexos apresentaram risco
elevado no inicio do atendimento, sendo 60% para homens e 97,9% para as mulheres, aumentando esse percentual
para 70% nos homens e reduzindo para 93,8% nas mulheres, ap6s 1 ano. Quanto a Circunferéncia da Panturrilha (CP),
que avalia desnutricdo protéica em idosos, foi classificada como normal para os dois sexos em ambos os periodos de
estudo. Para os homens, foi visto uma mudancga estatisticamente significante nos dois periodos estudados no peso
corporal (p = 0,002), ao mesmo tempo em que se observou uma manutengdo dos demais parametros antropométricos.
De modo diferente, nas mulheres foi detectado aumento do IMC com reducgéo estatisticamente significante da CC (p =
0,035) e CP (p = 0,009), apesar desta ultima se manter na faixa de normalidade (=31cm) em ambos os periodos
analisados.

Conclusao

A eutrofia foi predominante nos homens, evidenciando uma manutencao do IMC apés um ano; diferente das mulheres
onde o sobrepeso foi mais freqliente nos dois momentos de avaliagdo. A CC em ambos os sexos estavam alteradas,
com risco elevado para doencgas cardiovasculares, apresentando redugéo significante nas mulheres apés 1 ano de
acompanhamento. A CP, nos dois periodos, estava na faixa de normalidade em ambos os sexos, embora nas mulheres
tenham apresentado redugéo significante, mas ainda sim se mantendo na faixa de eutrofia.
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Introdugédo

O acai é uma fruta tipica da regido amazobnica, rica em compostos fendlicos. A ingestdo destes compostos esta
fortemente associada a mecanismos regulatorios, envolvidos na resposta antioxidante, como a modulagdo da via de
sinalizacdo do nuclear erythroid related factor 2 (Nrf2). No entanto, uma investigacdo limitada é realizada em
subprodutos desta fruta, como as sementes, descartadas durante a obtengao da polpa, e a modulagédo desta via de
sinalizagdo. Assim, seu estudo contribui para a utilizagdo integral da fruta e reduz seu descarte no meio ambiente.

Objetivos
Avaliar o conteudo e o perfil de compostos fendlicos, além do envolvimento da via de sinalizagdo Nrf2 na atividade
antioxidante do extrato de sementes de agai em células endoteliais humanas.

Metodologia

O extrato foi obtido utilizando etanol/agua (1:1) como solvente e liofiizado. O mesmo foi avaliado quanto ao seu
conteudo fendlico por cromatografia liquida de alta eficiéncia acoplada ao espectrometro de massas. A toxicidade do
extrato foi determinada nas células endoteliais da veia do corddo umbilical humano (HUVEC) por ensaio de viabilidade.
O pré-tratamento e o tratamento com o extrato (10 ug/mL) na presenga de peroxido de hidrogénio a 200 pyM foram
realizados para avaliar a produgédo de espécies reativas de oxigénio, através da sonda fluorescente (CM-H2DCFDA), a
carbonilagdo de proteinas, a expressdo de genes envolvidos na resposta antioxidante e fator de transcricdo de Nrf2,
pela técnica de western blot.

Resultados

Sete compostos fendlicos foram identificados e quantificados (por 100 g de extrato): acido galico (2,39 mg), acido 3,4-
dihidroxibenzéico (3,41 mg), catequina (419,3 mg), epicatequina (473,96 mg), epigalocatequina galato (58,07 mg) acido
siringico (76,18 mg) e quercitina-3-O-rutinosideo (10,83 mg). Além disso, o extrato protegeu as células endoteliais contra
o estresse oxidativo induzido por perdxido através da redugdo da producdo de espécies reativas de oxigénio e da
carbonilagdo de proteinas. O pré-tratamento e o tratamento com o extrato promoveram modulagéo positiva da via do
Nrf2, através do aumento da expressao deste fator de transcrigdo. Com relagdo aos genes alvos envolvidos na via de
sinalizagado, as enzimas antioxidantes, os tratamentos empregados com o extrato aumentaram a expressao de catalase,
NAD(P)H quinone dehydrogenase 1 (NQO1) e heme oxigenase 1 (HMOX1). A enzima glutationa peroxidase apresentou
maior expressao somente no grupo pré-tratamento.

Conclusao
O extrato de sementes de agai, rico em compostos fendlicos, apresenta potenciais efeitos benéficos através da
regulacao do principal fator de transcrigdo envolvido na resposta antioxidante, o Nrf2.
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Introdugéao

De acordo com a Organizagao Mundial da Saude, o cancer € uma das principais causas de morte no mundo. Para o ano
de 2030, sao estimados 27 milhdes de novos casos de cancer em todo o mundo1. No Brasil, sdo estimados para o
bienio 2016/2017, cerca de 57,960 mil novos casos de cancer de mama, classificando-o como o segundo cancer mais
frequente nas mulheres2. E descrito, que uma dieta equilibrada poderia ser um fator importante na prevengéo do cancer,
reduzindo em até 60% a incidéncia de cancer de mama3. Compostos bioativos sdo metabolitos secundarios presentes
em plantas e considerados ingredientes nao nutricionais, porém de vital importancia para a saude, sendo capazes de
reduzir o risco do desenvolvimento de doengas crénicas n&o transmissiveis, como o cancer4. A curcumina, € um
composto fendlico lipofilico extraido do rizoma do agafrdo, e € consumido na forma de especiaria, como corante,
conservante e tempero. A curcumina tem agbes antinflamatérias, antioxidantes e atua como agente preventivo sobre o
envelhecimento do sistema nervoso central e contra as doengas neurodegenerativas5.

Objetivos
Investigar o efeito do composto bioativo curcumina e do quimioterapico melfalan, isolados e combinados, em culturas de
células de cancer de mama MDA-MB-231.

Metodologia

A viabilidade da linhagem MDA-MB-231 foi avaliada através do método de MTT. As fases de ciclo celular foram
avaliadas em citometria de fluxo apds marcacdo com RNAse-Pl. As analises de apoptose e necrose foram realizadas
com os marcadores anexina V-FITC e iodeto de propidio por citometria de fluxo.

Resultados

Os nossos resultados demonstraram que a curcumina e o melfalan apresentaram toxicidade para a linhagem MDA-MB-
231 apos 24 horas de tratamento, com valores de IC50 de 24uM e 190uM, respectivamente. A combinagdo dos
compostos reduziu a viabilidade celular de maneira dose-dependente e esta redugéo foi mais expressiva quando foram
combinados os valores de 1 x IC50. A curcumina, melfalan e sua associagéo foram capazes de aumentar 2,13, 3,25 e
3,83 o0 numero de células na fase sub-G0/G1 do ciclo celular, e diminuir 1,55, 1,62 e 1,56 o numero de células na fase
GO0/G1, respectivamente, apds 48 horas de tratamento. Apds 48 horas, curcumina, melfalan e sua associagao levaram
ao aumento do numero de células em necrose, porém o melfalan também aumentou o niumero de células em apoptose,
apos marcagao com anexina V-FITC e iodeto de propidio.

Conclusao

Em resumo, os nossos resultados demonstraram o efeito anticAncer de mama in vitro da curcumina e de sua associagao
com o quimioterapico melfalan, apresentaram efeitos citotéxicos em células cancerosas de mama, o que nos leva a
sugerir este composto como candidato promissor para a terapia de associagao.
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Introducgéo

A obesidade é uma doenga crénica, de origem multifatorial que predispde o desenvolvimento de fatores de risco, como
acumulo excessivo de tecido adiposo, hiperglicemia, dislipidemia, hipertensdo e um estado pro-inflamatério, que
diretamente aumentam o risco de Doencga hepatica gordurosa nao alcoodlica (DHGNA). Atualmente, a eficacia de drogas
existentes para o tratamento das diversas doengas decorrentes da obesidade é discutivel devido aos efeitos adversos
indesejados. Assim, um dos grandes desafios da farmacologia é oferecer uma terapia eficaz, consistente, de baixa
toxicidade e de baixo custo para o paciente. A grande diversidade vegetal do Brasil pode representar uma fonte natural
de farmacos que atuem de forma menos deletéria possivel, a utilizacdo de plantas medicinais como um recurso
terapéutico alternativo vem crescendo junto a comunidade médica, dentre os estudos sobre elementos naturais, estudos
com alimentos ricos em polifendis tém sido realizados.

Objetivos

O objetivo deste estudo é avaliar o efeito terapéutico do extrato hidroalcodlico do carogo do agai (ASE), rico em
polifendis e da Rosuvastatina (farmaco utilizado no tratamento de dislipidemia), sobre as alteragbes metabdlicas e
cardiovasculares associados a obesidade em camundongos C57BL/6 alimentados com dieta hiperlipidica.

Metodologia

Todos os experimentos foram revisados e aprovados pelo Comité de Etica Para Cuidado e Uso de Animais
Experimentais do Instituto de Biologia Alberto Alcantara Gomes da UERJ (Protocolo n°CEA/036/2015). Camundongos
machos C57BL/6 de 30 dias de idade foram divididos em 5 grupos e receberam as seguintes dietas: grupo controle (C):
dieta padrao; grupo controle+tASE (C+ASE): dieta padrao+ASE (300mg/Kg/dia); grupo hiperlipidico (HF): dieta
hiperlipidica; grupo hiperlipidico + ASE (HF+ASE): dieta hiperlipidica + ASE (300mg/Kg/dia) e grupo hiperlipidico +
Rosuvastatina (HF+Rosu): dieta hiperlipidica + Rosu (20mg/Kg/dia). O tratamento com ASE e Rosu foi iniciado a partir
da 82 semana e o tratamento foi realizado até a 122 semana. Foram avaliadas: peso corporal, glicemia, perfil lipidico
plasmatico e hepatico, expresséo de proteinas envolvidas na sintese de colesterol hepaticos (HMG CoA-R e pAMPK) e
na excregao de colesterol (ABCG5 e ABCG8); e morfologia do figado.

Resultados

O tratamento com ASE e Rosu reduziu o peso corporal, o perfil lipidico plasmatico e hepatico. A glicemia foi reduzida
pelo tratamento com ASE, mas n&o houve alteracido pelo tratamento com a Rosu. Ambos os tratamentos (ASE e Rosu)
foram capazes de reduzir a expressdo de HMG CoA-R, aumentar a expressao de pAMPK e dos transportadores
envolvidos na excrecéo de colesterol (ABCG 5 e ABCG 8); além de reduzir a esteatose hepatica dos animais tratados
com ASE.

Conclusao

Esses resultados em conjunto sugerem um importante efeito terapéutico do ASE apresentando um importante efeito na
esteatose hepatica, antiobesidade, hipolipidémico e hipoglicemiante sugerindo que o ASE pode ser uma ferramenta
importante para o tratamento das alteracbes metabdlicas na obesidade e das alteragbes cardiovasculares presentes
neste modelo.
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Introdugéao

A desnutricdo caldrica e proteica em individuos com cancer € muito frequente. O estado nutricional do paciente
oncologico esta diretamente relacionado com o sucesso da terapéutica a ser realizada e um prognostico positivo. A
terapia nutricional é a estratégia mais comumente utilizada para prevenir ou tratar a desnutricdo nesse grupo. No
entanto alguns fatores que impedem o adequado aporte nutricional incluem os relacionados a intolerancia da dieta, as
praticas de rotina de enfermagem, procedimentos e exames.

Objetivos
Verificar a adequagéao energético-proteica nas primeiras 72 h da Terapia Nutricional Enteral de pacientes oncoldgicos em
um hospital universitario em Belém-PA.

Metodologia

Foi realizado um estudo descritivo, transversal com pacientes oncoldgicos em uso exclusivo de Terapia Nutricional
Enteral, internados no Hospital Universitario Jodo de Barros Barreto, no periodo de agosto a outubro de 2017. O estudo
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos sob parecer niimero 2.051.863, e todos assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O peso ideal foi utilizado visto que os voluntarios eram acamados e
edemaciados, as necessidades de caloria e proteina foram estabelecidas conforme Toledo & Rosenfeld 2015.

Resultados

Foram avaliados n = 12 pacientes, com idade média de 69,9 + 13,3 anos, quanto a adequacgao caldrica, observamos que
58% (n=7) dos pacientes alcangaram pelo menos 80 % das suas necessidades energéticas até o terceiro dia da terapia
nutricional, no entanto quando considerado as necessidades proteicas, no mesmo periodo, apenas 50 % da amostra
(n=6) alcangaram pelo menos 80% do necessario para reduzir perda de massa magra. Outro fator avaliado foi a
adequacao da prescrigao nutricional com o volume infundido em mililitros, e foi observado que 67% (n = 8) da amostra
nas primeiras 24h, estavam com uma adequacéao de volume abaixo de 90 % da prescrigao nutricional, e nas seguintes
48 e 72h essa adequacao fica em torno 90 % para toda a amostra verificada.

Conclusao

Nesse trabalho foram encontradas inadequagbes nas primeiras 72 horas, devido aos procedimentos de enfermagem,
jejum para realizagdo de exames e intolerancia digestiva, além disso o periodo da coleta pode ter sido curto, visto que
nos primeiros dias da terapia nutricional podem ocorrer intercorréncias, o ideal seria realizar uma pesquisa mais ampla e
adotar mecanismos de vigilancia clinica, com uma abordagem multidisciplinar fatores esses que podem ser importantes
medidas para assegurar a administracdo adequada da terapia nutricional.
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Introducgao

A terapia nutricional é reconhecida como uma terapéutica essencial para prevenir, em pacientes, a perda de massa
corporal, manter o equilibrio imunoldgico e auxiliar na diminuicdo das complicagcbes metabdlicas, porém deve ser
instituida de forma adequada, para que estes objetivos sejam conquistados.

Objetivos
Avaliar a adequagdo proteica em terapia nutricional enteral em uma Unidade de Terapia Intensiva do sertdao de
Pernambuco.

Metodologia

Foi realizado um estudo descritivo, com carater retrospectivo analitico, através de dados secundarios registrados nos
prontuarios de pacientes adultos e idosos, de ambos os sexos, internados na Unidade de Terapia Intensiva de um
Hospital Universitario do sertdo de Pernambuco e que receberam terapia nutricional enteral exclusiva por pelo menos 72
horas, no periodo de janeiro a abril de 2017. Avaliou-se a adequagao proteica da terapia nutricional enteral, através da
coleta, diaria, do volume da férmula enteral prescrita (volume planejado segundo prescrigdo diaria de acordo com as
necessidades calculadas para cada paciente) e da administrada (volume total diario realmente infundido), conforme
registro da equipe de enfermagem e de nutricdo e considerado aceitavel uma adequacéo proteica superior a 80%. Os
dados foram colocados em planilhas e analisados pelo programa Excel versdo 2013, para definigbes de calculos
percentuais, de adequagcao das metas propostas e analises de prevaléncias. Este estudo foi pautado pelas normas
éticas para pesquisa envolvendo seres humanos, constantes da resolugéo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, e
foi aprovado pelo Comité de Etica da Universidade Federal do Vale do S&o Francisco (CAAE: 72192917.3.0000.5196).

Resultados

Foram avaliados 61 pacientes com idade média de 46,9 £ 18,2 anos (18 — 81 anos), destes 68,9% eram adultos, o sexo
masculino foi o mais predominante (77%) e o diagndstico clinico de trauma (47,5%) o mais frequente. Os pacientes
avaliados eram em sua maioria eutréficos (59%) e tiveram como principal desfecho clinico a alta da Unidade de Terapia
Intensiva (76,7%). Em relagdo a adequagao do volume prescrito o mesmo apresentou uma média de adequacgéo de 91%
(£ 9%), minimo de 37% e maximo de 100%, enquanto a adequagéo proteica apresentou uma média de 73% (+ 13%),
minimo de 14% e maximo de 98%, durante o periodo de internacdo na Unidade de Terapia Intensiva.

Conclusao

A adequacgao proteica nessa Unidade de Terapia Intensiva foi inferior ao preconizado na literatura, demonstrando mais
uma vez a importancia do monitoramento da terapia nutricional enteral, afim de garantir que o paciente receba o que lhe
foi planejado e assim possa auxiliar na redugdo da desnutrigdo hospitalar, da morbimortalidade e do tempo de
internagao hospitalar.
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Introdugéao

O aconselhamento nutricional no pds-operatério € essencialmente importante devido as inUmeras alteragdes de habitos
alimentares que o paciente ira desenvolver para garantir efetividade e manutengéo do peso adequado (MECHANICK et
al., 2013).

Objetivos
Descrever os fatores associados ao reganho de peso de pacientes pos cirurgia bariatrica.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal do tipo descritivo, no qual foram captados pacientes no pds-operatério de cirurgia
bariatrica no periodo de margo a abril de 2017, de uma clinica particular do Distrito Federal. Os critérios de inclusdo
foram pacientes bariatricos no pés-operatério de 10 semanas a 24 meses € que concordaram e assinarem o TCLE.
Como critérios de exclusdo foram excluidos os pacientes que nao concordaram a participar da pesquisa e os pacientes
que nao responderam adequadamente o questionario e recordatério de consumo alimentar habitual. Para coleta de
dados foi aplicado um questionario no qual foi avaliado o comportamento alimentar e fatores psicoldgicos e se possuem
acompanhamento nutricional no pré-operatério e pds-operatério e um recordatério de consumo alimentar habitual
qualitativamente e quantitativamente Esse projeto tem aprovagdo junto ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do
Centro Universitario Uniceub cujo nimero é 70790075.

Resultados

Foi avaliado 30 pacientes (66,7% do sexo feminino) cuja média da idade era de 39 + 10 anos, e tempo médio do tempo
do pos-cirurgico era de 14+ 9 meses. Nos resultados dessa pesquisa 33,33% dos pacientes referiram a compulséo
alimentar e que (n=9) 30% dos pacientes, apresentaram esse epis6dio no minimo duas vezes na semana. De acordo
com os resultados houve um baixo consumo de fibras, onde 96,6 % dos pacientes nao seguem a recomendacéo diaria
de 20 a 30 gramas por dia. Vale resaltar que no recordatério de consumo alimentar habitual, houve uma baixa ingestao
de frutas, verduras e legumes, além de 56,66 % dos pacientes faz o consumo ndo adequado de gorduras saturadas,
acima de <7%. Os dados de variaveis continuas foram apresentados por média e desvio padrdo (DP). As variaveis
categodricas foram exibidas como valores absolutos e percentuais. Para exploragdo dos dados foram testados a
normalidade, por meio do teste de Shapiro-Wilk, e homogeneidade segundo o teste de Levine. O intervalo de confianga
adotado foi de 95% e o valor de p < 0,05 para evidenciar significancia estatistica. Todas as analises foram realizadas
utilizando o pacote estatistico SPSS (versao 21,0; IBM, Chicago, IL).

Conclusao

Este estudo, demonstrou que a reeducagao alimentar e o acompanhamento mensal com maiores frequéncias em
consultas nutricionais no pré-operatério sao eficientes para resultados mais duradouros de perda e manutencgao de peso
corporal. Além disso, o consumo alimentar dos pacientes no pés-operatério demonstrou um baixo consumo de fibras, o
que pode estar relacionado a baixa saciedade favorecendo a compulsdo alimentar. Dentre os alimentos, mais
consumidos estao alimentos energéticos ricos em lipideos e gorduras saturadas.
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Introducgéo

O tratamento da doenga renal crénica requer a adogdo de mudangas nos habitos alimentares e no estilo de vida de
forma continua, sendo que varios componentes da dieta devem ser monitorados, como calorias, proteinas, sédio,
potassio, calcio, fésforo e liquidos. A baixa adesdo a dieta, aos medicamentos e ao tratamento pode contribuir para o
aumento da morbimortalidade.

Objetivos
Desse modo, o objetivo do presente estudo foi avaliar a adeséo as restricdes da dieta em individuos em hemodialise.

Metodologia

Trata-se de um estudo de intervengdo ndo controlado, com 83 individuos em hemodidlise (55 homens/28 mulheres,
idade: 61 + 15 anos) atendidos em um centro de Nefrologia, por um periodo de quatro meses. A intervengao nutricional
foi composta por trés consultas individuais e dois encontros em grupos, visando o controle dos disturbios metabdlicos.
Houve entrega de planos alimentares personalizados e atividades de educacgdo nutricional. Apds a intervencgéo
nutricional, nutricionista treinada aplicou questionario semi-estruturado para avaliar a adesao ao plano alimentar e
orientagdes nutricionais. A taxa de adeséo foi classificada como alta (>50%) e baixa (<50%). A estatistica descritiva foi
realizada mediante software SPSS versdo 23.0. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade Federal de Vigosa, parecer n°: 701.796/2014 e todos os participantes assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido.

Resultados

Da amostra estudada, 59% dos individuos acharam o plano alimentar possivel de ser realizado, 54,2% nao
apresentaram dificuldades em relagdo ao seguimento da dieta. Dos 45,8% que tinham dificuldades, 9,6% relataram
dificuldade em realizar refeigbes ao lado de pessoas que ndo tinham restricbes alimentares e 8,4% em limitar o consumo
de alimentos pertencentes aos grupos favoritos. Em relagdo as restricdes de nutrientes e de liquidos, 85,5%
mencionaram controlar o consumo de alimentos ricos em fésforo, 80,7% diminuiram a ingestdo de potassio, realizando a
técnica de escaldagdo de hortaligas, 91,6% aderiram a restricdo de sédio e 77,1% reduziram a ingestao de liquidos.
Ademais, 83,1% tinham o apoio dos familiares em casa quanto ao preparo da dieta e dos 26 individuos que
necessitavam de suplementos energéticos, 53,8% estavam fazendo uso.

Conclusao

O presente estudo mostrou que a maioria dos individuos em hemodialise apresentaram alta taxa de adesdo as
restricdes necessarias no tratamento dietoterapico na doenga renal crénica-estagio 5 (fosforo, potassio, sodio e liquidos)
apos a intervencao nutricional de quatro meses. Assim, estratégias de educagao nutricional podem provocar mudancgas
comportamentais, melhorando o estado nutricional e controle metabdlico, devendo ser consideradas no tratamento
dessa populagao. Apoio: CAPES, FAPEMIG e CNPq.
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Introdugéao

A artrite reumatoide € uma doenga inflamatéria crénica, caracterizada por proliferagao sinovial, destruicdo Ossea e
degradagéao da cartilagem articular. O éleo de peixe (rico em dmega-3) tem reconhecido efeito na redugéo dos niveis de
triglicerideos. Na artrite reumatoide, melhora nas dores e qualidade de vida tem sido apontadas. No entanto, doses
acima de 3g/dia tém sido associadas a aumento do colesterol total e fragdo LDL, bem como hiperglicemia. A cranberry
tem sido estudada por seu contetido de compostos fendlicos, incluindo flavonois, antocianinas e proantocianidinas, com
potente atividade antioxidante. Ensaios clinicos tem demonstrado efeitos benéficos do cranberry sobre estresse
oxidativo, dislipidemia e inflamagdo em voluntarios saudaveis, bem como no diabetes melitus tipo 2 e na sindrome
metabdlica. Na artrite reumatéide a inflamagéo, o estresse oxidativo e o uso de medicamentos levam os pacientes ao
desenvolvimento de resisténcia a insulina e sindrome metabdlica, aumentando o risco de doenga cardiovascular, que
emergiu como uma das causas mais importantes de mortalidade.

Objetivos

O objetivo do presente estudo foi verificar se a ingestdo de suco de cranberry de baixa caloria poderia diminuir o
estresse oxidativo e atenuar os efeitos colaterais do 6leo de peixe sobre o metabolismo de glicose e lipidios em
pacientes com artrite reumatoide.

Metodologia

Estudo randomizado controlado (parecer de aprovagao ética nimero 617.289) foi desenvolvido com 62 voluntarios com
artrite reumatéide, sendo estes pareados por idade e sexo e divididos em 3 grupos: 3g/dia de 6leo de peixe (OP); 3g/dia
de 6leo de peixe mais 500 mL de suco de cranberry de baixa caloria (OPCR) ou controle, com dieta habitual (C). No
inicio e ao final de 90 dias do estudo foram avaliados: antropometria, marcadores de estresse oxidativo (potencial
antioxidante total, lipoperoxidos, produtos avangados da oxidagao proteica, grupamentos sulfidrilas e indice de estresse
oxidativo) e do metabolismo lipidico e glicémico (colesterol total e fragdes, triacilglicerois, glicose, insulina). Os
resultados foram analisados pelo SPSS Statistics versdo 20. Foi aplicado o teste shapiro-wilk para normalidade da
distribuicdo dos dados. ANOVA one-way foi realizada para investigar as diferengas entre os grupos. Two-way mixed
ANOVA foi aplicado para avaliar diferengas entre os grupos ao longo do tempo. Foi estabelecido nivel de significancia
em 5%.

Resultados

N&o foram observadas diferengas entre os grupos para peso, indice de Massa Corporal e circunferéncia abdominal.
Observou-se aumento significativo na glicose sérica nos grupos C (+10.6%) e FO (+15.0%) apds a intervengao, nao
observado no grupo OPCR (-1.6%), sem diferen¢a nos niveis de insulina. Em relagdo aos triglicerideos, ambos grupos
OP e OPCR demonstraram redugéo significativa ap6s a suplementagdo e aumento significativo apenas no colesterol
total foi observado no grupo OP. Em relagao aos marcadores de estresse oxidativo, apenas o grupo OPCR apresentou
reducdo nos niveis de peroxidacgéo lipidica (-7,3%) e oxidagao proteica (-14,1%) ap6s a suplementacgéo.

Conclusao

Conclui-se com o presente estudo que 500 mL de suco de cranberry associado com 3g/dia de 6leo de peixe durante 90
dias diminuiram a oxidagado de lipideos e proteinas em pacientes com artrite reumatdide. Além disso, o suco de
cranberry atenuou os efeitos adversos de doses elevadas de 6leo de peixe no metabolismo de glicose e lipidios.
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Introducgéo

A albumina sérica € um método insensivel para avaliar o estado nutricional em curto prazo, devido a sua meia vida
longa, porém seus niveis séricos sao apropriados para avaliar o estresse metabdlico em pacientes de terapia intensiva.
Pacientes criticos com o estado nutricional comprometido, apresentando hipoalbuminemia e com estado de estresse
catabdlico elevado frequentemente demonstram uma resposta inflamatéria sistémica vinculada com complicagdes do
aumento da morbidade infecciosa, de disfungdo de multiplos 6rgéos incluindo sistema respiratério, hospitalizagdes
prolongadas e alto indice de mortalidade.

Objetivos
Avaliar a correlagao entre os niveis séricos de albumina e o tempo em ventilagdo mecanica.

Metodologia

Estudo observacional analitico de corte transversal, realizado durante o periodo de margco a novembro de 2016,
acompanhando todos os pacientes admitidos na unidade de terapia intensiva com necessidade de ventilagdo mecanica
invasiva até seu desfecho clinico. O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica do Instituto de Medicina Integral
Professor Fernando Figueira, através da plataforma Brasil, sob o numero: 52453115.0.0000.5201.

Resultados

Foram incluidos 41 pacientes, de ambos os sexos, desde a intubagdo até seu desfecho clinico, com idade média de
51,3+17,6 anos (18-82 anos), sendo 60,9 % do sexo feminino. Aproximadamente 92% dos pacientes apresentou
hipoalbuminemia, caracterizada por albumina sérica < 3mg/dl, na admissao (média de 2,6+0,5mg/dl) com tendéncia e
diminuic&o no 7° dia de internamento (média de 2,4+0,5mg/dl). A albumina sérica apresentou correlagdo negativa com a
variavel ventilagdo mecéanica (r= -0,07; p=0,06). Pacientes com hipoalbuminemia apresentaram uma média de dias em
ventilagdo de (9,27+13,59) quando comparados a pacientes com albumina igual ou acima da média (7,20+4,22) (p =
0,63). Discussdo: O paciente critico € aquele que se encontra em fragil condi¢éo clinica e muitas vezes com disfungao
de multiplos 6rgaos, e que necessita de cuidados clinicos imediatos e intensivos, sob o risco de perda de massa
muscular, atrofia das fibras musculares cardiacas e fraqueza, levando a maior tempo de internagéo, ventilagdo
mecanica, desnutricdo e aumento da mortalidade hospitalar. A maioria dos pacientes em estado grave, desenvolvem o
processo inflamatério que ativa uma cascata de mecanismos compensatérios, a albumina sérica tende a diminuir na
fase aguda da doenga, pois a inflamacéao inibe a sintese de albumina. A albumina sérica apresentou correlagdo negativa
com a variavel ventilagdo mecanica, um dado que esta de acordo com o encontrado por Chan et al, onde em uma
pesquisa com 109 pacientes graves, 89 deles apresentaram hipoalbuminemia, estes mesmos pacientes levaram até 6
vezes mais tempo para desmamarem da ventilagdo mecéanica.

Conclusao

O processo inflamatério na fase aguda da doenga no paciente critico cursa com hipoalbuminemia e consequente
faléncia de mudltiplos 6rgéos, incluido os musculos do sistema respiratério levando a uma maior dependéncia da
assisténcia ventilatéria mecanica e consequentemente maior tempo entubado.
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Introdugéao

O consumo elevado e frequente de alcool estd associado a varias alteragdes cardiovasculares, a saber: elevagédo da
frequéncia cardiaca, aumento do consumo energético do miocardico podendo levar ao desgaste cardiaco em repouso,
como também ao desenvolvimento de doengas como hipertensdo arterial, dislipidemias e maior risco de infarto do
miocardio. A busca por critérios de facil aplicabilidade clinica na identificagdo do risco cardiovascular levou os
pesquisadores a utilizar a circunferéncia do pescogo (CP) sob o argumento das limitagdes apresentadas pela medida da
circunferéncia da cintura — falta de uniformidade na técnica de mensuracao, variagcbes em determinadas condicbes de
saude; como também que o pescogo, em condigdes normais, ndo sofre oscilagbes de medida ao longo do dia.

Objetivos
Avaliar o risco cardiovascular em alcoolistas, através da circunferéncia do pescocgo.

Metodologia

Estudo quantitativo e descritivo, realizado com alcoolistas em processo de desintoxicagéo, no periodo de setembro de
2016 a julho de 2017 no municipio de Vitéria de Santo Antdo- Pernambuco. Os dados foram coletados a partir de ficha
de registro de dados sociodemograficos adaptada (ABEP, 2014) e antropométricos: indice de massa corporal (IMC);
circunferéncia da cintura (CC); relagao cintura-estaura (RCEst), e relagdo cintura- quadril (RCQ) e circunferéncia do
pescogo(CP). Na avaliagdo da circunferéncia do pescogo, utilizoum-se como pontos de corte os valores < 37 cm-
auséncia de risco cardiovascular e >37 cm- risco cardiovascular em homens ou <34 cm - auséncia de risco
cardiovascular e >34 cm - risco cardiovascular em mulheres, conforme BEN-NOUN (2006). Este trabalho é um
subprojeto do projeto de pesquisa “Impacto da dependéncia do alcool sobre a saude de alcoolistas e seus familiares”,
aprovado pelo CAAE: 55297416.0.0000.5208.

Resultados

Foram avaliados 66 individuos (63 sexo masculino e 3 feminino), com idade média de 45,1 anos. Com relagdo aos
parametros avaliados, verificou-se que a média da CP foi de 35,7 £+2,66cm; RCEst 0,49 + 0,056; RCQ 0,92 + 0,062 e CC
82,4 + 9,17cm. A partir da analise estatistica da avaliagdo da concordancia da CP com os demais parametros de risco
vascular analisados (CC, RCEst e RCQ), houve concordancia estatisticamente significante regular da CP com a RCEst
(x=0,41; p=0,001) e a RCQ (k=0,55; p=0,000) e boa concordancia da CP com a circunferéncia da cintura (k=0,62;
p=0,000).

Conclusao
Mediante os resultados encontrados a circunferéncia do pescogo mostrou-se um marcador efetivo para o risco
cardiovascular em individuos alcoolistas quando comparado aos demais parametros antropométricos.
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ALEITAMENTQ MATERNOI EXCLUSIVO EM CRIANCAS ATENDIDAS EM ESTRATEGIAS DE
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Introducgéo

A Organizagao Mundial da Saude juntamente com o Ministério da Saude, recomenda o aleitamento materno exclusivo
por seis meses e complementado até os dois anos ou mais, considerando os beneficios comprovados da pratica para
mae e filho. O leite materno contém nutrientes adequados e fatores de protegcdo, como IgA, IgM, IgG, macréfagos,
neutrofilos, linfécitos B e T, lactoferrina, lisozima e fator bifido. Desta forma, contribui com a redugdo da mortalidade
infantil, prevengdo de infecgbes respiratérias e diarreicas, reduzindo as taxas de internagdo. Para a lactante, a
amamentagdo proporciona protegdo contra o cancer de mama, previne nova gravidez, hipertensdao, doencas
coronarianas, obesidade, doengas metabdlicas, dentre outras. Estudos revelam que a prevaléncia de aleitamento
materno exclusivo estd aquém do preconizado. Pesquisas demonstram que a prevaléncia € maior na Regido Norte
(45,9%), seguida da Centro-Oeste (45,0%) e Sul (43,9%), destacando que em Porto Alegre é em torno de 38%.

Objetivos
Avaliar a duragao do aleitamento materno exclusivo em criangas atendidas em Estratégias de Saude da Familia.

Metodologia

Estudo transversal, realizado com criangas entre 0 a 2 anos, atendidas em quatro Estratégias de Saude da Familia,
localizadas em area urbana do municipio de Marau. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade de Passo Fundo (n° CEP: 1.988.228). A coleta de dados, foi realizada em dias de consulta periddica ao
pediatra, quando as mées foram convidadas a responder um questionario contendo perguntas sobre informagdes sécio-
demograficas e a pratica do aleitamento materno, em sala reservada, apds a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. Os dados foram analisados utilizando frequéncia absoluta e relativa, bem como medidas de
tendéncia central e dispersao.

Resultados

Foram avaliadas 50 duplas méae-lactente, sendo que a maioria das maes avaliadas estavam entre a faixa etaria dos 20
aos 39 anos, sendo somente 12% adolescentes, a cor da pele referida foi a branca para 68% (n=34), e pertencentes a
classe social B e C, tendo a escolaridade concluida entre 1 a 8 anos de estudos, e sendo 64% (n= 32) donas de casa.
Em relacdo a idade dos lactentes, 54% tinham entre zero e seis meses de vida, sendo 66% do sexo feminino e a cor da
pele referida branca (76%). O peso ao nascer foi adequado para 84% e, 66% (n=33) receberam leite materno, porém,
somente 32% (n=16) receberam aleitamento materno exclusivo até os seis meses. As demais tiveram sua interrup¢ao
entre o segundo e sexto més vida. O principal motivo do abandono da pratica foi o leite insuficiente (14%), a rejeicéo
advinda da propria crianga (10%), dentre outros problemas. Outro parametro avaliado, que interfere na amamentagéo é
o uso de chupeta, onde, 86% das criangas utilizaram este desde seu primeiro dia de vida, sendo relatado o uso diario
para acalmar.

Conclusao

Os resultados do estudo apontam baixa prevaléncia de aleitamento materno exclusivo entre as criangas avaliadas. Isto
indica a necessidade de intensificar as agbes de promogado e incentivo das equipes de saude, para melhorar os
indicadores desta pratica.

Referéncias

BRASIL, Ministério da Saude: Pesquisa de prevaléncia de aleitamento materno nas capitais e Distrito Federal. Brasilia:
Ministério da Saude, 2009;

VENANCIO, S.I. et al. Aleitamento materno nas capitais brasileira. J. Pediatria, Rio de Janeiro, 2010;

VICTORA, C.G. et al. Amamentagéo no século 21: epidemiologia, mecanismos e efeitos ao longo da vida. Ep. Serv.
Saude, Brasilia, 2016.



Palavras-chave: Leite Materno; Crianga; Saude da Familia



ALIMENTAGAO E A PREVENGAO DO CANCER COLORRETAL
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Introducgéo

Atualmente, o cancer colorretal é considerado a terceira causa mais comum de cancer no mundo. No Brasil, segundo o
Instituto Nacional de Céancer foram registradas 15.415 mortes por cancer de colorretal em 2013. O cancer colorretal é
uma neoplasia que acomete os segmentos do intestino grosso (célon, reto e anus). E tratavel e, na maioria dos casos,
curavel, ao ser detectado precocemente, quando ainda nao disseminado para outros 6rgaos (INSTITUTO NACIONAL
DE CANCER, 2017). A alimentagcdo é um importante fator de risco para o cancer colorretal, principalmente quando se
tem um consumo pobre em frutas, vegetais e fibras, bem como o consumo exagerado de gorduras, carnes vermelhas e
processadas (SOARES, 2014).

Objetivos
Conhecer a associagao do consumo alimentar para prevengao do cancer colorretal.

Metodologia

O trabalho foi elaborado utilizando o método de revisdo narrativa conforme revisdo bibliografica e artigos cientificos
publicados no periodo de 2011 a 2016. O referido trabalho fundamentou-se em artigos cientificos com busca na base de
dados Google Académico, Scielo e Pubmed com as palavras chaves: “cancer colorretal”, “fibra alimentar” e “prevengao”.

Resultados

O consumo alimentar estabelece um importante fator de risco modificavel para o cancer colorretal e uma alimentagéo
saudavel pode reduzir em até 70% sua incidéncia. A obesidade, o fumo, o sedentarismo e, o consumo insuficiente de
frutas, vegetais e fibras, associado a elevada ingestdo de carne vermelha e gorduras, aumentam os riscos desta
doenga. As fibras exercem varios efeitos no trato gastrointestinal, além de aumentar o contetido e peso fecal, diminui o
tempo de transito intestinal, o que reduz o contato direto entre os agentes carcinogénicos fecais e a mucosa intestinal. O
consumo de alimentos que contém acidos graxo 6mega-3 é visto como fator protetor contra o cancer colorretal, devido a
alteragao da resposta imunoldgica e modulagéo da inflamagdo que podem modificar o processo de carcinogénese. O
consumo adequado dos micronutrientes pode exercer papel preventivo desta neoplasia, destacando a vitamina D, o
folato, o selénio e a vitamina B12.

Conclusao

Os artigos analisados preconizam que o cancer colorretal pode ser prevenido por meio da adesao de uma alimentagéo e
estilo de vida saudaveis. O aumento do consumo de frutas, verduras e alimentos fonte fibra alimentar, acido graxo
6mega-3 e micronutrientes devem ser associados com a reducado do consumo de carnes vermelhas e processadas.
Além da adogao de estilo de vida saudavel, que inclui baixa ingestdo de alcool, ndo fumar e pratica de atividade fisica
regular.
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Introducgéo

O transplante renal é considerado um dos métodos de escolha para terapia de substituicdo da funcao dos rins, sendo
reconhecido como a melhor alternativa para o tratamento de pacientes com doenga renal cronica terminal (MOURA et
al., 2014). Contudo, o pos-transplante renal é marcado por alteragbes metabdlicas. Essas alteragdes tém sido
associadas com maior morbimortalidade (GARCIA; HARDEN; CHAPMAN, 2012).

Objetivos
Avaliar alteragcao bioquimica e estado nutricional de pacientes transplantados renais da unidade de transplante renal de
um hospital universitario.

Metodologia

Estudo analitico do tipo transversal com dados secundarios que foi realizado na Unidade de Transplante Renal do
Hospital Universitario da Universidade Federal do Maranhao, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Universitario da Universidade Federal do Maranhdao (Parecer consubstanciado 1.742.650). Foi realizado um
levantamento clinico de 89 pacientes transplantados, com idade maior que 20 anos e de ambos os sexos. Os dados
foram coletados do prontuario do paciente e de um banco de dados especifico do setor, armazenado no sistema
informatizado da Unidade de Transplante Renal do Hospital Universitario, no periodo de fevereiro de 2015 a novembro
de 2015. Foram levantados dados referentes a idade, sexo, tempo de transplante (< 6 semanas — pos transplante
imediato e = 6 semanas — pos transplante tardio) e tipo de doador (vivo e falecido). Para avaliagdo do estado nutricional
foram utilizados os dados de peso corporal e altura para o calculo do indice de massa corporal, e adotada as
classificagbes propostas pela Organizagdo Mundial da Saude (1995) para adultos e Lipchitz (1994) para idosos. Os
exames laboratoriais de interesse foram: hemoglobina, hematdcrito, niveis séricos de uréia, creatinina, potassio, e sédio,
e classificados de acordo com as referéncias de Calixto-Lima e Gonzales (2013). A normalidade das variaveis foi
analisada pelo teste Shapiro Wilk. Os dados foram analisados no programa estatistico STATA 14.0.

Resultados

A média de idade foi de 44112 anos, sendo a maioria composta por individuos do sexo masculino (58,4%), com tempo
de transplante = 6 semanas (60,6%) e com enxerto proveniente de doador falecido (64,0%). A avaliacdo do estado
nutricional, por meio do indice de massa corporal, revelou 47,1% dos pacientes classificados como eutréficos e 25,8%
como sobrepesados. Os exames bioquimicos revelaram alteragdo na creatinina (82%), uréia (86,5%), hemoglobina
(87,6%), e hematécrito (81%). Apenas o sodio e potassio dos pacientes encontravam-se com os valores dentro dos
limites de referéncia, representando 80% e 65,1% da amostra, respectivamente.

Conclusao

Foi encontrada alteragdo em varios exames bioquimicos dos pacientes transplantados renais. Estes resultados reforgam
a necessidade de realizar um acompanhamento amplo nutricional no transplante renal, visando o uma melhor conduta
com objetivo de auxiliar no controle bioquimico.
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Introducgéo
O estado nutricional influencia o tratamento do cancer e a inapeténcia esta entre os problemas associados a perda de
peso nesta populagao.

Objetivos
Avaliar a magnitude das mudangas nos habitos alimentares de individuos em tratamento quimioterapico

Metodologia

Estudo transversal, constituida por individuos com idade superior a 18 anos, ambos os sexos, com diagnésticos de
neoplasias que nao envolviam diretamente o trato gastrointestinal, em tratamento oncolégico (pelo menos uma sesséao)
com até um ano de tratamento. Informagdes pessoais, dados clinicos e medidas de peso e estatura foram coletadas. O
método subjetivo utilizado foi a Avaliagdo Subjetiva Global Produzida Pelo Paciente (ASG-PPP)'. Parametros da ASG-
PPP foram confrontados com questdes especificas quanto a ingestdo e/ou aversdo de diversos alimentos,
fundamentado nos resultados apresentados por Verde et al.?2. Para as analises estatisticas utilizou-se o Statistical
Package for the Social Sciences® — SPSS 17, adotando p<0,05 e os resultados apresentados em média e desvio
padrado (DP). Este projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa (n° 037236/2016).

Resultados

Participaram do estudo 25 individuos, maioria do sexo masculino, com idade média de 56,12 anos (DP=16,72). Todos os
individuos estavam em tratamento quimioterapico e o realizavam ha 5,64 meses (DP=4,14). A maior parte dos
individuos apresentava leucemia. O IMC médio (aferido) foi de 23,61kg/m? (DP= 5,17). O peso informado referente ha
um ano foi estatisticamente maior (p=0,026) que o de seis meses atras, indicando perda de peso perceptivel ao longo do
tratamento, o que pode ser devida aos sintomas do tratamento do céncer, ja que 22 dos individuos relataram pelo
menos um sintoma. A média de nimero de sintomas relatados pelos participantes foi de 3,88 (DP=1,83) e os sintomas
mais citados foram a xerostomia e inapeténcia. Quando perguntados sobre sua alimentagdo comparada a normal, 21
deles responderam que houve redugédo na quantidade habitualmente ingerida. Ao serem indagados sobre a ocorréncia
de mudancga de habitos alimentares apds o inicio do tratamento de quimioterapia, todos os individuos responderam que
sim. Quanto a rejeicdo alimentar, apenas dois pacientes relataram nao ter aversdes. Entre os alimentos citados como
rejeitados apds o inicio do tratamento, a carne vermelha foi a mais citada, seguida pela “comida de sal”. Dos alimentos
cujo consumo foi relatado como aumentado, o arroz foi citado por 6 pacientes e a banana por 3. Nao foram encontradas
correlagdes significativas entre o IMC e o tempo de tratamento, nem entre o nimero de sintomas relatados e niumero de
alimentos rejeitados e o IMC.

Conclusao

Evidencia-se a necessidade de um processo rotineiro de triagem e acompanhamento nutricionais, a fim de monitorar o
estado nutricional destes pacientes e implementar medidas de educag&do nutricional, minimizando os sintomas e
desconfortos caracteristicos das terapias oncologicas.
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Introdugédo

O aleitamento materno é o método isolado que mais previne a mortalidade infantil e, além dos fatores nutricionais e
imunolégicos, também propicia o fortalecimento do vinculo entre a diade mae-filho iniciado no periodo intrauterino. A
portaria n°® 1.153/2014 recomenda que as maes sejam ajudadas a iniciar a amamentagao nos primeiros trinta minutos
apos o parto (BRASIL, 2014).

Objetivos
Descrever, de forma pratica, a relagdo entre a amamentagdo nos primeiros trinta minutos de vida do bebé e o
fortalecimento do afeto materno.

Metodologia

Estudo longitudinal, desenvolvido no Hospital Universitario Ana Bezerra, instituicdo referéncia para assisténcia em
saude materno-infantil e intitulada “Amigo da crianga”, localizada no municipio de Santa Cruz/Rio Grande do Norte.
Incluiram-se puérperas de 18 a 35 anos de idade, que realizaram parto sem intercorréncias. Foram excluidas mulheres
submetidas a parto extra hospitalar e/ou que apresentassem alguma contra-indicagdo para o aleitamento materno. A
coleta de dados ocorreu em 2015, em duas etapas. A primeira foi realizada no alojamento conjunto, onde foi coletada a
informagdo quanto a amamentagdo nos primeiros trinta minutos de vida do bebé, por meio de entrevista com a
puérpera, no prazo de até 24h pés-parto. A segunda parte ocorreu durante o retorno da diade mae-filho ao hospital,
ainda no periodo puerperal, para realizagdo de consultas e outros procedimentos assistenciais. Neste segundo
momento, foi aplicado o questionario “Inventario do afecto materno” (Galvdo, 2000 apud Gomes, 2012). Este
instrumento apresenta quatro expectativas de respostas (A, B,C e D) que se relacionam de forma decrescente ao afeto
materno. O teste Qui-Quadrado, com corregao de Yates, foi utilizado para avaliar as associagdes entre a amamentagao
nos primeiros trinta minutos pés-parto e o fortalecimento do afeto materno. Para estudar as respostas maternas ao
segundo questionario relacionado ao afeto, aplicou-se o teste variancia de Friedman. Foi adotado nivel de significancia
de <5%. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos da Faculdade de Ciéncias da
Saude do Trairi, sob o protocolo n°42402215.1.0000.5568.

Resultados

Na primeira parte da pesquisa, foram incluidas 128 puérperas e seus respectivos neonatos. A segunda etapa foi
composta por 30 puérperas. Tal perda amostral pode ser justificada devido a algumas mulheres nao retornarem ao
hospital quando conseguem realizar os exames e consultas, (programados para acontecerem no local da pesquisa), em
outra instituicdo de saude mais proxima de suas residéncias. Dos 128 neonatos estudados, 58% mamaram nos
primeiros 30 minutos apds o nascimento. As maes que amamentaram desenvolveram mais rapidamente afeto para com
os seus bebés (p<0,0001), quando comparadas as que nhdo amamentaram nesse periodo. Houve diferenga (p<0,0001)
entre os niveis de respostas obtidas para o questionario Inventario do afecto materno. As puérperas que amamentaram
precocemente escolheram preferencialmente a alternativa A, correspondente ao maior nivel de afeto.

Conclusao

Conclui-se que a pratica do aleitamento materno nos primeiros trinta minutos apés o parto contribuiu para o
fortalecimento do afeto materno. Dessa forma, essa pratica deve ser ainda mais estimulada pela equipe envolvida com a
assisténcia a saude materno-infantil.
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Introducgéo

As recentes transformagdes sociais passadas pela populagdo brasileira acarretaram na diminuicdo da fome e da
desnutricdo e no aumento agudo do excesso de peso, apontando para um novo quadro de problemas relacionados a
alimentagao e nutrigdo. Uma das ag¢des do Ministério da Saude para frear estes problemas foi a elaboragdo do novo
Guia Alimentar Para Populagédo Brasileira, partindo de uma nova classificagdo de alimentos baseada no nivel de
processamento, e consequente uso de aditivos quimicos. A nova classificagdo divide os alimentos entre: alimentos in
natura e minimamente processados, ingredientes culinarios, alimentos processados e ultraprocessados.

Objetivos
Analisar o consumo alimentar frente ao proposto pelo Guia Alimentar da Populagado Brasileira, em individuos atendidos
em consultério particular em sua primeira consulta, e estratificar pelo estado nutricional antropométrico dos mesmos.

Metodologia

Foram coletados os prontuarios de pacientes atendidos pela primeira vez entre o periodo de janeiro a abril de 2017 no
ambulatério particular da nutricionista colaboradora situado na zona sul da cidade do Rio de Janeiro, totalizando 39
prontuarios. Foram utilizados dados antropométricos (peso, estatura e IMC). Para analise de consumo foi realizada a
contagem de alimentos/preparagdes (itens) por nimero total de itens consumidos de 2 categorias de processamento. A
primeira categoria composta por alimentos in natura ou minimamente processados e a segunda por alimentos
ultraprocessados. Para analise estatistica foi realizado teste de normalidade de Shapiro Wilk, o qual apontou para a
normalidade dos dados. A amostra foi agrupada em categorias para comparagdes estatisticas, com testes t e ANOVA
para amostras independentes, e quando necessario, teste de Tukey. Foram considerados significativos valores de
p<0,05. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa da Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro
(CAEE 55917616.2.0000.5285 - UNIRIO).

Resultados

Foram avaliados 39 individuos, com idades entre 23 e 68 anos, sendo 87,2% do sexo feminino. Em sua maioria (76,8%)
eram adultos residentes da zona sul da cidade do Rio de Janeiro. Em relagdo ao estado nutricional antropométrico, 3%
apresentaram baixo peso, 49% eutrofia, 25% sobrepeso e 23% obesidade grau |, de acordo com o IMC. O consumo
médio de itens ultraprocessados foi de 31,95% £ 10,71 e de itens in natura e minimamente processados foi de 47,47% +
13,05. Dentre os alimentos in natura e minimamente processados os mais citados foram: arroz, feijado e ovo. Ja em
relagao aos ultraprocessados, foram: paes de forma, biscoitos, e embutidos. Ao dividir a amostra de acordo com 2 faixas
de consumo (consumo maior ou menor pela mediana) para as duas categorias de processamento, foi possivel identificar
que aqueles que consomem mais itens ultraprocessados consomem menos itens in natura e minimamente processados
e vice-versa (p<0,01). Ao subdividir a amostra em 3 grupos de acordo com as faixas de IMC de peso adequado ou
baixo, sobrepeso e obesidade grau 1, observou-se diferenga significativa entre o consumo de alimentos
ultraprocessados entre o grupo com menor IMC (33,10%z% 9,79), com sobrepeso (25,79% % 9,02) e aqueles com
obesidade grau 1 (37,60% £ 9,73) (p = 0,03).

Conclusao
Individuos com obesidade de acordo com o IMC, atendidos em consultério particular de nutricdo, parecem consumir
maior proporgao de itens ultraprocessados em sua alimentagao.
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Introdugédo

A detecgao precoce da desnutrigdo ou do risco nutricional, no dmbito hospitalar, € de grande relevancia em detrimento
da elevada prevaléncia desse agravo nutricional. A Terapia Nutricional Enteral € uma alternativa para se oferecer ao
organismo os nutrientes necessarios ao bom funcionamento, quando a ingestao dos alimentos por via oral ndo atende
as necessidades nutricionais, porém o trato gastrointestinal encontra-se totalmente ou parcialmente integro para o
processo digestério. A ingestdo alimentar, representada pela infusdo menor que 75% da dieta prescrita durante um
periodo maior que sete dias € usada como um dos parametros para o diagndstico de desnutrigdo moderada.

Objetivos
O objetivo deste estudo foi realizar uma analise comparativa entre a dieta enteral prescrita € administrada a pacientes
assistidos em uma unidade de terapia intensiva de um hospital publico do Distrito Federal.

Metodologia

Estudo do tipo prospectivo descritivo conduzido em pacientes, de ambos os sexos, internados na UTI do Hospital
Regional da Asa Norte, entre maio e outubro de 2016. A coleta de dados ocorreu em sete dias consecutivos, a partir do
dia em que foram prescritas 100% das necessidades caldrica e proteica. As variaveis calorias e proteinas, calculadas de
acordo com as necessidades prescritas pelo nutricionista e realmente infundidas, foram compiladas no programa
Microsoft® Excel. Foram calculados para cada variavel, a média e o desvio padrao. Utilizando-se o0 mesmo programa. O
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos da Secretaria de Estado de Saude do
Distrito Federal sob o parecer n° 1.399.399 e Certificado de Apresentacdo para Apreciacdo Etica nimero
50410915.4.0000.5553.

Resultados

A amostra foi composta por 20 pacientes, sendo 65% (n=13) do sexo feminino e 60% (n=12) com sobrepeso e
obesidade. Quando analisada a necessidade calculada em relagdo a dieta prescrita, encontrou-se uma média de
adequacao de 103,5% * 6,52 em relagdo as calorias e uma média de adequacgdo de 102,65% + 7,65 em relagédo as
proteinas, esses resultados corroboram com o estudo de Oliveira et al, conduzido em um hospital publico brasileiro, em
que se obteve 100,24% de adequacéo caldrica e 98,3% de adequacgéo proteica. Quando a dieta prescrita foi comparada
com a dieta infundida, obteve se uma média de adequagdo de 93,8% + 8,28 em relagdo as calorias e uma média de
adequacdo de 93,98% * 8,05 em relacdo as proteinas, Resultados inferiores aos obtidos neste estudo forem
encontrados por Oliveira et al e por outros estudos.

Conclusao

Observou-se uma adequagao superior a 90%, entre a dieta prescrita e a dieta administrada, tanto em relagcao ao aporte
caldrico quanto proteico. Esses resultados evidenciam a importancia da atuagdo de uma equipe multiprofissional e,
principalmente, do programa de residéncia em nutrigéo.
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Introducgéo

O envelhecimento populacional tornou-se uma realidade mundial e, atualmente, considera-se idoso o individuo com
idade igual ou superior a 60 anos (MIRANDA; MENDES; SILVA, 2016). A desnutricdo protéico-energética e a perda
ponderal involuntaria sdo os disturbios nutricionais mais encontrados em individuos oncolégicos hospitalizados. A
triagem nutricional € uma forma de identificar precocemente o risco nutricional do individuo oncoldgico (BRASIL, 2016;
CHEN; NGOH; HARITH, 2012).

Objetivos
Analisar a capacidade dos métodos subjetivos de avaliagdo do estado nutricional em identificar o risco nutricional de
idosos oncoldgicos atendidos em um hospital publico do Distrito Federal.

Metodologia

Trata-se de um estudo observacional, transversal analitico e de teste diagndstico realizado no Hospital Regional da Asa
Norte da Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal, Brasilia-DF, Brasil, no periodo de outubro de 2011 a abril de
2012. Foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos da Fundacdo de Ensino e Pesquisa em
Ciéncias da Saude da Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal sob o protocolo no 485/2011. Todos os
pacientes que atenderam aos critérios de selegdo e que aceitaram participar da pesquisa assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Os protocolos subjetivos de avaliagdo do estado nutricional foram aplicados nas
primeiras 72 horas de internagédo hospitalar. Respeitou-se a seguinte ordem de aplicagdo: Avaliagdo Subjetiva Global
Produzida Pelo Préprio Paciente; Disease, Eating poorly, Tooth loss/mouth pain, Economic hardship, Reduced social
contact, Multiple medicines, Involuntary weight loss/gain, Needs assistance in self care, Elder years above age 80; indice
de Risco Nutricional; Avaliagdo Subjetiva Global e Mini Avaliagdo Nutricional. Apds, realizou-se a avaliagdo
antropométrica do paciente. A avaliagdo da concordancia e correlagao entre a Avaliagdo Subjetiva Global e os outros
métodos foi realizada utilizando os Coeficientes de Kappa, Spearman e Kendall, com p=<0,05.

Resultados

A amostra foi constituida por 60 pacientes com diagnédstico confirmado de neoplasia maligna, em fase pré e poés-
operatéria, com idade igual ou superior a 60 anos. Observou-se que 81,7% dos pacientes avaliados eram do sexo
masculino. Ao caracterizar a amostra segundo a localizagao tumoral, observou-se uma prevaléncia maior do cancer de
prostata 28% (n=17), seguido do adenocarcinoma gastrico 15% (n=9) e do cancer reto e sigmoide 10% (n=6). A maior
prevaléncia de desnutricdo foi detectada por meio do indice de Risco Nutricional em 100% (n=60) dos pacientes,
seguido por Disease, Eating poorly, Tooth loss/mouth pain, Economic hardship, Reduced social contact, Multiple
medicines, Involuntary weight loss/gain, Needs assistance in self care, Elder years above age 80 em 86,7% (n=52), Mini
Avaliacédo Nutricional em 78,3% (n=47), Avaliacdo Subjetiva Global Produzida Pelo Proprio Paciente em 73,3% (n=44) e
Avaliagdo Subjetiva Global em 71,7% (n=43).

Conclusao

Verificou-se concordancia entre os métodos subjetivos, destacando-se a Avaliagdo Subjetiva Global Produzida Pelo
Proprio Paciente (forte concordancia), com sensibilidade de 97,7%, especificidade de 88,2% e acuracia de 95%.
Demonstrando que tanto a Avaliagdo Subjetiva Global quanto a Avaliagdo Subjetiva Global Produzida Pelo Préprio
Paciente devem ser utilizadas para detectar o estado nutricional do paciente idoso oncolégico.
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Introducgéo

A Colite Ulcerativa & um processo inflamatério que acomete a mucosa e submucosa do trato gastrointestinal sendo
restrita ao colén e reto. Esta inflamagédo podera alterar o estado nutricional do paciente, prejudicando o tratamento
(CAMPOS et al.,, 2002). A utilizagdo do fitoterapico Curcuma longa L. tem sido proposta como coadjuvante ao
tratamento medicamentoso, devido seu efeito na redugdo da inflamagdo intestinal, com diminuicdo de citocinas
inflamatorias (HANAI et al., 2006).

Objetivos
Avaliar o efeito da curcuma no perfil nutricional dos pacientes com Colite Ulcerativa em atividade.

Metodologia

Ensaio clinico placebo-controlado, duplo cego, com duragdo de oito semanas, realizado com pacientes adultos com
colite ulcerativa em atividade pelo escore de Truelove (TRUELOVE; WITTS, 1955), em tratamento exclusivo com
mesalazina, acompanhados no ambulatério de Gastroenterologia do Hospital das Clinicas de Goiania. O projeto foi
previamente aprovado pela Comiss&o de Etica do mesmo hospital (sob o nimero de registro 1.745.720/2016). O grupo
intervengao (n=5) recebeu trés capsulas por dia contendo 500 mg de extrato seco padronizado de Curcuma longa L.,
contendo > 96% de curcumindides, e o grupo controle (n=4), capsulas com celulose microcristalina em mesma
quantidade para ingerir uma hora antes das refeigdes: desjejum, almogo e jantar. A recomendagado médica foi manter o
tratamento medicamentoso somente com mesalazina, dose maxima de até 3g/dia, assim como, manutengao de suas
atividades rotineiras, evitando apenas, o consumo alimentar de curcuma durante o periodo de suplementagdo. Foram
avaliados dados antropomeétricos, composi¢cao corporal pelo método de absorciometria radiolégica de feixe duplo
(GALLAGHER et al., 2000) e avaliagao funcional pela forga do aperto de mao (BOHANNON et al., 2006).

Resultados

A curcuma nao alterou de forma significativa o estado nutricional dos voluntarios quando realizada analise intra e
intergrupos. A maioria dos pacientes (78%) estava com excesso de peso. Com relacdo ao percentual de gordura,
(77,7%) dos participantes apresentaram valores acima da normalidade. A densidade mineral dssea estava preservada
em todos os pacientes. Considerando a forca do aperto de mao dominante, 89% dos pacientes apresentavam risco
nutricional antes e apos a intervengao, com valores médios de 33,3915,25 kgf e 34,46+5,83 kgf, respectivamente.

Conclusao
A curcuma utilizada na dose de 1,5g/dia, por dois meses nao interferiu no perfil nutricional dos portadores de colite
ulcerativa em atividade, sendo necessarios estudos de longo prazo para avaliar possiveis modificagoes.
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Introdugédo
Na doenga renal cronica a prépria enfermidade e tratamento alteram a composigéo corporal: tanto a obesidade como a
deplecdo muscular sdo comuns.

Objetivos
Avaliar a composigao corporal de portadores de doenga renal cronica e as prevaléncias de inadequagoes.

Metodologia

Estudo observacional transversal com portadores doenga renal crbnica.Analise de composi¢ao corporal por
densitometria 6ssea(Hologic, GE®).Avaliagao de fungao muscular pela forca de preensao
palmar(MG4800,Charder®).Diagndstico de sarcopenia por critérios ja definidos: presenga de baixa massa e fungao

muscular.Diagnéstico de deplecdo de massa muscular pelo indice de massa magra apendicular (<7,26kg/m2 e

<5,45kg/m2 para o sexo masculino e feminino, respectivamente).Diagndstico de deplegéo de fungao muscular pela forga
de preensao palmar (<30kg e <20kg para o sexo masculino e feminino, respectivamente).Diagndstico de excesso de

gordura corporal pelo indice de massa gorda (>6kg/m2 e >9kg/m2 para homens e mulheres, respectivamente).Dados
apresentados em médiatdesvio padrdo, mediana (minimo-maximo) e %.Aplicacdo do teste de Kruskal-Wallis para
comparacéo entre os subgrupos (p<0,05).Comité de Etica:2.053.045.

Resultados

Foram avaliados 66 individuos (58% homens): 30% em tratamento conservador, 15% em dialise peritoneal, 30% em
hemodialise e 24% em transplante renal.Na amostra total a idade foi de 47+10anos e o peso de 71+16kg.Os valores de
massa magra total (kg e %) foram: tratamento conservador, 45 (27-63) e 59 (49-74); dialise pertioneal, 36 (27-54) e 56
(49-63); hemodialise, 36 (23-60) e 58 (45-75) e transplante renal, 43 (25-58) e 56 (41-68).0 indice de massa magra total

(kg/mz) foi: tratamento conservador, 18 (12-25); didlise peritoneal, 15 (13-21); hemodialise, 16 (13-22) e transplante

renal, 17 (13-24).J4, o indice de massa magra apendicular (kg/mz) foi: tratamento conservador, 8,1 (5,1-11); dialise
peritoneal, 6,5 (4,9-10); hemodialise, 6,8 (5,0-9,9) e transplante renal, 7,5 (5,0-9,9).0s valores de massa gorda (kg e %)
foram: tratamento conservador, 26 (12-43) e 33 (24-43); dialise peritoneal, 22 (16-33) e 36 (28-44); hemodialise, 18 (6,2-

36) e 33 (13-46) e transplante renal, 25 (14-45) e 35 (23-52).Ja o indice de massa gorda (kg/m2) foi: tratamento
conservador, 8,7 (4,6-16); dialise peritoneal, 8,9 (6,4-13); hemodialise, 7,2 (2,4-15) e transplante renal, 9,0 (5,7-17).A
forca de preensao palmar (kg) foi: tratamento conservador, 27 (12-53); dialise peritoneal, 30 (21-46); hemodialise, 28
(18-47) e transplante renal, 41 (17-55).Nao houve diferenga estatistica para composigdo corporal e fungdo muscular
entre os subgrupos.A prevaléncia de baixa massa muscular na amostra total foi de 25%, sendo maior na dialise
peritoneal e hemodialise (40 e 30%, respectivamente).Ja a prevaléncia de baixa fungdo muscular foi de 12%, sendo
maior no tratamento conservador e hemodialise (20% em ambos).A prevaléncia de sarcopenia na amostra total foi de
8%, sendo maior no grupo tratamento conservador (15%).A prevaléncia de individuos com, ao menos, excesso de
gordura corporal, foi de 63%, sendo maior no tratamento conservador e didlise peritoneal (70% em ambos).

Conclusao

Dentre as variaveis analisadas, a maior prevaléncia de inadequagao ocorreu para o excesso de tecido adiposo seguida
da deplecdo de massa muscular: dialise peritoneal e tratamento conservador estiveram entre os de maior
comprometimento de massa e fungdo muscular e excesso de gordura corporal.Dessa forma, observa-se um elevado
risco nutricional na populagao analisada.
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Introducgéo

Diabetes Mellitus ¢ uma doenga que tem sido considerada uma epidemia mundial e tem como caracteristica
predominante a hiperglicemia com disturbios metabdlicos de carboidratos, lipidios e proteinas. As consequéncias da
doenga como o consumo excessivo de carboidratos contribui para desenvolvimento da obesidade e piora do quadro de
resisténcia insulinica.

Objetivos
O estudo avaliou fome e saciedade de diabéticos tipo 2 apds a ingestdo de macarrao feito de Sémola de trigo durum
(farinha comum) e posteriormente, de macarrao feito da casca de maracuja amarelo (Passiflora edulis f. flavicarpa).

Metodologia

O estudo incluiu 5 voluntarios (3 mulheres e 2 homens, de 20 a 45 anos de idade) com média de indice de Massa
Corporal 28,05 kg / m2. O critério de inclus&o foi ser diabético tipo 2, sem uso de medicamentos. O Comité de Etica em
Pesquisa sob o nimero CAAE 61722016.1.0000.5056 aprovou a realizagdo do estudo, pela Plataforma Brasil. Foi
realizado jejum de 12 horas e 0 mesmo tempo sem pratica de exercicios fisicos. Cada voluntario ingeriu na forma de
macarrao o correspondente a 1g/kg de carboidrato, em dias diferentes. Foi utilizada a Escala Analégica Visual de 100
mm (adaptada de Holt et al., 1995 e Flint et al., 2000), num intervalo de tempo de jejum, 15, 30,45, 60, 90 e 120 minutos
apos a ingesta. A escala contava com quatro premissas: 1. "Quanto vocé gostaria de comer uma comida normal, ndo
muito saborosa?", Onde 0 significa "Eu ndo estou com fome" e 100 significa "Nunca me senti tdo faminto na minha vida";
2. "Quéo cheio vocé sente?", Onde 0 significa "Meu estdbmago esta completamente vazio" e 100 significa "Nao posso
engolir mais nada" 3. "Quanto vocé gostaria de comer sua comida favorita neste momento? Onde 0 significa" Nao tenho
vontade de comer nem a minha comida favorita "e 100 significa" Nunca quis comer tanto minha comida favorita ".4.
"Quanto vocé toleraria comer agora desse alimento favorito?", Onde 0 significa "Nada" e 100 significa "Muito".

Resultados

Na questdo 1, houve uma queda significativa sensagéo de fome apds a ingestdo de macarrao feito com a farinha da
casca de maracuja amarelo (p = 0,01). Na questdo 2, o macarrdo feito com a farinha da casca de maracuja amarelo
provocou um aumento na sensagao de plenitude em comparagdo com o macarrao feito de farinha comum (p = 0,04). Na
questao 3, as respostas foram mais intensificadas quando o macarrao ingerido foi o feito com farinha comum (sémola) (p
= 0,011). Na questdo 4, a ingestdo do macarrdo feito com farinha de casca de maracuja amarelo causou uma queda
significativa no sentimento de desejo pela comida preferida (p = 0,025). O software utilizado para as analises foi o IBM
SPSS, versdo 23. Para todas as andlises, os valores de P inferiores a 0,05 foram considerados estatisticamente
significativos.

Conclusao

A sensagéao de plenitude e saciedade pode ser observada apds a ingesta do macarréo produzido através da farinha da
casca do maracuja amarelo, como indica a premissa 1, 2 e 4. Foi observado que talvez a palatabilidade desse macarréo
ainda deva ser melhorada, visto que nao conseguiu satisfazer a ponto de diminuir o desejo de se comer a comida
preferida. Porém, seu poder sacietogénico reduziu o desejo de uma grande quantidade da comida. Além do potencial
efeito de saciedade, a inclusdo desse tipo de preparacao na dieta do diabético pode trazer como vantagem a diminuigéo
da ingesta de alimentos hipercaléricos.
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Introducgéo

Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, Alimentos para Atletas e Suplementos Vitaminicos e ou de Minerais
sao considerados alimentos para fins especiais, para atender as necessidades nutricionais especificas de atletas e
auxiliar no desempenho, sendo especialmente formulados e elaborados para fins especificos. Suplementos sdo s6 as
vitaminas e ou minerais isolados ou combinados entre si, que nio ultrapassem 100% da Ingestdo Diaria Recomendada
(RDI). Uma dieta balanceada e diversificada é suficiente e recomendavel para atender as necessidades nutricionais das
pessoas. Segundo estudos recentes a suplementagao alimentar sem orientagdo tem sido muito utilizada, porém estima-
se que a maioria deles nao possui conhecimento suficiente sobre os produtos, mesmo assim, comegam muitas vezes a
utiliza-l6s por iniciativa prépria, podendo trazer risco a saude com uso indiscriminado destes produtos.

Objetivos
Verificar diante da amostra o conhecimento sobre “suplementos alimentares”, a frequéncia de utilizagdo entre os
participantes e para que fim os alunos e funcionarios da Faculdade de Minas - Faminas, utilizam os suplementos.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, realizado na Faculdade de Minas — BH, em setembro de 2017. Apds assinatura do
termo de Consentimento Livre e Esclarecido, foi solicitado responder a um questionario com perguntas referentes ao
tema “suplementos alimentares”, verificando conhecimento do conceito, utilizagcdo e objetivo/indicagdo, quando em uso.
A tabulagao e analises dos dados foram realizadas com o programa Microsoft Office Excel 2010. Foi utilizada analise
descritiva para caracterizagao da amostra.

Resultados

A amostra foi composta por 120 individuos, de ambos sexos, entre 17 e 59 anos de idade, sendo 80,8% (n=97) do sexo
feminino. A média de idade foi de 26 anos, com mediana de 23 anos. Dos entrevistados, 56,7% (n=68) eram alunos de
cursos da area da saude, 16,7% (n=20) alunos de outros cursos e 26,6% (n=32) funcionarios. Apenas 10% (n=12)
alegaram nao saber o que é “suplemento alimentar’. Dos que alegaram conhecer, a maioria (88,3%) descreveu
alimentos como se fosse suplementos alimentares. O uso de algum tipo de suplemento foi observado em 24,2% (n=29)
da amostra, sendo os mais utilizados: proteicos (75,9%), polivitaminicos e minerais (37,9%), shakes emagrecedores
(3,5%), e fibras (3,5%), algumas vezes em associagdo de dois ou mais tipos. Dentre os objetivos do uso foi relatado
hipertrofia muscular (44,8%), seguido de reposi¢do de vitaminas e minerais (20,7%) e outros objetivos foram citados
como emagrecimento, melhora da fungéo intestinal, anemia, vitaminas para o cabelo, dentre outros. Apenas 3,3% (n=4)
ndo responderam as perguntas de forma completa.

Conclusao

Foi verificado por essa pesquisa que muitos tém conhecimentos errébneos sobre “suplementos alimentares” e utilizam
sem a devida necessidade. E importante a adequada orientacdo & populagéo, para que esses produtos sé sejam
utilizados quando realmente necessario e com acompanhamento de um profissional nutricionista.
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Introducgéo

Pacientes com anorexia nervosa frequentemente tém comorbidades psiquiatricas (como ansiedade, depressdo), e
complicagdes fisioldgicas, como as gastrointestinais, dificultando o tratamento deste transtorno. A microbiota intestinal
desempenha um papel importante na regulagdo do peso em humanos e animais, principalmente por meio da fungéo
metabdlica, na acumulagdo e armazenamento de gordura, e no comportamento. (CARR, et. al, 2016; GLENNY et. al,
2017).

Objetivos
Desta forma, o presente estudo tem como objetivo realizar revisado integrativa sobre anorexia nervosa e a microbiota
intestinal.

Metodologia

Esta € uma revisao integrativa da literatura nacional e internacional, realizada nas bases de dados PubMed (US National
Library of Medicine), LILACS (Literature in the Health Sciences in Latin America and the Caribbean) e portal SciELO
(The Scientific Electronic Library Online). Para a busca dos artigos foram utilizados os descritores “anorexia nervosa” em

associagao com “microbiota intestinal”, “probioticos”, “prebidticos” e suas combinag¢des nas linguas portuguesa e inglesa,
sem restricao de periodo. Foram localizados 61 artigos sobre o tema, todos internacionais.

Resultados

Foram relatados aumento do niumero de bactérias intestinais e maior riqueza microbiana apés o tratamento hospitalar da
anorexia nervosa, indicando que a microbiota tende para um estado mais saudavel apds a realimentagéo. Apesar disso,
pode-se confirmar através dos artigos estudados que a microbiota intestinal das pacientes com peso recuperado nao se
aproxima dos grupos controle, permanecendo metabolicamente anormal. Essa questdo pode ser explicada pelas
evidéncias de que a comunidade microbiana é pessoal, possuindo alta variabilidade mesmo entre individuos saudaveis -
na disbiose o padrao particular também permanece caracteristico. O encontro da bactéria M.smithii em pacientes com
anorexia nervosa € altamente relevante e esclarece mudangas no padrao da microbiota desses individuos, promovendo
adaptagdes metabdlicas e aumentando a transformagao de nutrientes em calorias.

Conclusao

O objetivo da revisao integrativa foi alcangado, podendo-se verificar que existe correlagéo entre a microbiota intestinal e
o estado de anorexia nervosa nas populagdes estudadas, com uma amostra total de 164 participantes. Além disso, o
estudo é original, sendo o primeiro a abordar o tema na América Latina. Embora seja improvavel que a microbiota
intestinal seja o unico alvo terapéutico no tratamento de anorexia nervosa, é possivel que o aumento do tratamento com
probidticos que visam a microbiota intestinal possa facilitar o ganho de peso, diminuir o estresse do trato gastrointestinal
associado a realimentacao e talvez reduzir a ansiedade e a depressao através do eixo cérebro-intestino-microbiota. As
estratégias de modulagdo da microbiota podem incluir um avango terapéutico significativo no tratamento da anorexia
nervosa. Descobertas iniciais e promissoras sugerem que a pesquisa sobre o papel da microbiota intestinal no
desenvolvimento, manutengdo e recuperagdo de transtornos alimentares revelara avangos importantes em nossa
compreensao do papel da microbiota intestinal no desenvolvimento e tratamento nutricional da anorexia nervosa.
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Introducgéo

A maior parte dos pacientes submetidos a cirurgia bariatrica sdo mulheres em idade fértil, nas quais as alteragbes
metabdlicas facilitam a ocorréncia da gestagao e deficiéncias nutricionais, principalmente a de vitamina D. Esse nutriente
exerce fungdes primordiais no ciclo gravidico-puerperal, em que os requerimentos podem estar aumentados para
atender as demandas de célcio para o feto. No entanto o ganho de peso durante a gestagdo, somado, ao indice de
massa corporal pré-gestacional podem contribuir para intensificar sua redugao

Objetivos

Avaliar a influéncia do indice de massa corporal pré-gestacional, ganho de peso gestacional total e sucesso cirlrgico
pré-gestacional sobre o estado nutricional de vitamina D, calcio e paratormdnio no decorrer dos trimestres gestacionais
de mulheres submetidas previamente a Gastroplastia com Reconstituigdo em Y de Roux, um procedimento cirirgico
bariatrico mais realizado no Brasil.

Metodologia

Trata-se de estudo analitico, longitudinal e retrospectivo constituido por 42 gestantes submetidas previamente a
Gastroplastia com Reconstituigdo em Y de Roux. Em todos os trimestres da gestagéo (no 1° trimestre entre 82 e 132
semana de gestagéo, no 2° trimestre entre 202 e 242 semana e no 3° trimestre entre 352 e 372 semana) foram avaliados
as concentragdes séricas de vitamina D3 por HPLC-UV, calcio por eletrodo seletivo e paratorménio através do ensaio
imunoenzimatico por quimioluminescéncia, cujo os pontos de cortes para adequagdo estiveram compreendidos,
respectivamente, entre: 2 30 ng/mL e < 100 ng/mL, 1,12 a 1,18 mmol/L e 10,0 a 65,0 pg/mL. Foram coletadas variaveis
antropométricas necessarias para calculo do ganho de peso gestacional total, sucesso cirurgico e o indice de massa
corporal no pré-cirirgico e no decorrer dos trimestres de gestacdo. Toda a avaliagdo estatistica foi realizada no pacote
estatistico SPSS verséo 21.0. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Clementino Fraga
Filho/lUFRJ (CEP_HUCFF UFRJ 360/06). Nas analises foi considerado um nivel de significAncia de 5%. Foram utilizados
os testes de Kolmogorov-Smirnov, Shapiro-Wilk, Mann-Whitney, Kruskal-Wallis, Qui-Quadrado e coeficiente de
correlagao de Spearman

Resultados

Das gestantes investigadas, 97,1% apresentaram inadequacdo de vitamina D em pelo menos um dos trimestres
gestacionais investigados. O indice de massa corporal pré-gestacional, ainda que com classificagdo de sobrepeso, pode
ter agravado as concentragdes séricas dessa vitamina no 32 trimestre (p=0,011), e ainda, foi significativamente menor
que aquelas com eutrofia e/ou obesidade (p=0,039). Foi evidenciado que tanto o indice de massa corporal pré-
gestacional quanto ganho de peso gestacional total acima do recomendado podem interferir na homeostase de calcio,
sobretudo no inicio da gestagao. Além disso, 0 sucesso cirurgico no periodo pré-gestacional pode ter exercido influéncia
sobre as concentragdes sérica de vitamina D no 22 trimestre gestacional (p=0,013).

Conclusao

O presente estudo chama a atencéo para a importancia do monitoramento do estado nutricional de vitamina D e calcio
durante o pré-natal desse segmento, em razdo de sua relagdo com indice de massa corporal pré-gestacional, ganho de
peso gestacional total e sucesso cirurgico pré-gestacional. E ainda, sugere que o IMC pré-gestacional de sobrepeso
pode prejudicar de forma mais intensa o estado nutricional de vitamina D no terceiro trimestre.
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Introdugédo

A inclusao de um método de triagem nutricional no ambito hospitalar € recomendavel com o objetivo de identificar a
existéncia de risco nutricional, a fim de ser realizada a intervengao nutricional precocemente. Apos a triagem, quando ha
risco nutricional, o paciente deve ser submetido a avaliagdo do estado nutricional, incluindo outros parametros para
confirmar a presencga de alteragdes nutricionais e inicio do planejamento da terapia nutricional, caso seja necessario. A
European Society for Parenteral and Enteral Nutrition recomendou, em 2002, a Nutritional Risk Screening 2002 para
avaliagdo da desnutrigdo intra hospitalar. Este método é ainda o mais recomendado, pois abrange pacientes em
diversas condigdes clinicas. Dentro do processo de avaliagdo nutricional pode ser considerado o indice de Massa
Corporal, obtido da relagdo entre peso e a altura, consiste em um método pratico e barato, quando nao ha disponivel
muitos equipamentos. Entretanto, o indice de Massa Corporal ndo deve ser utilizado isoladamente para diagnosticar o
risco nutricional, visto que, o método de triagem pode detectar o risco mesmo com o indice de Massa Corporal estando
adequado.

Objetivos
Aplicar métodos de triagem nutricional e avaliagéo nutricional em pacientes internados.

Metodologia

Foi realizado um estudo descritivo, de corte transversal com os pacientes internados na clinica de doengas infecciosas e
parasitarias de um hospital universitario em Belém do Para. Foi utilizada a triagem nutricional Nutritional Risk Screening
2002 até 72 horas apds a internagdo. Em seguida, foram medidos peso (kg) e altura (m), e calculado o indice de Massa
Corporal, e classificado conforme faixa etaria, quanto a presenga ou auséncia de desnutricdo. O projeto teve aprovagéo
do Comité de Etica, nimero do protocolo 2.051.863.

Resultados

Foram triados e avaliados 83 pacientes internados com diferentes tipos de doengas infecciosas e parasitarias,
destacando-se em maior numero, pacientes com Sindrome da Imunodeficiéncia Humana. Do total, 39% (n=32) eram do
sexo feminino e 61% (n=51) do sexo masculino. Quanto ao estado civil, 59% (n=49) declarou ser solteiro, 30% (n=25)
casados ou em unido estavel e 11% (n=9) divorciados ou viuvos. Residindo 58% (n=48) em Belém e 42% (n=35) no
interior do Estado. A média de idade foi de 30 + 9,9 anos. Sobre o nivel de escolaridade, 36% (n=30) possui o ensino
fundamental incompleto, seguido de 18% (n=15) com ensino médio completo, 15% (n=12) com ensino fundamental
completo, 12% (n=10) com ensino médio incompleto, 8% (n=7) ensino superior, 3% (n=2) de pessoas analfabetas e 8%
(n=7) sem registro. De acordo com o indice de Massa Corporal, 63% (n=52) encontravam-se sem desnutricdo e 37%
(n=31) encontravam-se desnutridos. Entretanto, pela triagem, 69% (n= 57) encontrava-se com risco nutricional e apenas
31% (n=26) sem risco.

Conclusao

A maioria dos pacientes triados encontravam-se com risco nutricional. Por outro lado, pela avaliagdo do indice de Massa
Corporal, a maioria encontrava-se sem desnutricdo. Padronizar técnicas de rastreamento para detectar o risco
nutricional no ambito hospitalar € essencial para que sejam instituidas medidas de intervengcdo precocemente.
Auxiliando na prevencao da desnutrigdo e adequacdo do planejamento da terapia nutricional. Portanto, sugere-se a
utilizag&o do indice de Massa Corporal em conjunto com outros métodos de avaliagdo nutricional, para melhor avaliagdo
do estado nutricional, possibilitando melhor prognéstico do paciente hospitalizado.
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Introducgéo

Segundo a Sociedade Brasileira de Diabetes, a diabetes autoimune latente no adulto é caracterizada pela destruigéo
imunomediada das células beta pancreaticas com consequente deficiéncia de insulina de manifestagdo tardia. Ha
diversos marcadores de autoimunidade, denominados antigenos especificos da ilhota, mas nesse subtipo de diabetes
deve-se priorizar o anticorpo antidescarboxilase do acido glutamico.

Objetivos

O objetivo desse trabalho é apresentar uma revisdo de pesquisa sobre as diferencas e semelhangas da diabetes
mellitus autoimune latente no adulto em relagcéo a diabetes mellitus tipo 1 e 2, bem como, avaliar sua prevaléncia entre
os casos de diabetes mellitus.

Metodologia

Este estudo trata-se de uma revisédo de literatura, onde a procura literaria teve como base de dados online/portais de
pesquisa: Scielo, LILACS e Pubmed/Medline. Os descritores utilizados foram: diabetes mellitus tipo 1, 2 e autoimune
latente no adulto. Inicialmente foram achados 10 artigos elegiveis e, dentre esses, 3 foram selecionados para compor a
revisdo bibliografica, sendo eles, 2 sdo transversais e 1 é artigo de revisao.

Resultados

Conforme os estudos selecionados, os dados epidemiolégicos demonstram que esse subtipo de diabetes mellitus é
responsavel por 10% de todos os casos. E caracterizada pela auséncia de cetoacidose ou hiperglicemia sintomatica nos
primeiros 6 a 12 meses, ndo havendo necessidade do uso de insulina durante esse periodo. A definicdo também se
baseia na presenca do anticorpo antidescarboxilase do acido glutdmico em pacientes acima de 35 anos iniciando a
doencga e que sao independentes de insulina por pelo menos 6 meses apos diagnostico (The Immunology of Diabetes
Society). Com isso, foram estabelecidos alguns critérios diagndsticos: idade entre 25 e 65 anos, auséncia de
cetoacidose ou hiperglicemia acentuada sintomatica no diagndstico ou imediatamente apds, ndo fazer uso de insulina
por pelo menos 6 a 12 meses e a presenga de anticorpos, especialmente o antidescarboxilase do acido glutamico, se
diferenciando da diabetes mellitus tipo 1 e 2. Segundo Kobayashi e cols, essa doenga manifesta-se inicialmente de
forma parecida ao tipo 2, pela diminuigao da produgdo de insulina, mas progride para dependéncia precoce de insulina
exogena pelo alto risco de faléncia prematura das células beta pancreaticas secretoras de insulina, semelhante ao tipo
1. Portanto, sugere-se a insulina como tratamento, para redugéo da atividade das células beta pancreaticas, expressao
antigénica e o processo autoimune, resultando na preservagéao e retardo da destruicao das mesmas, ocasionando maior
controle glicémico.

Conclusao

Fica evidente a importancia de diagnosticar a diabetes mellitus latente no adulto, compreendo suas semelhangas e
diferengas em relagao a outros tipos de diabetes, para que seja possivel beneficiar o portador com tratamento precoce
insulinico contribuindo para controle glicémico mais estavel, evitando possiveis complica¢des futuras.
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Introducgéo

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) define a qualidade de vida como “a percepgéo do individuo de sua posi¢do na
vida no contexto da cultura e sistema de valores nos quais ele vive e em relagdo aos seus objetivos, expectativas,
padrdes e preocupagdes” (WHOQOL, 1995). O mantimento da integridade fisica é extremamente vital para que a
pessoa se sinta bem consigo e com seu convivio social. Neste sentido, a interrupgcao dessa integridade, a exemplo de
uma cirurgia de uma estomia intestinal em razao do cancer colorretal, pode trazer sérios problemas no bem estar fisico,
psicolégico, social e espiritual (KIMURA; KAMADA; GUILHEM, 2016; KIMURA et al., 2014; KIMURA, 2013; MAHJOUBI
et al., 2012).

Objetivos

Conhecer a percepgao da qualidade de vida e a interpretagao da realidade biopsicossocial de estomizados intestinais
em razao do cancer colorretal dos ambulatérios do Programa de Assisténcia Ambulatorial do Estomizado da Secretaria
de Saude do Distrito Federal, Brasil.

Metodologia

Estudo de base epidemioldgica, de carater analitico, com delineamento transversal e descritivo, com abordagem
quantitativa e qualitativa a luz da analise de conteido. Amostra foi constituida por conveniéncia, incluidos 20
participantes. Utilizou-se os questionarios sécio demografico, clinico, e o WHOQOL-bref e uma entrevista individual. Os
dados foram analisados pelos programas Microsoft® Office Excel 2010 e SPSS 20.0. A significancia estatistica aceita foi
de 5%. O projeto foi aprovado pelo o Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Faculdade de Ciéncias da
Saude da Universidade de Brasilia, sob a CAAE: 46323815.2.0000.0030 e pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos da Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal, sob a CAAE: 46323815.2.3001.5553.

Resultados

Dentre os 20 estomizados intestinais em razdo do cancer colorretal que compuseram a amostra do estudo, observou-se
que a média de idade foi de 58,72+12,56 anos de idade, sendo que a maioria apresentou idade entre a faixa etaria de
50 a 59 anos 45% (n=9). Verificou-se predominio da religido catdlica 50,0% (n=10) seguida pelos cultos evangélicos
35,% (n=7), e 15% (n=3) dos participantes realizavam a pratica religiosa, considerando as demais variaveis
séciodemograficas, no estado civil houve predominio de pessoas casadas 40,0% (n=8). No que se refere a educacgéo
formal, 50% (n=10) possuiam ensino fundamental completo. Quanto a renda mensal mais indicada pelos participantes
80% (n=16) foi na faixa de 1 a 3 salarios minimos.Quanto ao aspecto clinico no que se refere as comorbidades, 55,0%
(n=11) possuiam hipertensao arterial e 30,0% (n=6) Diabetes Mellitus. Além disso, 60,0% (n=12) dos respondentes eram
tabagistas.

Conclusao

O estudo revela as interfaces e os desafios enfrentados desde o momento da descoberta do diagnéstico, até a
adaptagdo a um novo estilo de vida. O uso do equipamento coletor pode representar a mutilagao sofrida e relacionar-se,
diretamente, com a perda da capacidade produtiva da pessoa, assim como controle sobre as eliminagdes fisiolégicas
sobre seu corpo, beleza fisica e saude, comprometendo a qualidade de vida. Esses desafios podem ser compreendidos
como as alteragbes na imagem corporal, dificultando o processo de aceitacdo de uma nova realidade desconhecida. A
percepgao dos participantes sobre a danga circular, verificou-se uma influéncia positiva na diminuigdo do nivel do stress,
da equilibrio mental e corporal, podendo colaborar de forma bastante significativa para uma vida com mais saude
reencontrando o prazer da vida.
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Introducgéo

A cirurgia bariatrica pode exercer influéncia sobre a saude reprodutiva de mulheres favorecendo a fertilidade e a
fecundidade. Recomenda-se evitar a gestagcao nos primeiros 12 a 18 meses de pdés-operatério e 0 acompanhamento
nutricional individualizado e a suplementagdo adequada de nutrientes sdo essenciais desde o planejamento da gestagéo
a fim de garantir a saude do bindémio mae/filho.

Objetivos
Avaliar os principais parametros nutricionais relacionados ao periodo gestacional e puerperal de mulheres submetidas a
0 bypass gastrico em Y-de-Roux (BGYR) e de seus recém-nascidos

Metodologia

Estudo observacional, retrospectivo, analitico, com amostra de conveniéncia. Foram convidadas a participar do estudo
todas as mulheres operadas por BGYR, entre 2005 a 2016, em um servigo privado de cirurgia bariatrica do Distrito
Federal. Foram excluidas aquelas que se submeteram a outras técnicas cirdrgicas; engravidaram artificialmente;
apresentaram gestacdo mdltipla interrompida por aborto e; eram portadoras de diabetes mellitus. O trabalho foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias da Satde da Universidade de Brasilia, protocolo
numero 61219516.0.0000.555.3. Aplicou-se questionario virtual para obtengédo de dados sociodemograficos, pré e pos
operatorios, gestacionais e perinatais. Para a classificacdo do estado nutricional e ganho ponderal gestacional, utilizou-
se a recomendagao do Institute of Medicine (2009). Os dados foram analisados no SPSS® versao 23.

Resultados

Foram estudadas 29 mulheres com idade média de 34,9+4,3 anos. O indice de massa corporal pré-gestacional médio foi
de 27,58+5,25 Kg/m? e, ao engravidar apresentavam 43,48+30,66 meses de cirurgia. O percentual de perda de excesso
de peso (%PEP) médio apds a cirurgia bariatrica e antes da gestagéo foi de 72,9 + 15,4% (45,7-99,1%). As mulheres
engravidaram, em média, 43,4 + 30,6 meses (6-124 meses) apds a cirurgia. Quinze pacientes estavam com sobrepeso
antes de engravidar e, destas, 7 ganharam peso adequadamente. Verificou-se que 72% (n=21) das mulheres realizaram
acompanhamento nutricional durante a gestagdo e apenas 2 mulheres nao utilizaram suplementagcdo durante a
gravidez. O ganho de peso gestacional foi de 10,71+ 4,92 Kg. A idade gestacional média foi de 38,51 2,02 semanas.
Aproximadamente 80% dos bebés nasceram adequados para a idade gestacional. Encontrou-se associagao positiva
entre o peso do filho ao nascer e 0 menor peso materno antes da gestagéo (r=0,373 e p=0,046) e entre maior idade
gestacional e maiores os valores de peso (r=0,507,p=0,005) e estatura ao nascer (r=0,612, p<0,001). Observou-se que
quanto menor o IMC da méae antes da gestagdo, menor a estatura do bebe (r=0,4, p=0,032). Houve correlagéo positiva
entre o periodo de tempo entre a cirurgia e a data da ultima menstruagdo e o ganho de peso gestacional (r=0,36 e
p=0,039). Nao houve associagao significante entre o peso da crianga ao nascer com as demais variaveis estudadas, ou
seja, idade da mae, ganho ponderal gestacional, %PEP, IMC pés-operatério e pré-gestacional.

Conclusao
A gestagao apés BGYR parece ser nutricionalmente segura para mae e filho, porém, ha a necessidade de estabelecer
parametros de referéncia especificos para o acompanhamento de gestantes bariatricas e seus bebés.
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Introducgéo

A menopausa é definida como um marco no climatério. A deficiéncia de estrogénio decorrente deste periodo leva a
modificagdes no perfil lipidico, aumento da lipoproteina de baixa densidade e reducao da lipoproteina de alta densidade,
aumentando assim o risco de desenvolvimento de doengas cardiovasculares. A paraoxonase 1 € uma esterase calcio
dependente, sintetizada no figado e secretada na corrente sanguinea, que circula no plasma associada exclusivamente
a lipoproteina de alta densidade. E observado que a nutricdo exerce papel importante na prevengdo das doengas
cardiovasculares e modifica a atividade da paraoxonase 1.

Objetivos
Este estudo tem como objetivo relacionar o nivel de atividade da paraoxonase 1 no soro de mulheres em periodos pré e
pos-menopausa com o consumo de lipidios e de alimentos processados e in natura.

Metodologia

Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Pelotas (n° 1.708.582). Foi
realizado um estudo transversal com 91 mulheres, entre 20 e 59 anos, atendidas pelo Nucleo de Apoio de Saude da
Familia, da cidade de Rio Grande-RS. Estas foram divididas em dois grupos: 55 mulheres na pré-menopausa e 36 na
pos-menopausa, as quais assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Foi avaliado o estado nutricional
através da coleta de dados antropométricos e classificados pelo indice de massa corporal conforme a Organizagao
Mundial da Saude. Além disso, foi realizada a coleta de sangue para determinagao dos valores de paraoxonase 1, do
colesterol total, da lipoproteina de alta densidade e da lipoproteina de baixa densidade pelo método enzimatico
automatizado. Para avaliar o consumo alimentar foi aplicado questionario de frequéncia alimentar, sendo os alimentos
classificados como processados e in natura de acordo com o Novo Guia Alimentar para Populagéo Brasileira. Para cada
alimento foi estabelecido um escore com base na frequéncia semanal de consumo e a partir deste escore foram
estabelecidas as medianas para cada categoria. Também baseado na composigao dos alimentos foram estabelecidos
os consumos de lipidios e calorias totais. As analises estatisticas foram realizadas através de test t, considerando o nivel
de significancia de 5%.

Resultados

No presente estudo pode se observar predominio de sobrepeso e obesidade, de 82,7% e 72,2%, respectivamente, em
ambos os grupos. No grupo pés-menopausa foi evidenciado alteragédo no perfil lipidico com diferencga significativa para o
nivel de colesterol total (p=0,006), uma tendéncia ao aumento da lipoproteina de baixa densidade (p=0,055) e
diminuicdo no consumo de calorias totais enquanto que no grupo pré-menopausa obteve a maior média de consumo de
calorias totais. A atividade da paraoxonase 1 nao foi diferente entre mulheres pré e pés-menopausa, 77,3 £3,2 e 78,7
+4,6, respectivamente, e ndo apresentou interagdo com a menopausa, consumo de lipidios, alimentos processados e in
natura.

Conclusao

Embora que na populagéo estudada nao tenha sido evidenciada relacao entre a atividade da paraoxonase e o consumo
de lipidios, alimentos processados e in natura, os achados relacionados ao excesso de peso e consumo calérico sao
importantes para prevencdo dos fatores de risco modificaveis a fim de evitar o desenvolvimento de doencgas
cardiovasculares e outras comorbidades associadas a esta fase da vida, considerando o aumento da expectativa de
vida na populagao e, o aumento da populagéo feminina na pés-menopausa.
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Introdugédo

Mulheres no periodo da pds-menopausa apresentam perda de massa muscular, forga e qualidade da massa muscular.
Neste contexto, o aumento da adiposidade corporal e componentes dietéticos parecem influenciar a quantidade e
fungdo da massa muscular nesta fase da vida.

Objetivos
Desta forma, o objetivo do presente estudo foi avaliar a associagdo da dieta e da massa gorda corporal com a
quantidade e qualidade da massa magra de mulheres na pés-menopausa.

Metodologia

Foi realizado um estudo transversal com 107 mulheres na pés-menopausa (43- 81 anos, indice de massa corporal =
28,1+5,6 kg/m?), as quais tiveram a composigdo corporal avaliada por densitometria com emissao de raios-X de dupla
energia. Além disso, a avaliagdo do consumo alimentar foi realizada por meio da média 3 recordatérios alimentares de
24 horas, os quais foram calculados no software DietPro®, utilizando a tabela de composigédo de alimentos USDA. Para
avaliagdo da fungdo muscular foram utilizados os testes de forga de preensdo manual (realizado em ambas as maos,
com o individuo em pé, brago estendido ao longo do corpo, sendo considerado o valor mais alto entre trés medigbes) e
SPPB (incluiu os testes de equilibrio com os pés nas posigdes lado a lado, semi-tandem e tandem, teste de caminhada
de 4 metros e teste de sentar e levantar 5 vezes da cadeira). A qualidade da massa magra foi obtida a partir da razdo
forca de preensdo manual/massa magra do brago, SPPB total/massa magra da perna, teste de caminhada de 4
metros/massa magra da perna. sentar e levantar/massa magra da perna e equilibrio/massa magra da perna. O trabalho
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos sob o protocolo 1.090.676.

Resultados

Observou-se que a massa magra se correlacionou positivamente com a gordura corporal (r=0,632, p<0,001) e ingestao
caldrica (r=0,198, p=0,040), entretanto, ndo foram observadas correlagbes com o consumo dos macronutrientes
(p>0,05). Apds a analise de regressdo multipla, que incluiu massa gorda, calorias e os macronutrientes, verificou-se que
apenas a massa gorda foi capaz de predizer a quantidade de massa magra ($=0,625, R?=0,431, p<0,001). Para as
variaveis de qualidade muscular, observou-se associagdes negativas entre a massa gorda e forga de preensdo manual
direita e esquerda/massa magra do brago (B= -0,424; R?=0,213, p<0,001; B= -0,427, R*= 0,198, p<0,001,
respectivamente), SPPB total/massa magra da perna (B= -0,664, R?=0,458, p<0,001), teste de caminhada de 4
metros/massa magra da perna (= -0,324, R?=0,153, p<0,001), sentar e levantar/massa magra da perna (= -0,231,
R2=0,127, p=0,015), e equilibrio/massa magra da perna (8= -0,427, R>=0,192, p<0,001).

Conclusao

A massa gorda foi positivamente associada com a quantidade, mas inversamente associada com a qualidade da massa
magra de mulheres na pds-menopausa. Adicionalmente, o consumo dietético ndo foi associado com a quantidade e
qualidade da massa magra.
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Introdugéao

Uma epidemia mundial de diabetes mellitus (DM) esta em curso. Estima-se que a populagao mundial com diabetes seja
da ordem de 387 milhdes e que alcance 471 milhdes em 2035. A obesidade, especialmente a visceral, € um dos fatores
mais importantes associados ao desenvolvimento do diabetes.

Objetivos
Verificar a associagdo entre DM e o indice de massa corporal (IMC), o diametro abdominal sagital (DAS) e a
circunferéncia da cintura (CC) em idosas.

Metodologia

Estudo transversal, com mulheres idosas (60 anos ou mais) submetidas a densitometria 6ssea. Para a coleta das
medidas antropométricas, o peso em quilogramas (Kg) foi aferido com a utilizagdo de uma balanga antropométrica
Filizola (Sao Paulo, Brasil). A estatura, em metros (m), foi aferida com o estadidmetro da balanga antropométrica. O
indice de massa corporal (IMC) foi calculado através da equacao de Quetelét e classificado de acordo com a World
Health Organization (OMS). A circunferéncia da cintura (CC), foi aferida com o individuo em posi¢ao supina, aferida no
local mais estreito da regido do tronco. O DAS foi aferido com um paquimetro Cescorf de haste mével e subdivisdo de
0,1 cm posicionado horizontalmente e uma das hastes flexiveis colocada na superficie anterior do abdémen, logo abaixo
do umbigo e a outra haste sendo fechada até encostar na superficie da pele na altura da 52 vértebra lombar, com a
idosa em pé. Os dados foram descritos por média + desvio padrdo e percentuais. O T Test foi utilizado para verificar a
associagao entre os parametros antropométricos das idosas diabéticas e nao diabéticas. O estudo faz parte de um
projeto maior, aprovado pelo comité de ética da Universidade, sob nimero CAEE 55989616.8.0000.5346 e todas as
participantes aceitaram participar do estudo, assinando livremente o termo de consentimento livre e esclarecido.

Resultados

A amostra foi composta de 205 idosas com idade média de 67,315,85 anos, com maior prevaléncia de casadas (61,5%),
caucasianas (71,2%) e aposentadas (92,2%). Da amostra avaliada, 35 idosas (17,07%) referiram ser diabéticas. Dos
parametros antropométricos avaliados verificou-se que os valores médios de IMC, DAS e CC das idosas nao diabéticas
e diabéticas, foram, respectivamente, 27,09+4,76 Kg/m? e 29,87+4,66 Kg/m?, 25,34+3,79 cm e 29,0914,92 cm,
86,35+11,95 cm e 94,22+9,86 cm. Quando comparado com as nao diabéticas, as idosas diabéticas apresentaram
significativamente maior IMC (p=0,002), DAS (p=0,000) e CC (p=0,000).

Conclusao

Na regido sul do Brasil, as idosas diabéticas apresentaram a CC, o IMC e o DAS significativamente maior que as idosas
ndo diabéticas.
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Introdugédo

A alimentagdo em portadores de paralisia cerebral parece ser uma tarefa muito dificil, devido as complicagdes
neuromotoras comuns nesta populagdo. A presenca de alteragbes do aparelho digestivo também sao fatores
determinantes do estado nutricional.

Objetivos
Avaliar a associagao do estado nutricional com a via de alimentagao e alteragdes do trato gastrointestinal em portadores
de paralisia cerebral acompanhados em um centro de referencia do nordeste brasileiro.

Metodologia

Estudo transversal realizado em um ambulatério de nutricdo infantil de um Centro de referéncia do Nordeste brasileiro
(Recife/PE) com criangas e adolescentes portadores de paralisia cerebral, ambos os sexos, faixa etaria entre igual ou
maiores 2 e igual ou menores de 18 anos. Foram coletados dados de via alimentar, alteragdes do trato gastrointestinal e
antropomeétricos por intermédio de um questionario semi-estruturado. As medidas antropométricas tomadas foram: peso,
altura direta, altura do joelho e indice de massa corporal. A avaliagdo nutricional foi realizada mediante curvas de
crescimento propostas para portadores de paralisia cerebral tendo como indicador para o diagnéstico nutricional o indice
de massa corporal /Idade. Os pacientes foram estratificados quanto a fungdo motora em 6 niveis que variaram de | ao
V.2, o que permitiu a utilizagdo das curvas de paralisia cerebral. Para a avaliagdo do perfil alimentar foram verificadas via
de alimentacao (oral ou artificial), ainda nas vias artificiais foram avaliadas o tipo de acesso (sonda nasoenteral, sonda
orogastrica, gastrostomias e jejunostomia). Para as alteragbes do trato gastrointestinal foram coletadas informagao
quanto a presenca de disfagia, constipagdo e refluxo. Os dados foram tratados no programa SPSS versédo 13.0 e para
verificar a associagdo entre as variaveis estudadas utilizou-se o teste do qui-quadrado. O Comité de Bioética em
Pesquisa aprovou o presente estudo sob 0 n.°179.494 e os responsaveis dos participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

Foram avaliados 69 pacientes, dos quais 60,9% eram do sexo masculino. Segundo a fungdo motora houve maior
prevaléncia nos niveis IV com 21% (n:15), V.1 com 13,0% (n:9) e V.2 com 52,2% (n:36). A desnutrigéo foi evidenciada
em 29,0% (n: 20) enquanto a eutrofia foi de 65,2% (n: 45) dos pacientes estudados. A via de alimentagdo predominante
foi a artificial com 52,2% (n: 36) sendo destes 83,3% (n:30) via gastrostomias. As principais alteragbes do trato
gastrointestinais apresentada foram: disfagia em 78,3% (n: 44), a constipagdo em 56,5% (n: 39) e o refluxo em 43,5%
(n: 30). Nao foram encontrada diferenga significativas nas variaveis estudas do estado nutricional com a via de
alimentagéo e presenca de altera¢des do trato gastrointestinal respectivamente (p: 0,182) e (p: 0,17).

Conclusao

Em nosso estudo n&do houve associagao entre ao estado nutricional, a via de alimentagcéo e presenga de alteragdo do
trato gastrointestinal. No entanto, é importante ressaltar que a presenga de alteragdes do trato gastrointestinal, como
constipacao e disfagia, foi alarmante, o que pode comprometer o estado nutricional desta populagdo. A presenca da
alimentagao por via artificial pode ter contribuido para diminuicdo da prevaléncia de desnutricado nesta amostra, visto a
amostra se tratava de pacientes previamente acompanhados em uma instituigao de referencia.
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Introdugédo

A evolugéo clinica e o estado nutricional do paciente estdo diretamente relacionados, logo a identificagédo do risco
nutricional de forma pratica em pacientes hospitalizados é necessaria para a adequada atengao nutricional. Pacientes
criticos apresentam particularidades como dificuldade na coleta de dados, maior risco de desnutricdo e potencial quadro
inflamatério, necessitando de medidas diferenciadas de triagem nutricional.

Objetivos
Relacionar o risco nutricional pela Nutrition Risk in the Critically lll (NUTRIC) com desfechos clinicos em pacientes
criticos.

Metodologia

Estudo observacional, sendo do tipo coorte clinica analitica. Os dados foram coletados na Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) do Hospital Regional da Ceilandia, Distrito Federal. A amostra foi composta pelos pacientes admitidos na clinica
durante o periodo da coleta, 4 meses, de ambos 0s sexos, que possuiam uma expectativa de permanéncia maior que
24 horas. O risco nutricional foi avaliado por meio do instrumento de triagem nutricional NUTRIC, nas primeiras 24 horas
apos a internagdo na clinica, por nutricionista treinado. Para o calculo do score final foram utilizadas as variaveis de
idade, Acute Physiologic and Chronic Health Evaluation (APACHE Il), Sepsis related Organ Failure Assessment (SOFA),
numero de comorbidades (0-1 ou 22) e dias de hospitalizagao prévios a admissao na UTI (0 ou =21). Ndo houve inclusédo
da Interleucina-6. Os dados foram descritos em percentuais e média seguida de desvio-padrao. Para as variaveis com
distribuicao normal foram realizados os testes de qui-quadrado e test t; ja para aquelas com distribuicdo ndo normal, o
teste de Mann-Whitney. A correlagéo entre as variaveis foi verificada pelo coeficiente de correlagdo de Pearson, caso as
variaveis apresentassem distribuicdo simétrica ou pelo coeficiente de correlagdo de Spearman caso as variaveis
apresentassem distribuicdo assimétrica. Foi adotado valor de p<0,05 para significancia estatistica. Este trabalho faz
parte do projeto: Comparagao de instrumentos de avaliagcdo nutricional com desfechos clinicos, aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Fundagao de Ensino e Pesquisa em Ciéncias da Salde, protocolo n® 44151015.6.0000.5553.
O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi obtido com o préprio participante ou com o acompanhante
responsavel.

Resultados

A amostra foi composta por 35 pacientes, sendo 57% do sexo masculino e 43% feminino, com uma média de idade de
58,17 + 18,2 anos e IMC médio de 24,6 + 6,2 Kg/m? Da populagdo estudada, 86% apresentou pontuagdo =5 na
NUTRIC, sendo classificados com alto risco nutricional. O tempo médio de internagéo hospitalar foi de 22,5 + 20,6 dias e
de internacdo na UTI 20,11 £ 8,4. Em média os pacientes ficaram 14,86 + 18,1 dias em uso de VM. Todos os pacientes
que vieram a o6bito apresentaram alto risco nutricional pela NUTRIC. O escore apresentou correlagéo positiva com o
valor de APACHE 1l (r=0,781; p=0,01). Os pacientes com alto risco apresentaram 2,2 vezes mais chances de ir a 6bito
do que pacientes com baixo risco. Os pacientes em alto risco nutricional permaneceram maior tempo em VM (p=0,02).

Conclusao
Observou-se elevada prevaléncia de alto risco nutricional detectada pela NUTRIC e relagdo direta com os desfechos
clinicos de mortalidade e tempo de VM.
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Introducgéo

A doencga renal crénica vem se tornando um dos problemas de saude publica em todo mundo, € uma condigao
caracterizada pela perda evolutiva e irreversivel da fungdo dos rins, neste cenario, a relagdo com complicacbes
cardiovasculares esta envolvida. A verificagdo das mesmas, bem como os fatores associados, € importante para que
medidas de prevencao sejam adotadas, propiciando menor morbimortalidade e contribuindo para qualidade de vida,
assim sendo, um marcador de rastreio € a razao triglicerideo/lipoproteina de alta densidade, utilizada como meio para
demonstrar correlagdo com risco cardiovascular (GAZIANO, 1997; MASCARENHAS, 2010; REIS, 2015).

Objetivos
Verificar associagao dos fatores socioecondmicos com o risco cardiovascular nos pacientes com doencga renal cronica
em hemodialise.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal e analitico com pacientes portadores de doenga renal crénica de um Centro de
Hemodialise em Belém-PA no periodo de maio a novembro de 2016. A coleta de dados foi realizada por meio de
entrevista com questionario semiestruturado que abrangeu variaveis socioeconémicas dos pacientes considerando:
idade, género, renda, ocupagéao, escolaridade, atividade fisica e tabagismo; e os valores plasmaticos de triglicerideo e
de lipoproteina de alta densidade. Posteriormente, aplicou-se a razéo triglicerideo/lipoproteina de alta densidade, de
acordo com equacgao pré estabelecida, considerando risco cardiovascular valores 23,8 para ambos os sexos. Para
andlise estatistica utilizou-se o programa Bioestat 5.0 submetendo os dados ao teste U de Mann-Whitney e o teste
Kruskal-Wallis, ambos com nivel de significancia de 5% (a = 0,05). O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Nucleo de Medicina Tropical — Universidade Federal do Para sob protocolo n° 505.937/16.

Resultados

Foram avaliados 71 pacientes com idade média de 49,91+13,27 anos, sendo 28 mulheres com idade média de
50,14£13,27 anos e 43 homens com idade média de 49,76+13,24 anos. Verificou-se que 52,1% tinham renda salarial de
2 até 3 salarios minimos, 48% eram aposentados, 50,7% com até 5 anos de escolaridade 87,3% n&o praticam atividade
fisica e 56,3% nunca foram tabagistas. Quando associada a razéo triglicerideo/lipoproteina de alta densidade, foi
verificado maior risco de doengas cardiovasculares para pacientes com renda mensal de até 1 salario minimo.

Conclusao
Foi encontrada associagdo do risco cardiovascular relacionado com a menor renda, através do indicador razéo
triglicerideo/lipoproteina de alta densidade, o qual, apresenta praticidade e baixo custo na sua utilizagao.
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Introducgéo

A doenga falciforme compreende um conjunto de hemoglobinopatias hereditarias em decorréncia das mutagdes do gene
HBB, de co-herangas com outros genes. Subfenétipos da doenca falciforme decorrem da vaso-oclusdo ou da hemdlise.
Nestes pacientes ha estresse oxidativo derivado do Heme e que induz o recrutamento de leucdcitos, plaquetas e
hemacias para a parede do vaso; oxidagdo de lipoproteinas de baixa densidade; e consumo de éxido nitrico (NO). O
gene NOS3 codifica a oxido nitrico sintase endotelial, que nas células endoteliais gera NO, com potente agao
vasodilatadora, propriedades anti-adesivase e atividades antioxidantes, sendo duas das mais notaveis a indugéo de
superoxido e a indugao de heme oxigenase.

Objetivos
Investigar em individuos com doenga falciforme os niveis de lipidios plasmaticos e verificar associagdo com a ocorréncia
do SNP rs3918226C>T na regido promotora de NOS3.

Metodologia

O estudo foi aprovado pelo CONEP-CEP: CAAE n° 36767114.1.0000.5147. Amostra de sangue venoso foi coletada dos
participantes para dosagem dos niveis de lipidios utilizando as metodologias imunoturbidimétrica para apolipoproteina B,
enzimatica para colesterol total e calculo por meio da férmula de Fridewald para colesterol ndo HDL. A genotipagem por
gPCR do SNP rs3918226 de NOS3 a partir do DNA gendmico de sangue periférico foi realizada com sondas marcadas
por TAgMan e oligos validados (Thermo Fisher). Para a anadlise estatistica utilizou-se o software SPSS, versao 22.0.
Dados descritivos foram apresentados utilizando frequéncias e medianas e aplicados os testes qui-quadrado (X2) e
Mann-Whitney. Adotou-se o nivel de significancia de 0,05 e os intervalos de confianga estimados em 95% (p<0,05).

Resultados

Participaram do estudo 67 criangas HbSS e 46 HbSC, sendo 52,2% do sexo masculino, nascidas entre 2001 e 2009,
triadas pelo Programa de Triagem Neonatal de Minas Gerais e acompanhadas no Hemocentro Regional de Governador
Valadares da Hemominas. A frequéncia da variante rara T do SNP rs3918226 de eNOS3 foi de 0,05 semelhante as de
outras populagbes (0,03) e as genotipicas mostraram equilibrio de Hardy-Weinberg (x2=0,35). As frequéncias
genotipicas do SNP rs3918226 de NOS 3 foram: participantes HbSS6,0% heterozigotos CT e o restante homozigoto CC,
tendo sido encontrado frequéncia alélica para o alelo de menor frequéncia (q) =0,04; para o grupo HbSC 13,0%
heterozigotos CT e os demais homozigotos CC, tendo sido encontrado g=0,02. Foram observadas diferengas
estatisticamente significativas para niveis mais elevados de apolipoproteina B: genétipo CT Mediana (Med)= 83,5,
gendtipo CC Med=57,5 (p=0,005); colesterol total:gendtipo CT Med=144 , gendtipo CC Med=116,45 (p=0,035); e
colesterol ndo HDL: genétipo CT Med=110,0, genétipo CC Med=77,0 (p=0,011).

Conclusao

Na populagédo estudada o gendtipo CT do gene NOS mostrou efeito positivo para niveis mais elevados de lipidios
plasmaticos. Sugere-se aumentar o tamanho da populagéo e investigar se os niveis elevados de lipidios aliados a baixa
expressdo da Oxido nitrico sintase endotelial poderiam contribuir com maior risco de eventos clinicos na doenga
falciforme. SUPORTE: FAPEMIGCDS - APQ-03522-13; BIC-UFJF/2016-2017; FINEP
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Introdugédo

A alergia alimentar é caracterizada por apresentar reagbes adversas a um antigeno alimentar, mediadas por
mecanismos imunoldgicos. A alergia € mais prevalente nos primeiros anos de vida, da qual criangas menores de 3 anos
de idade apresentam 6% de reacgdo alérgica aos alimentos. O tratamento da alergia consiste na exclusao do alimento
alergénico, em decorréncia disso o paciente pode desenvolver algum tipo de deficiéncia nutricional resultante da
excluséo de determinados alimentos, como por exemplo anemia e hipocalcemia.

Objetivos
O trabalho tem como objetivo associar alergia alimentar e anemia ou hipocalcemia em criangas de S&o Luis — MA.

Metodologia

Tratou-se de uma pesquisa secundaria de carater transversal, descritiva, baseada em pesquisa campo com abordagem
quantitativa. A amostra foi composta por 68 pacientes portadores de alergia alimentar, os dados foram coletados através
de prontuarios, que os pais/responsaveis tenham assinado o Termo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE) e as
criangas o Termo de Assentimento, instrumentos utilizados para a coleta de dados foram o exame bioquimico: calcio
sanguineo e hemoglobina de acordo com o sexo e a faixa etaria, sendo os mesmos coletados durantes os meses de
julho e setembro de 2015. A pesquisa foi realizada em uma clinica particular especializada no tratamento de alergia na
cidade de Sado Luis - MA. Foram inclusos na pesquisa os pacientes que estavam frequentando a clinica de
especialidade em alergia ha mais de um més, sendo criangas (6 meses a 10 anos). Os critérios de nao inclusao referem
se aos pais que recusaram a participagdo de seus filhos na pesquisa, criangas diagnosticadas com outras
comorbidades, ter menos de 6 meses e mais de dez anos. As andlises dos dados foram procedidas através do
programa Stata 12, as associagoes foram avaliadas por meio do qui-quadrado. Foi considerado nivel de significancia de
0,05 e IC DE 95%.

Resultados

Entre os participantes da pesquisa (53%) eram do sexo feminino, quase a metade da populagéo apresentou idade entre
24 — 36 meses (47%). Em relagdo ao acompanhamento 76% criancgas, realizam acompanhamento nutricional. No exame
hematoldgico 24% apresentam anemia. A hipocalcemia foi identificada em 37% da populagdo estudada. Observou-se
que dos pacientes que apresentaram anemia, sao portadores da alergia ao leite de vaca (31,5%), ndo houve associagao
estatistica (p> 0,456). A hipocalcemia, os pacientes apresentavam a alergia ao leite de vaca (17,6%), ndo houve
associagéo estatisticamente (p> 0.332).

Conclusao
Os resultados do estudo revelaram auséncia de associagdo entre alergia alimentar e anemia ou hipocalcemia em
criangas de Sao Luis - MA
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Introdugédo

A sindrome metabdlica consiste na associagao da circunferéncia da cintura elevada de acordo com os padrdes étnicos e
sexo com dois ou mais fatores de risco como, elevagédo da glicemia de jejum ou diabetes mellitus tipo 2; elevagao dos
niveis pressoricos ou hipertensao arterial sistémica em tratamento; dislipidemia aterogénica, com aumento dos niveis
séricos dos ftriglicerideos e/ou redugdo dos niveis de lipoproteina de alta densidade (IDF, 2006). Estima-se que a
sindrome metabdlica atinja 20 a 25% da populagdo adulta no mundo, e 42% da populagéo idosa. Na América Latina, a
prevaléncia de SM oscila de 25 a 45% (LOPEZ-JARAMILLO et al., 2014).

Objetivos
O objetivo do estudo foi caracterizar pacientes com sindrome metabdlica em relagdo aos fatores de risco e avaliar a
associagao com os parametros antropométricos.

Metodologia

Estudo transversal realizado com 120 voluntarios adultos e idosos, de ambos os sexos, com excesso de peso e
sindrome metabdlica em atendimento ambulatorial. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com
parecer n° 838.813. A todos os avaliados foi apresentado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e assinado em
caso de concordancia. Foram coletados dados sociodemograficos, econdmicos e de estilo de vida, clinicos,
antropométricos e consumo alimentar. Na andlise estatistica os dados categéricos em percentuais foram analisados pelo
teste de qui-quadrado ou teste exato de Fischer e os dados continuos descritos em média e desvio-padrao foram
analisados pelo teste t-student ou Mann-Whitney. Foram consideradas diferengas significativas valores de p<0,05.
Calculo da razéo de chance (OR) e do intervalo de confianga a 95% (IC95%) foram feitos. Analise multivariada adicional
foi também realizada utilizando-se regresséao logistica. As variaveis incluidas na equagao foram aquelas com p<0,05.

Resultados

A doencga mais frequente foi a hipertensao arterial, seguido das dislipidemias e do diabetes, e a maioria dos pacientes
apresentou dois critérios da sindrome metabdlica, além do aumento da circunferéncia da cintura. Todos os pacientes
apresentaram relagéo cintura/ estatura maior que 0,5, estando aumentada entre os idosos (0,70£0,06; p=0,003). Na
analise multivariada o diagndstico nutricional e presenca de dislipidemia, foram associados a relagao cintura/ estatura. A
maioria dos pacientes avaliados apresentou consumo diario de leites e derivados integrais (71,6%), carnes e ovos
(94,1%), cereais refinados e processados (96,6%) e bebidas agucaradas (59,2%).

Conclusao

A populagao estudada foi composta predominantemente por mulheres, com obesidade e sedentarismo, e apresentou
um consumo elevado de carboidratos refinados e agucares em detrimento do consumo de integrais. Além disso, o
aumento da relagao cintura/estatura foi determinado pela presenga de dislipidemia, obesidade e aumento da idade.
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Introducgéo

A doenca renal cronica, dependente de terapia dialitica, gera um processo que causa diversos disturbios metabdlicos e
€ capaz de afetar adversamente o estado nutricional dos pacientes. Nao sé a deplegao do estado nutricional, mas
também o acumulo de gordura abdominal tém se mostrado como fortes preditores de mortalidade neste publico. O
conhecimento da associacado entre indicadores antropométricos e mortalidade em pacientes com insuficiéncia renal
cronica pode ajudar na identificagdo mais rapida do estado nutricional desses pacientes ao classifica-los, e ainda
possibilitar a avaliacdo do risco de morte, para que haja um melhor e mais rapido direcionamento das estratégias
utilizadas de tratamento nutricional.

Objetivos
Identificar a associagdo entre estado nutricional, a partir de indicadores nutricionais antropométricos (indice de massa
corporal, indice de conicidade e circunferéncia muscular do brago) e mortalidade na insuficiéncia renal cronica dialitica.

Metodologia

Reviséo bibliogréfica, de carater exploratério, utilizando-se as bases de dados PubMed e Lilacs. Trabalhos cientificos
originais na lingua portuguesa, espanhola e inglesa publicados a partir do ano 2006 foram selecionados. A pesquisa foi
realizada entre os meses de julho € novembro de 2016. Foram incluidas apenas pesquisas que envolviam adultos e que
tiveram medidas antropométricas coletadas no momento pés dialise, evitando avaliagdes erréneas devido ao acumulo
de liquidos corporais interdialitico. O tipo de terapia dialitica foi considerado. Os critérios de exclusdo foram: pesquisas
nao originais; que nao utilizavam especificamente os indicadores estudados, realizadas com animais e que estudavam
pacientes com idade inferior a 18 anos ou superior aos 65 anos. Os dados coletados foram analisados segundo Gil
(2002), através de quatro leituras: exploratéria, seletiva, analitica e interpretativa.

Resultados

Foram revisados 22 artigos (16 sobre indice de massa corporal, 1 sobre indice de conicidade, e 5 sobre circunferéncia
muscular do brago). A partir dos estudos analisados, o baixo peso corporal detectado pelo indice de massa corporal,
maior acumulo de tecido adiposo na regido abdominal a partir do indice de conicidade e menor quantidade de tecido
muscular identificado pela circunferéncia muscular do brago foram sugestivos de pior sobrevida na populagdo com
insuficiéncia renal crénica dependente de tratamento dialitico. O indice de massa corporal parece ser o indicador mais
fortemente associado a mortalidade em dialise, pois a maior quantidade de estudos realizados tende a deixar essa
relagdo mais bem estabelecida. Por outro lado, um Unico estudo foi encontrado analisando a relagdo de excesso de
gordura abdominal, inflamagéo e pior progndstico da doenga renal crénica, dependente de terapia dialitica, evidenciando
a necessidade de mais pesquisas neste contexto.

Conclusao

Os indicadores antropométricos estudados associam-se de forma inversa e positiva com a mortalidade de pacientes
renais em terapia dialitica, exceto o indice de conicidade, que revelou associacao direta. Portanto, ressalta-se que a
utilizagdo dos indicadores antropométricos € de extrema importancia, ajudando a identificar pacientes com estado
nutricional prejudicado e, consequentemente, em risco, para direcionar estratégias intervencionistas.
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Introdugédo

O calcio tem papel no controle glicémico, pois atua no musculo esquelético, conferindo maior sensibilidade ao receptor
de insulina e elevando a absorg¢ao da glicose, além de ser essencial para a secre¢ao de insulina. Assim, a adequada
ingestao de calcio € um aspecto importante no controle glicémico.

Objetivos
Avaliar a relagédo entre a ingestao dietética de calcio e as variaveis do controle glicémico em individuos com diabetes
mellitus tipo 2.

Metodologia

Estudo transversal, no qual foram avaliados individuos com diabetes mellitus tipo 2, de ambos os sexos, com idade
entre 18 e 59 anos. Foram aferidos peso, estatura e circunferéncia da cintura, e calculado o indice de massa corporal.
Avaliou-se a ingestao alimentar de calcio por meio de trés recordatérios alimentares de 24h, os quais foram analisados
no software Nutwin, e os valores obtidos foram ajustados pela energia segundo o método residual. As concentracdes
séricas de glicose de jejum, insulina, peptideo C e do percentual de hemoglobina glicada foram determinadas. Além
disso, os valores dos indices do Homeostasis Model Assessment para avaliagdo da resisténcia a insulina e da
capacidade funcional das células beta foram calculados. Os individuos foram distribuidos em dois grupos a partir da
mediana do calcio dietético (350,5mg) e os testes de Mann-Whitney e T-Student foram aplicados de acordo com a
normalidade dos dados no programa R. Realizou-se ainda correlagdo de Pearson. P-valores menores que 0,05 foram
considerados significativos e entre 0,05 e 0,10 marginalmente significativos. Os participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Sergipe sob o numero do parecer 1.370.831.

Resultados

Foram avaliados 50 individuos com média de idade de 48,94+8,02 anos. Verificou-se por meio do indice de massa
corporal que 86% dos individuos apresentavam sobrepeso/obesidade, e por meio da média da circunferéncia da cintura
(99,44+15,6cm) presenca de risco associado a obesidade. Ademais, 84% dos individuos apresentaram ingestdo de
calcio abaixo da Necessidade Média Estimada, de acordo com o proposto pelo Institute of Medicine. Individuos com
ingestao de calcio acima da mediana apresentaram menor concentragdo de glicose de jejum (p=0,026) e percentual de
hemoglobina glicada (p=0,053), e maior valor no indice Homeostasis Model Assessment - fungdo das células-
(p=0,025). Observou-se correlagdo negativa e significativa entre o calcio dietético e a concentragédo de glicose de jejum
(r=0,313; p=0,027) e marginalmente significativa entre o calcio dietético e percentual de hemoglobina glicada (r=-0,273;
p=0,055). Nao foram observadas associagdes significativas entre calcio e os demais biomarcadores.

Conclusao

A baixa ingestdo alimentar de calcio relacionou-se com o deficiente controle glicémico nos individuos com diabetes
mellitus tipo 2 avaliados. Assim, este estudo reforga a importancia da ingestao adequada no manejo dietoterapico para o
controle dessa doenca.
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Introducgéo

A calcificagao arterial coronaria € uma condigdo comum na doenga renal cronica e esta associada a um maior risco de
mortalidade, eventos cardiovasculares e outras comorbidades. A dieta parece ser importante na fisiopatologia da
calcificagao arterial coronaria e um alvo em potencial para medidas terapéuticas, porém o seu papel ainda nao é claro.

Objetivos
Avaliar a associagao entre o consumo de macro e micronutrientes e a calcificagdo arterial coronaria em pacientes com
doencga renal cronica nao submetidos a terapia renal substitutiva.

Metodologia

Foi realizado um estudo transversal com os dados da linha de base do estudo PROGREDIR, composto por 454
participantes com doenga renal cronica ndo submetidos a terapia renal substitutiva, recrutados em um hospital publico
localizado em Sao Paulo-SP. O estudo foi aprovado por dois Comités de Etica em Pesquisa (protocolos 11147/11 e
0798/11). O consumo alimentar foi avaliado por meio de um questionario de frequéncia alimentar (MOLINA et al., 2013).
A calcificagdo arterial coronaria foi mensurada por tomografia computadorizada sem contraste e apresentada pelo
escore de calcio de Agatston (AGATSTON et al., 1990). Foram excluidos do estudo os participantes que ja haviam sido
submetidos a angioplastia ou possuiam stent coronario, e assim as analises foram realizadas em 373 pacientes. A
associagao entre a ingestao de macro e micronutrientes e a calcificagao arterial coronaria foi avaliada inicialmente por
modelos lineares generalizados mistos com distribuicdo gama, considerando-se a distribuigdo assimétrica da
calcificagéo arterial coronaria e a ndo independéncia entre o consumo de nutrientes. Devido a colinearidade entre os
nutrientes, em seguida foi utilizada a regressdo de LASSO para identificar os nutrientes mais relacionados a
variabilidade da calcificagdo arterial coronaria. As analises estatisticas foram realizadas nos softwares SPSS, versao
17.0, e R, versao 3.3.1.

Resultados

A mediana da idade e da calcificagao arterial coronaria foi de 68 (60-76) anos e 165 (8-785), respectivamente. O maior
tercil de calcificacdo arterial coronaria se associou diretamente a ingestdo de gorduras monoinsaturadas, fésforo, calcio,
magnésio e potassio. Houve um maior consumo de acido pantoténico no segundo tercil. Apds ajustes para variaveis de
confusao (idade, sexo, diabetes mellitus e tabagismo como efeitos fixos e o individuo como efeito aleatério), a ingestao
de acido pantoténico (8 = 0,48, 1C95% 0,22-0,75, p<0,001), fésforo (B = 0,38, 1C95% 0,10-0,65, p = 0,01), calcio (B =
0,0008, 1C95% 0,0001-0,0017, p = 0,04) e potassio (B = 0,0005, IC95% 0,0001-0,009, p = 0,02) permaneceu
diretamente associada a calcificagdo arterial coronaria nos modelos lineares generalizados mistos. Devido a correlagéo
elevada entre esses nutrientes, foi utilizada a regressdo de LASSO para avaliar os nutrientes mais associados a
variabilidade da calcificagdo arterial coronaria. Nessa abordagem, os nutrientes que mais explicaram a variancia da
calcificagdo arterial coronaria foram o fésforo (B = 0,25), calcio (B = 0,09) e potassio (B = 0,06).

Conclusao

Houve associagao entre a calcificacao arterial coronaria e o consumo de fosforo, calcio e potassio em uma amostra de
pacientes com doenga renal cronica. Estudos futuros sdo necessarios para confirmar esses resultados e avaliar o papel
de intervengdes sobre a reducao do risco e progressao da calcificagao arterial coronaria.
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Introdugédo

O diagnéstico precoce de desnutricdo € essencial para o planejamento dietoterapico, minimizando assim suas
complicagdes. No paciente critico tais complicagdes sao ainda mais acentuadas, e ndo existe um método padronizado
de avaliagcao nutricional para estes pacientes. Sendo assim, a Sociedade Americana de Nutrigdo Parenteral e Enteral
(ASPEN) e a Academia de Nutricao e Dietética Americana (AND) propuseram um método de diagndstico nutricional
baseado na ingestdo alimentar, além do exame fisico, dados antropométricos, capacidade funcional e a presenca de
inflamacgéo, que reflete o estado catabdlico gerado pelos processos fisiopatologicos.

Objetivos
Aplicar o método proposto pela AND-ASPEN em pacientes de UTI e relaciona-lo aos desfechos clinicos.

Metodologia

Estudo observacional, do tipo coorte clinica analitica. A coleta de dados foi realizada na Unidade de Terapia Intensiva do
Hospital Regional de Ceilandia, Distrito Federal. A amostra foi composta por pacientes de ambos os sexos admitidos
durante o periodo de coleta dos dados, 4 meses, que possuiam expectativa de permanéncia de internagdo maior que 24
horas. Fatores de exclusdo: pacientes gestantes ou com diagndstico de morte encefalica. O risco nutricional foi avaliado
por meio da ferramenta NRS (2002) e o diagnéstico nutricional pelo método proposto pela AND-ASPEN (2012). No
ultimo més da coleta foram verificados os desfechos dos pacientes do estudo por meio dos prontuarios eletrdnicos,
sendo eles o o6bito (data), tempo de internagao total (dias), tempo de internagdo na UTI (dias) e tempo de ventilagéo
mecanica (dias). As variaveis foram descritas por frequéncia, média e desvio-padrdo. Foram realizados os testes de qui-
quadrado para as variaveis com distribuigdo normal ou o teste de Mann-Whitney para distribuicdo ndo normal. A
comparagao das medias foi realizada pelo teste T ou teste de Fisher. A significancia estatistica foi determinada por
p<0,05. Este trabalho faz parte do projeto: Comparagdo de instrumentos de avaliagdo nutricional com desfechos
clinicos, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Fundagdo de Ensino e Pesquisa em Ciéncias da Saude,
protocolo n° 44151015.6.0000.5553. O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi obtido com parentes dos
pacientes ou com a chefia da unidade.

Resultados

A amostra foi constituida de 36 pacientes, sendo 58,3% homens e 41,7% mulheres, com idade média de 57,4 + 18,4
anos e IMC médio de 24,66 + 6,11 Kg/m2. O tempo médio de internagao na UTI foi de 20,44 + 18,3 dias, de internagao
hospitalar total de 21,94 + 20,6 dias e de ventilagdo mecanica de 14,86 + 17,84 dias. Destes pacientes, 75% foram
diagnosticados como desnutridos, sendo 100% relacionado a doenga aguda. Os pacientes desnutridos apresentaram
maior tempo de internagao na UTI (p=0,005) e total (p=0,017), porém n&o houve significancia em relacdo a mortalidade
e ao tempo de ventilagdo mecanica.

Concluséo
Os pacientes desnutridos apresentaram maior tempo de internagdo na UTI e de internagao hospitalar total, porém nao
houve relagdo com a mortalidade e com o tempo de ventilagdo mecanica.
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Introdugédo

A obesidade, especialmente a central, € uma condicdo que predispde o individuo a outros fatores de risco
cardiovasculares por estar frequentemente associada a dislipidemias, resisténcia a insulina, diabetes e hipertensao
arterial (KANNEL, 2002). Diante disso, a busca por medidas antropométricas capazes de identificar esse tipo de
obesidade, resultou na formulagdo de diversos indices, dentre eles o indice de conicidade, o qual, fundamenta-se no
conceito de que o perfil morfolégico dos individuos com menor quantidade de gordura na regido central do corpo
apresenta aparéncia semelhante a um cilindro, a medida que, os que apresentam mais gordura nessa regiao se
assemelha a uma forma de um duplo cone com base compartilhada (VALDEZ, 1991). Este indice utiliza medidas de
circunferéncia da cintura (em metros), peso corporal (em quilogramas) e estatura (em metros) e € obtido através da
equacdo indice de conicidade = circunferéncia da cintura/0,109xVpeso corporal/estatura.

Objetivos
Revisar a associagao entre o indice de conicidade e alteragéo do perfil lipidico.

Metodologia

Trata-se de uma revisao narrativa da literatura. A busca dos artigos ocorreu em setembro de 2017, na base de dados
PubMed (https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed). Foram incluidos artigos publicados que abordam a tematica do estudo,
sem restricdo quanto ao tempo e ao idioma da publicagao, através da utilizagao de descritores relacionados ao indice de
conicidade, dislipidemias, lipoproteinas plasmaticas e seus sinbnimos.

Resultados

Inicialmente rastrearam-se 103 artigos, destes, 88 foram excluidos por ndo estarem relacionados ao objetivo, sendo
entdo, 15 estudos selecionados para compor esta revisdo. Quanto a populagdo, apenas um estudo foi conduzido com
adolescentes, o restante com populagdo adulta de ambos os sexos, com ou sem patologia clinica. O trabalho mais
recente realizado no Brasil, com adolescentes, mostrou que o indice de conicidade parece ser bom preditor para
hipercolesterolemia, mas nao para hipoalfalipoproteinemia, podendo ser utilizado para predizer alteragdes lipidicas, bem
como seus pontos de corte podem ser utilizados para triagem de adolescentes na identificagdo do risco de alteragbes no
perfil lipidico. Estudos realizados com adultos mostram associagédo positiva e significativa entre o indice e niveis de
triglicerideos e associagdo negativa e significativa entre este e os niveis de HDL-colesterol, outros ainda verificaram
essa correlacdo com niveis de colesterol total e LDL-colesterol. Quatro estudos, ndo mostraram correlagao do indice de
conicidade com a alteragéo do perfil lipidico. Estudos mais antigos que fizeram comparagao entre diversos marcadores
antropométricos, mostram que o indice apresenta correlagao mais fraca na detecgéo de alteragdes metabdlicas, quando
comparados com a circunferéncia da cintura.

Conclusao

O indice de conicidade é um indicador de obesidade central e a presenca desta pode estar associada a comorbidades.
A maioria dos estudos mostram que o indice de conicidade € um preditor de alteragdes no perfil lipidico. Além disso, os
seus pontos de corte podem ser utilizados para triagem na identificagao do risco de dislipidemias.
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Introdugédo

A prevaléncia de Diabetes Mellitus (DM) no Brasil passou de 5,5% em 2006 para 8,9% em 2016. O crescimento da
obesidade no pais € um dos fatores que pode ter colaborado para o aumento da prevaléncia de diabetes nos brasileiros.
Sabe-se que 0 aumento da distribuicdo de gordura, predominantemente na parte superior do corpo, se associa a um alto
risco para o desenvolvimento de DM.

Objetivos
Verificar a associagao entre DM e o percentual de tecido gordo em mulheres idosas submetidas a Dual-Energy X-ray
Absorptiometry.

Metodologia

Estudo transversal realizado com 205 mulheres idosas (idade de 60 anos ou mais) submetidas a densitometria 6ssea.
Os dados sociodemograficos (idade, estado civil e ocupacao) e a presenga de DM foram coletados através de formulario
especifico. A avaliagdo da gordura corporal foi mensurada por meio da absorciometria por dupla emissdo de raio-x
(DXA), no aparelho GE Lunar DPX -NT 150951 DXA no periodo de julho de 2016 e abril de 2017. A analise estatistica
foi descrita por média + desvio padrao e percentuais. O T Test foi utilizado para a comparagao entre DM e os parametros
antropométricos. O estudo faz parte de um projeto maior, aprovado pelo comité de ética da Universidade, sob numero
CAEE 55989616.8.0000.5346 e todas as participantes aceitaram participar do estudo, assinando livremente o termo de
consentimento livre e esclarecido.

Resultados

Foram avaliadas 205 idosas. A idade média da amostra foi de 67,32+5,9 anos. As participantes eram, na sua maioria,
aposentadas (92,2%) e com companheiro (61,5%). A prevaléncia de DM foi de 17,07% (N=35). O percentual de tecido
gordo avaliado pela DEXA em nao diabéticas e diabéticas foi, respectivamente de: 34,47+8,97 e 39,41+8,80 para o
tecido gordo dos bragos; 38,54+9,43 e 41,54+10,50 para o tecido gordo das pernas; 43,97+8,37 e 47,78+6,65 para o
tecido gordo do tronco; 45,98+10,32e 49,55+,33 para o tecido gordo androide; 45,42+7,31 e 46,72+7,94 para tecido
gordo ginecoide; 39,94+8,08 e 43,7417,42 para o tecido gordo total. As idosas diabéticas apresentaram
significativamente maior percentual de tecido gordo no tronco (P=0,012), na regido andrdide (P=0,018), nos bragos
(P=0,003) e total (P=0,011), quando comparado com as idosas nao diabéticas. Nao foram encontradas diferencas
significativas no percentual de tecido gordo das pernas (P=0,095) e da regiao ginecéide (P=0,348) de idosas diabéticas
e nao diabéticas.

Conclusao

As idosas diabéticas apresentaram significativamente maior percentual de gordura no tronco, nos bragos, na regiao
androide e total. Nao foram observadas diferengas significativas no percentual de tecido gordo das pernas ou da regiao
ginecoide das idosas diabéticas e ndo diabéticas.
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Introdugédo

A hepatite C cronica (HCC) constitui um dos mais graves problemas de saude publica em todo o mundo, sendo
considerada causa relevante de doenga hepatica crénica (THEIN et al., 2008). Os pacientes com doengas hepaticas
apresentam risco para o desenvolvimento de desnutricdo e sarcopenia (ENGLESBE, et al.,2010). Apesar do impacto
negativo da massa muscular (MM) baixa na sobrevida de pacientes cirréticos, os mecanismos envolvidos na perda de
MM, como aqueles ligados a processos inflamatérios, ndo sdo completamente compreendidos em pacientes com HCC.

Objetivos
Avaliar a associagao entre o haplétipo da IL-10 (-1082G > A, -819C > T e -592C > A) e os niveis séricos de fator de
necrose tumoral alfa (TNF-a) com MM baixa em pacientes com HCC.

Metodologia

Estudo transversal que foram incluidos 94 pacientes com (idade média, 50,3 + 11,5 anos, 74,5% do sexo masculino,
68,1% sem cirrose e 31,9% com cirrose compensada) e 164 individuos saudaveis. Todos os individuos incluidos no
estudo assinaram o TCLE, aprovado pelo COEP/UFMG (CAAE 20390513.2.0000.5149). Os polimorfismos de
nucleotideo Unico [Single Nucleotide Polymorphisms (SNPs)] do gene da IL-10 foram genotipados pela técnica de PCR
em tempo real. Os niveis séricos de TNF-a foram dosados pela técnica de ELISA. A massa muscular apendicular (MMA)
foi avaliada pela absorciometria de raio X com dupla energia (DEXA) no densitdmetro Discovery Wi™ e classificada
segundo os critérios propostos pelo Consenso Europeu de Sarcopenia (CRUZ-JENTOFT et al.,, 2010). O estado
nutricional foi avaliado pela Avaliagdo Global Subjetiva (DETSKY et al., 1987). Foi avaliada a presenga de comorbidades
como hipertenséo e resisténcia a insulina e foram coletados dados de estilo de vida como uso de alcool, tabaco e nivel
de atividade fisica pelo questionario internacional de atividade fisica (IPAQ)(MATSUDO et al., 2001). Para andlise
estatistica foi realizado analise logistica multivariada. O valor de p< 0,05 foi considerado significante.

Resultados

O polimorfismo de SNP da IL-10 encontravam-se no equilibrio de Hardy Weinberg. Pacientes e individuos saudaveis
apresentaram a mesma distribuicdo de genétipos. A MMA baixa foi encontrada em 12/94 (12,8%) dos pacientes com
HCC. O haplétipo de IL-10 ATA (gendtipo de baixa producdo de IL-10) foi observado em 11/12 (91,7%) dos pacientes
com MMA baixa (p = 0,03) e em apenas um dos pacientes com MMA normal 1/12 (8,3%). Na analise multivariada, a
MMA baixa foi significativamente e independentemente associada a atividade fisica moderada a alta (OR = 0,31; IC 95%
= 0,09-0,98; p = 0,05), a maiores niveis de TNF-a (OR=1.06; 95%CI=1.01-1.11; p=0.02) e presenga do haplotipo ATA
(OR =9,87; IC 95% = 1,13-94,85; p = 0,05).

Conclusao

Este é o primeiro estudo a demonstrar que o haplétipo ATA da IL10, ou seja, produgao baixa de IL-10 esta associada a
MMA baixa e demonstramos que maiores niveis de TNF-a também estd associado a MMA baixa em pacientes com
HCC.
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Introducgéo

Para determinar sobrepeso e obesidade em todas as faixas etarias, o parametro mais utilizado é o indice de Massa
Corporal, porém, ndo fornece uma informagao precisa sobre a gordura corporal distribuida, pois ndo se leva em
consideragdo a massa magra, idade, biotipo e massa 6ssea (MAGALHAES et al. 2014). Entretanto, pode ser um
importante instrumento quando utilizado em associagao com outros parametros antropométricos, tais como as dobras
cuténeas e as circunferéncias. Haun, Pitanga e Lessa (2009) descrevem que a razao cintura estatura possui forte
correlagado com diversos fatores de risco cardiovasculares em todas as faixas etarias. A medida é obtida pela divisdo da
circunferéncia da cintura (cm) pela estatura (cm).

Objetivos
Diante do exposto, o objetivo do presente estudo foi verificar o estado nutricional de escolares e analisar a correlagao
entre o indice de massa corporal com a razao cintura estatura.

Metodologia

Estudo com delineamento transversal, envolvendo 579 criangas das escolas municipais de Volta Redonda — RJ. Foram
inclusas criangas de ambos os sexos, com idade de 7 a 10 anos que apresentaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido assinado pelos responsaveis. Foram excluidas as criangas que faltaram a aula no dia da avaliacdo
antropomeétrica, e criangas que se recusaram a realizar as medidas, mesmo com o consentimento dos responsaveis. As
variaveis avaliadas foram peso, estatura, indice de massa corporal, circunferéncia da cintura e relagéo cintura/estatura.
Foi considerado valores superiores a 0,50 para desenvolvimento de doengas cardiovasculares, segundo Franceschini et
al. (2009). Para descrigao da amostra foi utilizado o software WHO AnthroPlus (2007) e para tabulagado dos resultados o
software Microsoft Excel 2013. Para verificar a correlagao entre as variaveis foi utilizado o software StatView verséo 5.1.
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa sob parecer CAAE n° 46492015.5.0000.5237.

Resultados

A média de idade foi de 8,57 + 1,04 anos, com predominancia de meninas (n = 319). As criangas foram diagnosticadas
em sua maioria eutroficas (55,8%) com relagédo ao indice de massa corporal, com média de 18,26 kg/m?. A razao cintura
estatura obteve uma média de 0,48, com a maioria (68%) das criangas fora do estado de risco para complicacdes
metabdlicas. Observou forte correlagédo entre o indice de massa corporal e a raz&o cintura/estatura (0,8; p<0,001).

Conclusao

Conclui-se que obtiveram uma correlagao significativa, corroborando com outros achados da literatura, mostrando que
este método pode ser empregado em estudos para mensurar o risco cardiovascular em criangas. Ressalta-se a
necessidade de padronizagdo do termo circunferéncia da cintura, uma vez que alguns estudos adotam a terminologia
circunferéncia abdominal e outros adotam circunferéncia da cintura, mesmo utilizando a cicatriz umbilical como
referéncia para medida.
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Introdugédo

A hepatite C cronica (HCC) constitui um dos mais graves problemas de saude publica em todo o mundo, sendo
considerada causa relevante de doenga hepatica cronica. Diversas manifestacdes extra-hepaticas estao presentes na
HCC como as alteragdes da cinética dssea caracterizadas pela diminuicdo da formacgao e aumento da reabsorgcéo dssea
(ALCALDE VARGAS et al., 2012). Além deste aspecto, pacientes com doengas hepaticas apresentam risco elevado
para o desenvolvimento de desnutricdo e de sarcopenia (ENGLESBE et al.,, 2010). Embora a massa muscular
(MM)baixa tenha sido considerada um preditora de densidade mineral éssea (DMO), sua associagdo na hepatite C
cronica (HCC) nao é totalmente compreendida.

Objetivos
Avaliar a prevaléncia de DMO baixa e sarcopenia nos pacientes com HCC e verificar a associagdo entre DMO e
sarcopenia com variavéis relacionadas a composigao corporal, estado nutricional, comorbidades e de estilo de vida.

Metodologia

Estudo transversal que foram incluidos 104 individuos [idade média, 50,5 + 11,3 anos; 75,0% do sexo masculino; 67,3%
nao cirréticos e 32,7% com cirrose compensada]. Os pacientes assinaram o Termo de Consentimento Livre Esclarecido
aprovado pelo COEP/UFMG (CAAE 20390513.2.0000.5149). Foi avaliado o indice de massa corporal (IMC). A massa
muscular apendicular (MMA), massa gorda (MG) e a DMO do fémur direito, coluna lombar (L1-L4) e conteido mineral
6sseo (CMO) total , avaliados pela absorciometria de raio X com dupla energia no densitémetro Discovery Wi ™ . A
afericdo da forga de preensdao manual (FPM) foi realizada com dinamdémetro JAMAR ™. A classificagdo de FPM baixa,
presarcopenia (MMA baixa) e sarcopenia (MMA baixa e FPM baixa) foram avaliadas pelo Consenso Europeu de
Sarcopenia (CRUZ-JENTOFT et al.,2010) e a avaliagdo da DMO pelos critérios da WHO, 1994. O estado nutricional foi
avaliado pela Avaliagdo Global Subjetiva (DETSKY, 1987). Foi avaliada a presenga de comorbidades como hipertenséo
e resisténcia a insulina e foram coletados dados de estilo de vida como uso de alcool, tabaco e nivel de atividade fisica
pelo questionario IPAQ (MATSUDO, S. et al. 2001). Para analise estatistica foi realizado teste de correlacdo de Pearson
e analise linear multivariada ou logistica. O valor de p <0,05 foi considerado significante.

Resultados

Em relacdgo a DMO, 34,6% dos pacientes eram classificados com DMO baixa. A prevaléncia de FPM baixa,
presarcopenia e sarcopenia foram de 27,9%, 14,4% e 8,7%, respectivamente. Foi encontrada correlagdo positiva entre a
FPM e MMA (r=0,52 p <0,001) e a FPM ( r=0,48 p <0,001p) e MMA (r=0,69 p <0,001) foram correlacionadas com o CMO
total. Na analise multivariada, a MMA foi preditora independente do CMO. A sarcopenia foi associada de forma
independente a CMO e a desnutrigdo. O IMC, massa gorda, comorbidades e as variavéis relacionadas ao estilo de vida
nao foram associadas com a sarcopenia e com a massa 0ssea.

Concluséo
De nosso conhecimento este € o primeiro estudo a demonstrar associagao entre MMA e sarcopenia como preditoras da
massa 6ssea em pacientes com HCC.
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Introdugédo

A sindrome do intestino irritdvel (Sll) € um disturbio funcional intestinal caracterizado por mudanca dos habitos
intestinais e intolerancias alimentares. Estudos tém identificado associagdo entre estado nutricional, gravidade da
doenca e ingestao dietética.

Objetivos

Investigar a associagao entre estado nutricional, ingestdo alimentar de carboidratos de cadeia curta denominados
FODMAPs (Fermentable Oligosaccharides, Disaccharides, Monosaccharides and Polyols) e sintomas gastrointestinais
em individuos com SlI.

Metodologia

Estudo transversal com 44 mulheres com SlI. Foram avaliados: IMC, circunferéncias da cintura (CC) e razao cintura-
quadril (RCQ). A severidade dos sintomas gastrointestinais foi avaliada pela escala de Critérios de Gravidade. O
consumo de macronutrientes e FODMAPs foi avaliado pelo questionario de frequéncia alimentar CNAQ - stands for
Comprehensive Nutrition Assessment Questionnaire, com aplicacdo e calculos realizados na base de dados da
Universidade de Monash, Australia. FODMAPs avaliados: frutose, lactose, oligossacarideos e polidis totais. Analise
estatistica: testes t de Student, Mann-Whitney, ANOVA, Kruskal Wallis, teste post-hoc de Bonferroni e correlagdo de
Spearman. Nivel de significancia adotado p < 0,05. A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CAAE 53624616.5.0000.5404).

Resultados

Foi observado excesso de peso em 71,4% da amostra estudada. Na média, houve acumulo aumentado de gordura
abdominal segundo medidas de CC (92,4 + 15,2 cm) e RCQ (104.5 £ 10.8). Os sintomas mais frequentes foram
flatuléncia (97%), distensdo abdominal (97%), cdlicas abdominais (93%) e sensacao de evacuagao incompleta (81%).
Pacientes com diarreia tiveram tendéncia ao menor consumo de gordura (p=0,058), frutose (p=0,07) e oligossacarideos
totais (p=0,051). Individuos com muco nas fezes tiveram menor consumo de lactose (p=0,025). Quanto maior a
gravidade da doenga menor foi 0 consumo de carboidratos (p=0,041). Os alimentos relatados como mais problematicos
foram: leite (86%), feijéo (77%), alimentos fritos (75%), bolos, biscoitos e cereais com trigo ou centeio(63%). Mais de
50% da amostra relatou excluir alimentos da dieta para melhorar os sintomas. Houve correlagdo positiva entre
severidade da doenga e numero de alimentos problematicos relatados (p=0,036). Pacientes que relataram alivio da dor
ao evacuar apresentaram maiores valores de circunferéncia da cintura (p=0,005) e relagéo cintura-quadril (p=0,001).

Conclusao

Foi identificada elevada prevaléncia de excesso de peso e de sintomas gastrointestinais. O consumo de alguns
FODMAPs foi associado com marcadores do estado nutricional com sintomas gastrointestinais. Esses resultados
reafirmam o importante papel do tratamento dietoterapico no manejo dos sintomas gastrointestinais, desde que
conduzida por um profissional qualificado, e que a restrigdo de FODMAPs a curto prazo pode ser eficaz no tratamento
da IBS. Apoio FAPESP - processo: 15/24918-2.
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Introducgao

Devido sua complexidade é necessario fazer com que o diabético conhega sua doenga, criando assim uma gestao de
acdes ao autocuidado1. Portanto, autocuidado é um cuidado antecipado com estratégias que visam a conscientizagéo e
incentivo de escolhas, que envolve uma alimentagdo saudavel, realizagao de atividades fisicas, controle da glicemia,
adesao a medicagéo, entre outros2

Objetivos
O presente estudo tem como objetivo analisar as atividades de autocuidado do paciente diabético.

Metodologia

Um estudo transversal descritivo, realizado no ambulatério da UNIP, Campus Brasilia, Distrito Federal, no periodo entre
juho e agosto de 2017. Dados coletados apds aprovagdo do Comité de FEtica em Pesquisa. CAAE:
68773917.6.0000.5512 Entrevistados 40 pacientes com idade acima de 20 anos, diagnosticados com Diabetes Mellitus,
excluidos gestantes, aqueles com nefropatia diabética e que tenham realizado cirurgia bariatrica. Os que entraram no
critério de inclusao e aceitaram participar assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Dados obtidos por
um questionario, subdividido em: Dados sociodemograficos; Habito de vida; Alimentagdo em Geral; Pratica de Atividade
Fisica; Monitorizagdo da Glicemia e Medicagdo. Dados foram codificados e tabulados por meio de médias, desvio
padréo e frequéncias percentuais, em uma planilha no programa Microsoft Excel 2007.

Resultados

Com a tabulacdo dos dados, a amostra foi composta por 40 pacientes, destes, 31 (77%) mulheres e 9 (23%) homens,
idade média de 58,6 anos + 12, estado civil, 4 (10%) solteiro, 8 (20%) viivo e 28 (70%) casado/amasiado e
escolaridade, 8 (25%) analfabeto, 22 (55%) ensino fundamental e 10 (25%) ensino médio. Observa-se que 15 (38%)
foram diagnosticados ha mais de 10 anos, 13 (32%) de 5 a 10 anos e 12 (30%) com menos que cinco anos. Da amostra,
10 (40%) faz uso de insulina com associagdo ao hipoglicemiante oral. Quanto a participagdo de algum grupo de
educacéao nutricional, 5 (12%) participam de algum grupo e 35 (88%) nao participam. Em relagdo a orientagdo a nao
comer algum alimento 36 (90%) teve algum tipo de orientacdo e 4 (10%) n&o obteve orientagdo. Com relacdo de
tabagista 17 (43%) sdo ex-tabagistas e 6 (15%) tabagistas e 8 (20%) apresenta etilismo, 20 (50%) n&o apresenta. Da
amostra referiram "seguir uma dieta saudavel" 17 (43%) 7 dias na semana e 5 (13%) nenhum dia, referente a "comer
cinco ou mais porg¢des de frutas" 14 (35%) 7 dias na semana e 9 (23%) nenhum dia, "comer carne vermelha" 32 (80%) 7
dias na semana, consumir "salgados, hamburgueres e pizzas" e "doces", 31 (78%) e 22 (55%) nenhum dia na semana,
respectivamente, consumir "arroz e massas" e "feijdo" informaram 32 (80%) e 34 (82%) consumir 7 dias na semana.
Quando questionados a "realizar uma atividade fisica minima" 18 (45%) nao realiza e 13 (33%) realiza 7 dias da
semana, e "exercicio fisico especifico" 27 (68%) nao realiza e 7 (18%) realiza 7 dias na semana. O item "avaliar a
glicemia" teve 22 (55%) que n&o avaliam a glicemia, e "avaliar a glicemia de acordo com recomendagcédo médica" 28
(72%) n&o avaliam. Todos tomam hipoglicemiante oral e insulina conforme recomendagéo médica.

Conclusao

Os resultados encontrados neste estudo constataram que a maioria dos entrevistados praticam atividades de
autocuidado parcial em: adesdo a mudanga nos habitos alimentares, e medicagdo, e um déficit no autocuidado em
relagdo a monitorar e avaliar a glicemia e praticar atividade fisica.
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Introducgéo

A profissdo do nutricionista é regulamentada pela Lei 8234/1991, a qual cita as atividades privativas, entre elas:
planejamento, organizacao, direcdo, supervisdo e avaliacdo de servicos de alimentagcdo e nutricdo e assisténcia e
educacgao nutricional a coletividades ou individuos, sadios ou enfermos, em instituigbes publicas e privadas. O Conselho
Federal de Nutricionistas é o responsavel por orientar, disciplinar e fiscalizar a atuagdo dos nutricionistas, inclusive na
area de instituicbes de longa permanéncia para idosos.

Objetivos

O objetivo do trabalho foi verificar dados referentes a fiscalizagdo do exercicio profissional do nutricionista em servigo de
alimentagdo e nutricdo de instituicdes de longa permanéncia para idosos do municipio de Floriandpolis, através de
vistoria conjunta com o Ministério Publico de Santa Catarina.

Metodologia

Entre os anos de 2011 a 2016 foram realizadas 119 fiscalizagdes conjuntas com o Ministério Publico em instituigbes de
longa permanéncia para idosos de Floriandpolis. Deste total, 105 locais possuiam nutricionista em seu quadro. Foram
avaliados os itens referentes as seguintes atribuicdes do nutricionista nas areas de alimentagdo coletiva e clinica,
conforme Resolugdo CFN 380/05, com as seguintes variaveis: Sim e Nao: 1. Planeja cardapios de acordo com as
necessidades da clientela; 2. Coordena e executa os calculos de valor nutritivo das preparacées; 3. Coordena o
desenvolvimento de receituarios e fichas técnicas; 4. Estabelece e implanta procedimentos operacionais padronizados;
5. Elabora e implanta o Manual de Boas Praticas; 6. Promove programas de educacao alimentar e nutricional com
clientes; 7. Planeja, coordena, supervisiona e/ou executa programas de treinamento, atualizagdo e aperfeigoamento de
colaboradores; 8. Realiza controle de temperatura dos equipamentos; 9. Realiza controle de temperatura das
preparacdes; 10. Realiza a coleta de amostras das preparagdes; 11. Elabora o diagndstico nutricional dos pacientes; 12.
Elabora a prescricdo dietética, com base nas diretrizes do diagnéstico nutricional; 13. Registra em prontuario do
paciente, a prescrigdo dietética e a evolugao nutricional; 14. Estabelece e coordena a elaboragdo e a execugao de
protocolos técnicos do servigo. Os dados obtidos, posteriormente, foram tabulados em planilhas do programa Excel.

Resultados

Referente ao item 1 verificamos que: 92,38% realiza a atividade e 7,62% nao realiza. Item 2: 21,90% realiza a atividade
e 78,10% nao realiza. Item 3: 19,04% realiza a atividade e 80,96% nao realiza. ltem 4: 74,28% realiza a atividade e
25,72% nao realiza. Item 5: 76,19% realiza a atividade e 23,81% nao realiza. Item 6: 21,90% realiza a atividade e
78,10% nao realiza. ltem 7: 38,09% realiza a atividade e 61,91% nao realiza. ltem 8: 43,80% realiza a atividade e
56,20% nao realiza. ltem 9: 21,90% realiza a atividade e 78,10% nao realiza. ltem 10: 51,42% realiza a atividade e
48,58% nao realiza. Iltem 11: 71,42% realiza a atividade e 28,58% nao realiza. Item 12: 61,90% realiza a atividade e
38,10% néao realiza. Item 13: 58,09% realiza a atividade e 41,91% nao realiza. ltem 14: 64,76% realiza a atividade e
35,24% nao realiza.

Conclusao

O Nutricionista ao atuar em instituicbes de longa permanéncia para idosos tem o dever de executar as atribuigbes
previstas na legislagcao, primando pela promogédo e recuperacao da saude da populacado atendida por meio de uma
alimentagdo saudavel e adequada, tendo em vista as alteragbes fisiolégicas e degenerativas de individuos nesse
estagio da vida.
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Introducgéo

O aumento da expectativa de vida da populagéo é tendéncia mundial. Devido a alteragdes fisioldgicas, habitos de vida e
ao surgimento de doengas, a alimentagao sofre alteragbes elevando risco de ma nutrigdo. A atuagao do nutricionista &
essencial para garantir qualidade de vida aos idosos, vez que identificagao precoce de pacientes em risco nutricional e
imediata intervencado nutricional € a melhor maneira para reduzir efeitos adversos causados pela desnutricao.
(LECHETA et al., 2017; MARCHINI; FERRIOLLI; MORIGUTI, 1998).

Objetivos
O objetivo deste trabalho foi apresentar os resultados da aplicagdo dos Roteiros de Visita Técnica e demonstrar a
atuacao do Nutricionista em instituicdes de longa permanéncia para idosos.

Metodologia

Foram analisados 80 Roteiros de Visita Técnica aplicados no Estado do Parana, de janeiro de 2015 a junho de 2017,
com Nutricionistas que atuam em instituicdes de longa permanéncia para idosos. Este Roteiro é utilizado para fiscalizar
o exercicio profissional avaliando o cumprimento das atribuigbes obrigatérias mediante indicadores qualitativos:
1.Elabora diagnéstico nutricional com base em dados clinicos, bioquimicos, antropométricos, dietéticos: Meta
Padrao-Residentes sem risco nutricional: na admissdo e mensal; Residentes em risco nutricional: na admissao e
semanal; Padrdao Minimo-Residentes sem risco nutricional: na admissao e trimestral; Residentes em risco nutricional: na
admissado e quinzenal; Nao-Nao atinge Padrdo Minimo; 2.Prescreve dietas, com base no diagnéstico nutricional:
Meta Padrao-Residentes sem risco nutricional: na admissdo e mensal; Residentes em risco nutricional: na admissao e
semanal; Padrdao Minimo-Residentes sem risco nutricional: na admissao e trimestral; Residentes em risco nutricional: na
admissao e quinzenal; Nao-N&o atinge Padrdo Minimo; 3.Registra em prontuario prescri¢do dietética e evolugao
nutricional: Meta Padrao-Registra diagnostico, prescrigdo e evolugdo conforme cronologia estabelecida nos itens
anteriores; Padrdo Minimo-Registra diagndstico e prescrigdo conforme cronologia estabelecida anteriormente; Nao-Nao
atinge Padrao Minimo.

Resultados

Referente a elaboragéo do diagnéstico nutricional, 51% dos nutricionistas ndo atingem o Padrao Minimo. Auséncia de
avaliagdo nutricional inviabiliza a detecgédo precoce de risco nutricional e intervengdo adequada. Ainda, elaboracédo do
diagndstico nutricional é pré-requisito para prescricao dietoterapica (OLIVEIRA; ROCHA; SILVA, 2008). No tocante a
prescricdo de dietas, 58% dos nutricionistas ndo atingem o Padrdo Minimo. A prescricdo dietética deve ser
individualizada e adequada as necessidades nutricionais, vez que dietas equilibradas foram associadas a niveis baixos
de marcadores inflamatdrios, controle da glicemia, redugao do risco de dislipidemias e do desenvolvimento de doengas
cronicas (FARBER; MOSES; KORN, 2005; PREVIDELLI; GOULART; AQUINO, 2017). Com relagdo ao registro em
prontuario, 65% dos profissionais ndo desenvolvem esta atividade. Anotagdo em prontuario € indispensavel para
comprovacao do atendimento nutricional, bem como para possibilitar a atuagdo multidisciplinar.

Conclusao

A maioria dos nutricionistas ndo desenvolvem as atividades obrigatérias em instituicdo de longa permanéncia para
idosos. A falta de avaliagdo nutricional e o ndo registro em prontuario inviabiliza correta intervengao nutricional e
acompanhamento multiprofissional. Prescricbes de dietas que ndo atendam as necessidades nutricionais podem
agravar o estado de saude e aumentar a morbimortalidade dos idosos.
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Introducgéo

O envelhecimento € um acontecimento biolégico, Unico para cada individuo e irreversivel, que esta cada vez mais
crescente na populagédo. No Brasil, estima-se que atualmente ha cerca de 23,5 milhdes de pessoas acima de 60 anos,
representando 12,11% da populagdo brasileira, e que serd o sexto pais do mundo com o maior nimero de pessoas
nesta faixa etaria no ano de 2050, abrangendo 22,7% dos habitantes brasileiros.

Objetivos

Diante do exposto e frente a escassez de estudos relacionados com idosos institucionalizados (G1) e grupo de
convivéncia (G2), em Cordisburgo- MG, o objetivo do estudo visa relacionar a saude bucal e o estado nutricional em
idosos e comparar de que forma a saude bucal pode interferir na saude nutricional de um grupo de idosos.

Metodologia

Foram avaliados 50 idosos no periodo de margo a junho de 2016, para avaliagdo antropométrica foram utilizados o
indice de Massa Corporal (IMC); circunferéncia do braco (CB); circunferéncia da panturrilha (CP) e circunferéncia da
cintura (CC). O questionario da Mini Avaliagcao Nutricional (MAN) também foi aplicado. Para avaliagao da saude bucal foi
utilizado o questionario de GOHAI (Geriatric Oral Health Assessment Index) e para avaliagao dietética o recordatério de
24 horas do SISVAN (Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional) foi coletado, além da anamnese incluindo dados
demograficos, socioeconémicos e clinicos.

Resultados

Foram avaliados 17 idosos do G1 e 33 idosas do G2. A idade média do G1 e G2 foi de 78,17 + 11,30 anos e 66,60 +
7,40 anos, respectivamente. O tempo médio de institucionalizagao (G1) foi de 11,82 + 17,68 anos. No G1, 11,77% (n=2)
dos idosos sao independentes, 35,29% (n=6) parcialmente dependentes e 52,94% (n=9) dependentes, ja no G2, 96,97%
(n=32) das idosas sdo independentes e 3% (n=1) eram dependentes. Quanto ao uso de prétese dentaria 23,52% (n=4) e
63,63% (n=21) relataram fazer o uso no G1 e G2, respectivamente. Quanto ao IMC do G1 e do G2, 47,05% (n =8) e
12,12% (n=4) dos idosos tém baixo peso; 29,42% (n=5) e 30,30% (n=10) estdo eutrodficos, 23,53% (n=4) e 57,58%
(n=19) apresentam sobrepeso, respectivamente. Em relagdo a CP, 70,59% (n=12) do G1 possuem circunferéncia < 31
cm e 100% (n=33) das idosas (G2) possuem CP= 31 cm. No G1, a CB apontou 29,41% de desnutricdo leve e nenhuma
idosa no G2 foi classificada com desnutricdo leve por este método. Para as mulheres a CC no G1 teve 66,67% de risco
muito elevado para doengas cardiovasculares, nenhum homem desde grupo estava nesta classificagao, ja as idosas do
G2 obtiveram 78,79% de risco muito elevado. Por sua vez, a MAN mostrou que no G1, 17,60% (n=3) dos participantes
estavam com desnutrigdo; 29,40% (n=5) em risco nutricional e 53,00% (n=9) com eutrofia. Para o G2 94,00% (n=31)
apresentaram estado nutricional satisfatérios, classificadas como eutréficas. No questionario de GOHAI, o G1 obteve
uma pontuagdo média geral de 29,70 + 4,44 pontos, ja o G2 a média foi 31,60 + 3,35 pontos, que foram consideradas
“ruim” e “regular”, respectivamente.

Concluséo

Os resultados mostram alta prevaléncia de idosos desnutridos ou em risco nutricional na ILPI e no grupo de convivéncia
pesquisada, tendo em vista pelo questionario MAN, IMC e CP foram registrados valores elevados. Na autopercepgéo de
saude bucal por parte dos idosos pelo questionario de GOHAI, houve uma classificagdo em ruim (G1) e regular (G2).
Quanto ao consumo dos grupos alimentares o G2, apresentou baixa ingestdo do consumo de frutas, verduras e
legumes, leguminosas, comparadas ao G1.
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Introducgao

O entendimento das condi¢gdes de saude de uma populagao requer informagdes detalhadas sobre diferentes aspectos
de vida. Entre os indicadores recomendados pela OMS para avaliar a saude das populagbes, destaca-se a
autopercepgao de saude. A autoavaliagdo de saude esta entre as medidas mais simples e frequentemente utilizadas
para verificar a saude individual, por ser considerada o meio mais pratico de reunir informagdes da condi¢gdo de saude
dos individuos (ROHRER, 2009). A ilusdo de saude pode fazer com que a busca por outros meios de tratamento seja
menor, além de distorcer a autopercepgao de saude (AGOSTINHO et al., 2010)

Objetivos
Avaliar a autopercepgao de saude em idosos residentes no Distrito Federal.

Metodologia

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo de corte transversal que foi realizado em parceria com Ambulatério de
Nutrigdo em um centro universitario particular. Foram avaliados 66 individuos, com idade entre 60 e 85 anos, residentes
na cidade de Brasilia-DF. Os participantes foram selecionados de forma aleatéria e responderam a um questionario,
elaborado pelos pesquisadores, com perguntas contendo dados de identificagcdo, dados sociodemograficos e
indicadores de saude. A antropometria foi realizada pelos pesquisadores, onde foram aferidos o peso, altura e pressao
arterial sistémica. A classificagdo do IMC foi feita segundo Lipschitz, 1994. O presente estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro Universitario de Brasilia Unieuro cujo protocolo é 083330/2016.

Resultados

Houve predominancia do sexo feminino, maioria de cor branca, eutréficos, baixa renda e pouca escolaridade. Grande
parte dos idosos relatou ter pelo menos alguma comorbidade, entretanto, mais da metade considerou sua saude como
boa ou muito boa. Fatores como, renda familiar satisfatéria, boa escolaridade e eutrofia, se mostraram influentes na
autopercepgao de saude positiva. Eles estdo associados com melhor qualidade de vida, menor incidéncia de doengas e
internacdes, acesso a saude com qualidade, transporte e moradia. Ao contrario dos fatores que se associaram a
autopercepgdo de saude negativa, tais como, idosos octogenarios, a polifarmacia, obesidade, desnutri¢gdo,
comorbidades e maior nimero de internagdes. Estes estao relacionados a uma saude fragilizada, maior dependéncia de
familiares, tratamentos medicinais e medicamentos (REICHERT; LOCH; CAPILHEIRA, 2012). A maioria dos idosos
entrevistados considerou positivamente a prépria saude.

Conclusao

A autopercepcao negativa em relagédo a prépria saude esta relacionada, em grande parte, mais as limitagdes fisicas do
que as doengas. A partir desses resultados, nota-se a importancia de intervengdes nutricionais e elaboragao de politicas
publicas aplicadas na saude e no bem-estar dos idosos
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Introducgéo

O periodo da adolescéncia é caracterizada por um crescimento e desenvolvimento acelerado, compreendendo a faixa
etaria de 10 a 19 anos é nesta faixa etaria que inUmeras mudangas bioldgicas, cognitiva e social acontecem.O
comportamento de risco adquiridos pelos adolescentes colocam em risco sua saude como uso abusivo de bebidas
alcodlicas e drogas. Durante a adolescéncia, o estado nutricional € um indicador fidedigno das condigbes de vida e
saude dessa populagdo. Nos tempos atuais o uso de drogas torna se um problema social e de saude publica mundial
acometendo cada vez mais adolescentes. E o uso destas produz multiplas deficiéncias nutricionais ou desnutricdo,
sendo de suma importancia acompanhamento nutricional.

Objetivos
Avaliar o estado nutricional de adolescentes dependentes quimicos internados em um hospital psiquiatrico.

Metodologia

Estudo retrospectivo, onde foram coletados os seguintes dados da anamnese nutricional: peso, altura, indice de massa
corporal para idade, circunferéncia do brago, adequagao de circunferéncia do brago, prega cutanea tricipital, adequagao
de prega cuténea ftricipital. No periodo de agosto de 2017.

Resultados

Foram avaliados 25 adolescentes na sua totalidade do género masculino, com idade média 15,36 com desvio padréo +
1,35 anos, peso médio de 67,24 com desvio padrao + 13,3 Kg. Segundo percentil de indice massa corporal foi
identificado que 52% encontravam-se com eutrofia e 24% sobrepeso e obesidade respectivamente. Foi encontrado
segundo adequacado de circunferéncia do brago apenas 16% dos adolescentes com perda de massa magra, 48%
apresentaram eutrofia, 16% sobrepeso e 20% de obesidade. Ja a adequagao da prega tricipital evidenciou que 56%
encontravam-se com aumento de massa gorda, 16% apresentaram eutrofia e 28% apresentaram perda de massa
gorda. Quando associamos os dados do indice de massa muscular para idade a outras medidas de avaliagdo da
composi¢ao corporal percebe-se que alguns dos adolescentes avaliados encontravam-se com aumento excessivo de
massa gorda, apresentando desta forma risco de doengas associadas a ma nutrigéo.

Conclusao

De acordo com o perfil antropométrico destes pacientes, percebe-se que a nutricido tem suma importancia na
recuperagao, manutengdo do estado nutricional destes adolescentes. Com a identificagdo e a caracterizagdo deste
grupo pode-se planejar a assisténcia de forma mais personalizada cabendo ao profissional nutricionista uma criteriosa
avaliagao para identificagdo precoce de riscos nutricionais relacionados a esta populagdo. Colaborando para produgao
de publicagdes referente ao tema, que ainda sédo escassos.
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Introdugédo

A cirurgia bariatrica tem sido apontada como tratamento mais eficiente para obesidade grave. Mais do que a simples
perda de peso, suas repercussoes clinicas e metabdlicas sdo bastante complexas e observadas em diferentes fases do
tratamento, podendo alcancar, remissdo de algumas comorbidades como a hipertensdo arterial (HA), diabetes mellitus
(DM) e dislipidemia. Contudo apds 18 a 24 meses de cirurgia, alguns pacientes reganham peso, o que pode prejudicar o
controle de comorbidades produzido pela cirurgia.

Objetivos
Avaliar parametros clinicos e laboratoriais de pacientes em pdés-operatorio tardio de cirurgia bariatrica e investigar
associagao com reganho de peso.

Metodologia

Estudo observacional, analitico, do tipo transversal, onde foram incluidos individuos adultos de ambos os sexos que
realizaram cirurgia de bypass gastrico em Y-de-Roux ha pelo menos 2 anos. Investigou-se a prevaléncia de reganho de
peso, definido como ganho ponderal > 10% do menor peso obtido no pds-operatério. Como parédmetro clinico foi
adotado a presséao arterial, onde os valores de presséo arterial sistolica (PAS) e diastolica (PAD), foram obtidas através
da média de trés afericdes. A pré-hipertensao foi classificada quando a PAS entre 121 e 139mmHg e/ou PAD entre 81 e
89mmHg. A HA foi identificada na presenga de PAS=140mmHg e/ou PAD=90mmHg. Um Unico laboratério realizou em
jejum os exames de glicose, insulina basal, HOMA-IR, HOMA-beta, colesterol total e fragbes, albumina, creatinina e a
taxa de filtragao glomerular estimada (eTFG) pela equagao CKD-EPI. Considerou-se alteragdo glicémica quando a
glicose 2100mg/dL e a resisténcia insulinica quando o HOMA-IR >2,7. A fung&o renal foi classificada como normal
quando a eTFG>90mL/min/1,73m>?. Foi averiguado a presenga das classificagées de dislipidemia: hipercolesterolemia
isolada (LDL-c=160mg/dL); hipertrigliceridemia isolada (triglicerideo (TG) =150mg/dL); hiperlipidemia mista (LDL-
c2160mg/dL e TG=150mg/dL); HDL-c baixo (homens <40mg/dL e mulheres <50mg/dL). Todas as analises foram
realizadas utilizando o pacote estatistico SPSS 24,0. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Saude da UnB de acordo com o parecer consubstanciado 2.052.734.

Resultados

Foram avaliados 21 participantes (38,8+6,2 anos; 85,7% mulheres) com IMC médio de 30,0+4,6kg/m?, tempo de cirurgia
de 4,0 anos (2,6; 5,4), percentual médio de perda de excesso de peso de 72,6+17,8%. Destes, 57,1% (n=12)
apresentaram reganho de peso e maiores niveis de insulina basal e HOMA-IR (p=0,04). A PAS média foi
116,4111,8mmHg e a PAD média de 75,5+8,0mmHg, sendo classificados como normotensos 66,7% dos participantes,
pré-hipertensos 23,8% e hipertensos 9,5%. Os resultados dos exames laboratoriais foram: Glicose 82,1+7,0mg/dL;
insulina basal 5pUl/mL (4,1; 6,8); HOMA-IR 1 (0,8; 1,3); HOMA-beta 107,8 (77,5, 152,8); colesterol total
162,1£22,6mg/dL; TG 69,5+22,1mg/dL; LDL-c 85,7+14,6; HDL-c 61,0+11,3mg/dL; albumina 4,1g/dL (3,9; 4,2) creatinina
0,7+0,1fmg/dL e eTFG 109,9+11,2mL/min/1,73m2. N&o houve alteracdo glicémica e resisténcia insulinica. Foi
evidenciado dislipidemia por HDL-c baixo em 9,5% (n=2) dos participantes. A TFG foi normal em 95,2% da amostra e
houve um caso de redugao discreta (89 a 60mL/min/1,73m3).

Conclusao

A cirurgia bariatrica se mostrou efetiva para a perda de excesso de peso e no controle dos parametros clinicos e
laboratoriais adotados, apesar da presencga de reganho de peso frequente no pés-operatorio tardio e maiores niveis de
insulina basal e HOMA-IR neste grupo.
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Introdugédo

A obesidade é o problema nutricional de maior ascensao entre a populagédo nos ultimos anos, e pode ser ocasionada
por diversos fatores (LOURENCO, 2016). O aumento do consumo de carnes, leite e derivados ricos em lipideos e a
diminuicdo do consumo de frutas, cereais, verduras e legumes em conjunto com o sedentarismo, torna a obesidade
doencga base para futuras complicagdes ainda mais graves (SOUZA, 2010; MARIATH, 2007).

Objetivos
Avaliar a adequagdo de macronutrientes e consumo energético em adultos obesos atendidos no Centro de Referéncia
em Obesidade do Hospital Universitario Bettina Ferro de Souza.

Metodologia

Estudo descritivo—transversal realizado com 32 adultos de ambos os sexos, na faixa etéria de 30 a 65 anos. Através do
aparelho de Bioimpedancia Elétrica InBody 230 e do Estadidmetro compacto Seca, foi obtido o indice de Massa
Corporal (IMC), em que foram incluidos individuos com IMC = 30 kg/m?. Para avaliar o consumo de macronutrientes e o
valor energético foi utilizado um recordatério 24 horas. Os parametros considerados adequados para ingestao foram de
50 a 60% de carboidratos, 10 a 15% de proteinas e 25 a 30% de lipideos da ingestao caldrica diaria. O consumo maior
ou menor destes percentuais foi considerado alto e baixa adequagao. Para os calculos destas porcentagens e obtengao
do valor energético das refeigbes foi utilizado o programa Dietsmart versdo 8.5.1. Os resultados foram tabulados no
Microsoft Office Excel 2010. Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Ciéncias da
Saude da Universidade Federal do Para, parecer n® 825.074/2014 conforme resolugao n°® 466/12. Todos os participantes
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

Dos participantes 19 (59,4%) correspondiam ao sexo feminino e 13 (40,6%) ao sexo masculino com média de idade de
44 e 39 anos, respectivamente. Na avaliagdo do consumo alimentar de macronutrientes, a média da ingestao calérica
diaria de proteina foi de 19,98%6,28 para o sexo masculino e 22,21%+5,88 para o sexo feminino. O consumo de
lipideo obteve média de 33,13%%11,27 para os homens e de 28,6%x9,13 para as mulheres da ingestdo caldrica. A
ingestdo dos carboidratos apresentou média de 46,89%+12,17 das calorias diaria para o sexo masculino e de 49,12%
18,88 para o sexo feminino. O valor médio de energia consumida por homens foi de 2230,07+901,94 e para as mulheres
1578,56+£699,47.

Conclusao

O consumo de proteina esta acima do recomendado, os lipideos tiveram valor acima do adequado para os homens e
dentro das recomendagdes para as mulheres e verificou-se baixa representatividade dos carboidratos no consumo
energético diario desses individuos. O valor energético total foi maior em individuos do sexo masculino em relagéo ao
sexo feminino. Diante disso, medidas dietéticas para adequar as proporgdées dos macronutrientes tornam necessarias,
pois, a inadequagdo pode estar associada ao aumento no risco de desenvolvimento de doengas crdnicas nao
transmissiveis.
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Introducgéo

No Brasil, grande parte dos pacientes oncoldgicos possui diagndstico tardio, em estagio metastatico, sem possibilidade
de cura. Em pacientes idosos com cancer em cuidados paliativos, se destaca a importancia do estado nutricional
relacionado a qualidade de vida e bem-estar dos pacientes. A doenga em estagio avangado aumenta a resposta proé-
inflamatdria causando degradacao proteica e alteragbes metabdlicas importantes. Contudo, a associagdo entre o
aumento da resposta inflamatéria e parametros que refletem o estado nutricional dos pacientes, como a circunferéncia
da panturrilha ainda nao foi estabelecida para atuagéo clinica.

Objetivos

Avaliar a correlagdo entre parametros da avaliagdo nutricional e a atividade inflamatéria em pacientes idosos
diagnosticados com cancer em cuidados paliativos atendidos no Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto.

Metodologia

Estudo com 20 pacientes idosos, diagnosticados com cancer em cuidados paliativos, atendidos no ambulatério de
Cuidados Paliativos do Hospital das Clinicas, sobre protocolo HCRP 9614/2015. Apos convite e aceite, houve a
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Foi medida a circunferéncia de panturrilha, peso e altura
(para célculo do indice de Massa Corporal). Estado Nutricional: triagem do instrumento Mini Avaliagdo Nutricional e
coleta de sangue para dosagem de albumina e da Proteina C Reativa. Estatistica: Analise descritiva, teste “t” de Student
nao pareado e teste de correlagcdo de Spearman, para avaliar a associacdo entre os parametros de nutrigdo e
inflamacgao.

Resultados

A idade média dos voluntarios foi de 68,7+6,3 anos, sendo a maioria (60%) do sexo feminino e caucasiano (70%). A
dosagem sérica da Proteina C Reativa ficou acima do valor de normalidade em 40% dos individuos, com mediana de
0,34mg/dl, minimo de 0,05mg/dl e maximo de 1,34mg/dl. Todos apresentaram albumina dentro do normal, com mediana
de 4,2g/dl, minimo de 3,5g/dl e maximo de 4,7g/dl. A mediana da triagem da Mini Avaliagdo Nutricional foi de 12 pontos,
com minimo de 8 e maximo de 12, com 40% em risco nutricional. A Circunferéncia de Panturrilha, ndo apresentou
diferenca entre sexos (p=0,27), sendo 36,6+2,8cm para mulheres e 38,1+2,8cm para homens. O indice de Massa
Corporal ndo apresentou diferenga entre sexos (p=0,40), com 27,7+4,5Kg/m? mulheres e 26,1+3,0Kg/m2 em homens,
40% apresentando sobrepeso ou obesidade e 1 voluntario com baixo peso. Observou-se tendéncia a correlagédo positiva
entre melhor valor da Mini Avaliagdo Nutricional e maior valor de albumina (r=0,44, p=0,06) e melhor valor do Mini
Avaliagao Nutricional com maior valor da Circunferéncia de Panturrilha (r=0,40, p=0,08). Nao se observou correlagdo da
Proteina C Reativa com os parametros citados.

Conclusao

Mesmo com o indice de Massa Corporal normal ou elevado e albumina normal, 40% dos individuos estdo em risco
nutricional pela triagem da Mini Avaliagdo Nutricional e 40% apresentam atividade inflamatdria elevada. Entretanto, ndo
houve correlagéo entre inflamagao e risco nutricional.
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Introdugédo

As Glicogenoses hepaticas sdo um conjunto de doengas metabdlicas hereditarias associadas a hipoglicemia ao jejum,
cujo tratamento é essencialmente dietético e tem como principal objetivo manter a normoglicemia através da
alimentagao e da administragcao frequente e regular de amido de milho cru. Por razées nao completamente esclarecidas,
mas comumente associadas a terapia dietética, as Glicogenoses hepaticas, especialmente o tipo la, parecem estar
associadas ao excesso de peso (KISHNANI et al, 2014). Entretanto, pouco esta descrito na literatura sobre o contetido
muscular esquelético destes pacientes.

Objetivos
Descrever e avaliar a composigao corporal de pacientes com Glicogenoses hepaticas através de densitometria 6ssea e
sua associagao com aspectos de tratamento.

Metodologia

Estudo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de Clinicas de Porto Alegre sob protocolo: 15-0218.
Peso e estatura foram aferidos e o indice de massa corporal calculado, seguindo os padrdes descritos pela Organizagao
Mundial de Saude. Os dados de composi¢cdo corporal foram obtidos através da realizagdo de densitometria 6ssea e
classificados conforme pontos de corte da literatura (BAUMGARTNER et al. 2004; JANSSEN et al 2004; KELLY et al
2009; WEBER et al 2013). As criangas menores 8 anos (3 participantes) foram excluidas da avaliagdo da composig¢ao
corporal pela escassez de pontos de cortes a partir de amostras representativas. Dados clinicos e de tratamento foram
obtidas através dos prontuarios médicos.

Resultados

Foram incluidos no presente estudo 24 pacientes com Glicogenoses hepaticas, sendo 12 com o tipo la (feminino=9;
Idade=13.3(11.1-21.1)), 5 com |b (feminino=2; Idade=10.8(4.3-24.8)), os demais apresentavam os tipos Ill ou IX e foram
agrupados devido a baixa representatividade na amostra quando analisados individualmente (feminino=2;
Idade=11.7(10.4-16.4)). Em relacdo ao indice de Massa Corporal, 79% da amostra apresentou excesso de peso
(sobrepeso=37%; obesidade=42%), os demais foram classificados como eutréficos. Quando ao indice de massa gorda
(massa gorda/estatura®), 16/24 participantes apresentaram adiposidade excessiva. Dois pacientes (28%) possuiam
sarcopenia de acordo com o indice de Musculo Esquelético Relativo (Massa magra apendicular/estatura?), sendo um
paciente classificado como sarcopénico nao obeso € um como obeso sarcopénico. O consumo de amido de milho cru
por quilograma de peso apresentou uma correlagdo negativa com a massa magra (rs=-0,7; p=<0,01). E, diferentemente
do que se esperava, a massa gorda também teve associagao negativa com o amido de milho cru por quilograma de
peso, entretanto esta correlagéo foi moderada (rs=-0,4; p=0,02).

Conclusao

Os resultados encontrados neste estudo reforcam em parte os achados da literatura, uma vez que sugerem um
frequente excesso de peso nas Glicogenoses hepaticas, mas, por outro lado, ndo puderam comprovar que esta
condicdo é reflexo da terapia dietética adotada. Este estudo também chama atencdo para algo nunca descrito na
literatura: a sarcopenia e a associagdo negativa entre o consumo de amido de milho cru e a massa magra em pacientes
com Glicogenoses hepaticas. Sendo a sarcopenia uma condigao fortemente associada a incapacidade, e que, portanto,
traz riscos a saude e qualidade de vida destes pacientes é preciso avaliar se o consumo proteico e energético total ndo
esta sendo prejudicado pela estratégia de tratamento utilizada.
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Introducgéo

O periodo gestacional requer modificagdes nas necessidades nutricionais. A alimentacdo adequada em macro, e
sobretudo, micronutrientes se faz necessaria, visando os beneficios para a saude no binbmio mae e filho (VITOLO,
2015). A vitamina D atua na proliferacdo e diferenciagao celular, auxilia no reparo do DNA e evita o surgimento de
mutagdes. Baixas concentragcdes séricas de sua forma ativa estdo relacionadas ao risco para obesidade e cancer
(HALICKA et al., 2012). Essas doengas crbnicas podem ter influéncia da alimentagao inadequada. Uma das formas de
avaliar o efeito desse fator a nivel genético € por meio do teste de microniucleo (MN), que avalia a frequéncia de
diferentes biomarcadores de danos no DNA: MN e Broto Nuclear (THOMAS et al.,2009).

Objetivos
Avaliar a ingestdo de vitamina D e sua influéncia no estado nutricional e na frequéncia de alteragdes genéticas em
gestantes da cidade de Santa Cruz/RN.

Metodologia

O estudo do tipo transversal realizado na cidade de Santa Cruz/RN com gestantes no terceiro trimestre de gravidez foi
aprovado pelo Comité de Etica da Faculdade de Ciéncias da Salde do Trairi - FACISA (n° CAAE:
48359315.2.0000.5568). A aplicagdo de questionario de frequéncia do consumo alimentar, bem como coleta da mucosa
bucal de gestantes se deu em Unidades Basicas de Saude e no Hospital Universitario Ana Bezerra. As amostras foram
tratadas no laboratério da FACISA seguindo o protocolo de Thomas et al. (2009). As células da mucosa oral foram
analisadas em microscopio optico Olympus CX21, conforme os critérios por Bolognese et al. (2013). O consumo da
vitamina D foi avaliado de acordo com as recomendagdes das Dietary Reference Intakes (DRI) para gestantes entre 19
e 30 anos. Foi considerada como ingestdo insuficiente, gestantes com consumo abaixo da Estimated Avarage
Requirement (EAR) de 10ug/dia e ingestdo provavelmente suficiente, gestantes com consumo acima desse valor. Foi
realizado teste binominal de amostra Unica, teste de normalidade de D’Agostinho de Pearson e teste de Mann Whitney
para verificar a diferencga estatistica da frequéncia de alteragdes nucleares, considerado o nivel de significancia de 5% (p
— valor <0,05).

Resultados

Responderam o questionario de frequéncia alimentar 131 gestantes. Destas, 24,4% (n=32) eram obesas, 34,4% (n=45)
com sobrepeso, 28,2% (n=37) eutréficas € 13% (n=17) tinham baixo peso. Observou-se maior prevaléncia de excesso
de peso para gestantes com baixo consumo de vitamina D, (p — valor < 0,0001). O consumo médio total de vitamina D
foi 2.89+1.5. 98,5% (n=129) das gestantes, apresentaram consumo abaixo do recomendado (2.77+1.38). O consumo foi
subdividido em quartis (quartil 1 = 0.44 a 1.58ug/dia, quartil 2 = 1.59 a 2.77ug/dia, quartil 3 = 2.78 a 3.69ug/dia e quartil 4
= 3.70 a 10.62ug/dia). Destas, 83 tiveram as suas células da mucosa oral coletadas e foi observado maior frequéncia de
broto nuclear nas gestantes do quartil 1 (1.33) comparado ao quartil 3 (0.65), (p-valor = 0.0198) e maior frequéncia no
quartil 2 (1.18) quando comparado ao quartil 3 (0.65), (p-valor = 0.0180). Entre os demais quartis ndo houve diferenga
para os biomarcadores genotoxicos (p-valor > 0.05).

Conclusao

Todas as gestantes apresentaram baixo consumo de vitamina D e este pode estar associado ao excesso de peso das
gestantes. As gestantes que consumiram quantidades menores de vitamina D apresentaram maior frequéncia de
alteragdes nucleares. Desta forma, alerta-se sobre os riscos que a alimentacgao inadequada pode ter sob a estabilidade
gendmica materna.
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Introducgéo

A desnutricdo hospitalar ainda é uma realidade. E importante compreender os fatores e combaté-los. Esta desnutricdo
pode ocorrer por diversos fatores e por isso a avaliagdo nutricional e 0 acompanhamento da ingestao alimentar sdo de
grande importancia no ambiente hospitalar. As dietas hospitalares sdo um desafio diario uma vez que existe um estigma
de que sao ruins e pouco atrativas, favorecendo o desenvolvimento da desnutri¢gdo intra hospitalar.

Objetivos

Avaliar a ingestdo da refeicao de consisténcia branda (B) ou pastosa (P) através de resto ingestdo no almogo de
pacientes internados e correlacionar a ingestdo alimentar com o estado nutricional (EN) e o tempo de internagdo. O
estado nutricional foi determinado por indice de massa corporal (IMC) com dados relatados pelo paciente e/ou
familiares. O tempo de internagao foi contado desde o primeiro dia que o paciente iniciou a consisténcia da dieta até a
sua finalizagéo.

Metodologia

No periodo de um més, 206 dietas ingeridas por 26 pacientes idosos foram avaliadas, sendo 16 mulheres (F) e 10
homens (M), divididos em 4 grupos (FB, MB, FP, MP). Para determinagéo do EN foi realizada avaliagdo antropométrica
com indice de massa corporal (IMC). Para determinar a ingestdo, foi realizada pesagem de cada porgdo ofertada
(acompanhamento, guarnigcdo, proteina e salada) e calculado o valor nutricional utilizando-se dados da Tabela TACO.
Essa pesagem foi feita apenas em uma refeigdo, pois todas seguiam um padrao de quantidade. Apds a ingestdo do
paciente, cada sobra da refeigcdo era novamente pesada de forma individual. Os dados foram tabulados e avaliados pelo
one way anova com post teste Tukey.

Resultados

O IMC médio foi de 26,29 +0,94 kg/m2 nao havendo diferenga entre os grupos. O tempo médio de internagao foi de 9,93
13,01 dias ndo havendo diferenca entre os grupos. Com relagéo a ingestdo ndo foram evidenciadas diferengas entre
homens e mulheres nas diferentes dietas. A média de ingestéo calérica foi de 86,23%, de 91,94% de proteina, 93,88%
de lipidio e 85,95%de carboidratos. A correlagdo entre a ingestdo e o IMC nédo foi significativa, entretanto ao
correlacionar o tempo de internagdo com o percentual de ingestdo, observou-se uma correlagdo negativa, forte e
significativa em ambos os géneros.

Conclusao
Neste estudo a ingestdo alimentar intra hospitalar estd mais relacionado ao tempo de internagcdo do que o IMC e a
consisténcia da dieta ofertada. Isso confirma que o planejamento das dietas hospitalares é de extrema importancia e

precisa ser feito com critério para estimular a ingestao alimentar dos pacientes internados.
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Introducgéo

Varios fatores afetam a capacidade de reter informagdes, entre eles o consumo de carboidratos. Estudos argumentam
que ha reconhecimento sensorial do sistema nervoso central desencadeado por receptores gustativos capazes de ativar
algumas regides especificas do cérebro com impacto positivo na melhoria do desempenho fisico e cognitivo e sugerem
que a simples presenca de carboidrato na boca ou sua ingestdo pode contribuir com a ativagédo de algumas regides
especificas do cérebro (KUMAR et al, 2016; SMITH et al, 2011).

Objetivos
Avaliar o desempenho em teste de memoaria de reconhecimento apds a administragdo de solugao de carboidrato sob a
forma de ingestédo e bochecho.

Metodologia

Estudo experimental, duplo-cego e randomizado, de cunho quantitativo realizado com 79 estudantes da Universidade
Federal do Rio Grande no Norte (UFRN) entre o periodo de agosto e setembro de 2015. O estudo foi aprovado pelo
comité de ética da UFRN (n° CAAE: 46088115.2.0000.5568). Todos assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). A selegao se deu a partir da manifestagéo de interesse dos estudantes em participar da pesquisa
ao preencherem o formulario com peso e estatura referidos, nome, idade e telefone. A partir desses dados foi feito uma
triagem seguindo os seguintes critérios: classificagdo de eutrofia (18,5 kg/m? a 24,9 kg/m?) para o indice de Massa
Corporal (IMC) e maiores de 18 anos. Os critérios de exclusdo: apresentar alguma patologia relacionada ao
metabolismo de carboidratos e o ndo cumprimento de todo o protocolo. Os participantes foram agrupados em quatro
grupos: Bochecho Maltodextrina (BM), Bochecho Placebo (BP), Ingestdo Maltodextrina (IM), Ingestao Placebo (IP). Para
a ingestdo ou o bochecho de carboidrato foi administrado em 50 mL de agua 6% de maltodextrina e como placebo
edulcorante nao caldrico(sucralose). Cada um dos sujeitos recebeu uma etiqueta com codigo para auxiliar na condugao
do experimento em duplo cego. A tarefa de memodria foi dividida em duas etapas. A primeira, os participantes receberam
uma lista com 19 palavras e tiveram 2 minutos para memoriza-las. Ja a segunda, o teste, os participantes receberam
uma lista contendo as 19 palavras da primeira etapa e mais 19 palavras novas, sendo a tarefa identificar em até 5
minutos quais as palavras de cada etapa. Entre as etapas foi apresentado um documentario de conteudo neutro. Analise
estatistica foi feita a partir dos acertos e erros em forma de indices. Os dados foram analisados no SPSS®, versao 20.0,
IBM. Foi considerando como significante p<0,05.

Resultados

A maioria dos participantes foi do sexo feminino (75,9%) com idade média de 21,7 anos. Dentre os indices analisados, o
unico que demonstrou diferenga estatistica foi o indice de acerto (p=0,011), o qual evidenciou que o grupo BM obteve
maior numero de acerto do que os demais grupos. Mostrando ainda, uma tendéncia de maior acerto entre os grupos IM
e BM comparados aos grupos IP e BP.

Concluséo
Concluimos que o simples fato de bochechar solugdo de maltodextrina melhora o reconhecimento de palavras por
exercer papel positivo no numero de acerto, melhorando memaria de reconhecimento de palavras.
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Introducgéo

A escolha do suporte nutricional adequado pode ser decisiva no tratamento e prognéstico de pacientes criticos. O
suporte nutricional enteral (SNE) via cateter é utilizado na impossibilidade de utilizagdo da alimentagédo do paciente por
via oral. Um SNE adequado visa restabelecer o estado nutricional, minimizar a deplegdo de massa magra, modular a
resposta imunolégica, diminuir o tempo de internagdo, morbimortalidade e o risco de desnutricdo. Muitos fatores
intrahopitalares podem interferir no aporte energético e proteico adequados por cateter enteral e acarretar prejuizos a
recuperacao desses pacientes, levando a consecutivas interrup¢des ou diminuicdo na ingestao dietética.

Objetivos

Verificar se a oferta energética e proteica administrada nos pacientes internados na Unidade de Terapia Intensiva (UTI)
submetidos a nutrigdo enteral via cateter atende a prescrigao dietética realizada pelo Servigo de Nutricao de um hospital
publico localizado em municipio de pequeno porte no estado do Rio de Janeiro.

Metodologia

Trata-se de um estudo epidemiolégico, de natureza descritiva que foi realizado entre outubro de 2016 e maio de 2017
em pacientes adultos e idosos, acompanhados por no maximo 5 semanas consecutivas de internagao na UTl em uso de
SNE exclusivo. O estado nutricional foi analisado pelo método de triagem nutricional Nutritional Risk Screening (NRS
2002) e indice de Massa Corporal (IMC). Foram coletados dados como género, idade, quantidade de energia e
proteinas prescritas, administradas e desfecho clinico. Todos os pacientes ou seus responsaveis assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido. A analise dos dados foi realizada por meio de célculos de estatisticas descritivas e
aplicagéo do teste t-student para amostras pareadas com o intuito de verificar a adequagao da oferta de energia entre
valores prescritos e administrados. A normalidade dos dados e homogeneidade de variancias foram verificadas pelos
testes Kolmogorov-Smirnov e Levene, respectivamente. O projeto de pesquisa esta em atendimento a Resolugéo n°
466/201217, do Conselho Nacional de Satde/Ministério da Saude, e foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Medicina de Campos dos Goytacazes/RJ, sob CAAE: 47777015.2.0000.5244.

Resultados

Foram avaliados 24 pacientes, 5 adultos (21%) e 19 idosos (79%) com idade médiazDP de 71+14 anos, variando entre
34 e 96 anos, sendo 33% homens, 67% mulheres. O NRS 2002 revelou 100% dos pacientes em risco nutricional e IMC
médio 26,97 + 6,42 kg/m2. O volume diario fornecido foi inferior ao prescrito, sendo estatisticamente significativa a
diferenca entre eles (p<0,01); a média do percentual de adequacédo energético proteica foi 50,61% e 55,71%,
respectivamente, sendo o principal desfecho, ébito.

Conclusao

Pacientes em SNE requerem uma maior atencdo da equipe multiprofissional que deve estar atenta a vigilancia clinica,
aos cuidados a serem prestados e ao manejo nutricional, evitando intercorréncias negativas ao tratamento e auxiliando
a recuperagao.
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Introdugédo

A hipernutrigdo é definida como o consumo excessivo de alimentos de forma que a saude é afetada adversamente,
aumentando o risco de problemas graves, incluindo doenga cardiovascular, cancer e diabetes tipo 2 (PARKS, NAOMI,
2012). A superalimentagao ou hiperalimentagédo pode evoluir para a obesidade, a qual, nas ultimas décadas, vem sendo
caracterizada como uma epidemia mundial (BENDER, 2014). Entre os varios mecanismos envolvidos nas complicages
da obesidade tem-se o estresse oxidativo, que resulta do desequilibrio entre as espécies reativas de oxigénio e
nitrogénio e as defesas antioxidantes do organismo. O estresse oxidativo leva a oxidagdao de macromoléculas, como
lipidios, proteinas e DNA, prejudicando, assim, o funcionamento celular. A oxidagédo dos acidos graxos poliinsaturados
das membranas celulares (lipoperoxidagao) € um dos principais biomarcadores do estresse oxidativo.

Objetivos
Avaliar a peroxidagao lipidica no coértex cerebral de ratos adultos hipernutridos no periodo da lactagao.

Metodologia

Foram utilizados 20 ratos machos da linhagem Wistar, mantidos sob condi¢des padrdo de biotério, em sala a
temperatura de 23 + 1 °C, ciclo artificial claro-escuro de 12/12 horas, com acesso livre a agua e a comida (ragao para
roedores Presence®). Todos os procedimentos experimentais foram aprovados pelo Comité de Etica em
Experimentagdo Animal sob o numero de protocolo 23076.048535/2015-78. Os animais foram distribuidos
aleatoriamente, a partir do 3° dia de vida, em dois grupos: normonutrido e hipernutrido. O grupo normonutrido era
formado por ninhadas de 9 animais e o grupo hipernutrido, por ninhadas com 3 animais. No 21° dia foi realizado o
desmame. Em seguida, os animais foram mantidos com dieta padréo ad libitum até os 90 dias de idade, quando entédo
foram decapitados, sendo o cértex cerebral isolado para posterior analise da peroxidagao lipidica. Esta foi mensurada
por meio da produgdo de metabdlitos reativos ao acido tiobarbitdrico, principalmente o malondialdeido (MDA)
(OHKAWA, et al, 1979). Os resultados foram expressos em nM MDA/mg proteina. A quantificacdo das proteinas totais
no cortex cerebral foi realizada conforme Bradford (BRADFORD, 1976). O teste t foi empregado para as comparagdes
entre as médias, sendo considerado como nivel de significancia p< 0,05.

Resultados
O valor médio de MDA no coértex cerebral dos animais hipernutridos no inicio da vida (1,83 + 0,27 nM MDA/mg proteina)
foi estatisticamente igual (p = 0,8452, teste t) ao grupo controle normonutrido (1,79 + 0,68 nM MDA/mg proteina).

Conclusao

Os dados indicam que a superalimentagao neonatal por meio da redugdo do niumero de filhotes por ninhada nao altera o
status oxidativo cerebral na vida adulta. Estudos adicionais sdo necessarios para verificar se esse resultado persiste em
outros modelos de hiperalimentagao.
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Introducgéo

Segundo o Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA) o cancer é definido como uma
enfermidade de multifatorial cronica, caracterizada pela proliferacao descontrolada das células, que invadem tecidos e
6rgdos adjacentes. E frequente nos pacientes em tratamento oncoldgico a inapeténcia, desinteresse pelos alimentos,
ocasionando baixa ingestdo alimentar, perda ponderal, deplecdo do tecido magro e adiposo e consequentemente
caquexia. Os efeitos colaterais do tratamento quimioterapico podem causar nauseas, vOmitos, diarreia, saciedade
precoce, ma-absorgao, obstipagao intestinal, xerostomia, disfagia, afetando negativamente o estado nutricional.

Objetivos
Diagnosticar a presenca e fatores associados a presencga de caquexia em pacientes com neoplasias gastrointestinais
submetidos a quimioterapia.

Metodologia

Foi realizado estudo do tipo transversal, com 67 pacientes com neoplasias malignas gastrointestinais submetidos a
quimioterapia atendidos no Hospital Universitario Jodo de Barros Barreto em Belém-PA, foram avaliados individuos de
ambos os sexos, no periodo de novembro de 2015 a junho de 2016, a coleta de dados foi realizada apds aprovagao do
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario Jodo de Barros Barreto, protocolo n°® 017.435. O critério de
diagndstico de caquexia utilizado neste estudo corresponde ao do Consenso Brasileiro de Caquexia/Anorexia em
Cuidados Paliativos (2011). Utilizou-se a Avaliacao Subjetiva Global Produzida pelo Paciente, na qual coletou-se
informacdes sobre alteragdes da ingestdo alimentar diaria, consumo diario de proteina e sintomas que contribuem para
a baixa ingestao alimentar.

Resultados

Dos 67 pacientes avaliados observou-se a presenca de caquexia em 67.35%, Em relacdo a ingestéo diaria de proteina
45% apresentaram a ingestao diaria adequada. Referente aos principais sintomas diagnosticado como favorecedor para
a caquexia, identificou-se que a presenca de vomitos em 73% dos pacientes, outros relataram a dificuldade de engolir o
alimento (Disfagia) caracterizando 40% dos avaliados, a presenca de nauseas e diarreia também foram diagnosticadas
no estudo em 56% dos mesmos.

Conclusao

Neste trabalho observamos a presenga de caquexia na maioria dos pacientes e sintomas que contribuem para o
agravamento da saude do interno. A assisténcia nutricional deve ser vista como parte crucial em intervencdes
multimodais voltadas para o tratamento ou prevencédo da caquexia, uma vez que sem a alimentacdao adequada, a
estabilizagdo da perda de peso jamais sera atingida e a caquexia se mantera em progressao.
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Introdugédo

A sarcopenia é caracterizada pela perda de massa muscular e fungao muscular (forga e/ou capacidade funcional).
Varios fatores relacionados a doenga renal crénica levam ao aumento do catabolismo proteico e deplegdo muscular.
Apés o transplante renal, a perda muscular e o prejuizo funcional podem se intensificar, dentre outros fatores, devido ao
uso de imunossupressores, necessarios para prevenir a rejeigdo. Desta forma, a perda da massa muscular e da fungao
podem ocorrer precocemente nesta populagao, o que eleva o risco para a sarcopenia.

Objetivos
Avaliar a prevaléncia de sarcopenia em transplantados renais de um ambulatério de Uberlandia.

Metodologia

Foi realizado um estudo transversal com 129 individuos que realizaram transplante renal. A composigéo corporal foi
avaliada por meio da bioimpedancia elétrica (Biodynamics® 450) e a massa muscular foi estimada pela equagéo de
Janssen et al, utilizando os valores de resisténcia da bioimpedancia. A forga de preensao manual foi avaliada com
dinamémetro Jamar®. Trés medidas foram realizadas e foi utilizado o maior valor. A capacidade funcional foi avaliada
pelo teste de caminhada de 4 metros. A sarcopenia foi diagnosticada pela presenca de baixo indice de Massa Muscular
(<10,76 kg/m? (homens) e <6,76 kg/m? (mulheres)) e for¢a de preensao manual alterada (<30 kg para homens e < 20 kg
para mulheres) e/ou baixo desempenho no teste de caminhada de 4 metros (velocidade <0,8m/s), segundo os critérios
do Consenso Europeu de Sarcopenia. O protocolo do estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (NUmero
do parecer: 1.688.246) e a participagdo se deu mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

A maioria dos participantes era homem (68,2%; n=88), com idade de 47,8+11,8 anos. A sarcopenia foi observada em
49,6% (n=64) dos transplantados renais. Dentre os sarcopénicos, a maioria era do sexo masculino (87,5%; n=56). O
indice de Massa Muscular reduzido foi observado em 60,5% (n=78) dos individuos, a forca de preensdo manual alterada
foi prevalente em 82,9% (n=107) e a baixa capacidade funcional foi observada em 9,3% (n=12). Ao avaliar a sarcopenia
separando por sexo, 19,5% das mulheres (n=8) tinham sarcopenia. Ja dentre os homens, 63,6% (n=56) apresentaram
sarcopenia. Adicionalmente, foi observado que 33,3% dos participantes (n=43; 31 mulheres e 12 homens) apresentaram
forgca muscular reduzida embora estivessem com a massa muscular normal.

Conclusao

Os transplantados renais avaliados apresentaram elevada prevaléncia de sarcopenia. Estes resultados sugerem que
sd0 necessarios novos estudos, a fim de propor intervengdes nutricionais e/ou com exercicio fisico para promover
aumento da massa muscular e fungdo muscular nesta populagao.
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Introdugédo

A Sindrome Metabdlica é representada por um conjunto de fatores de risco cardiovascular usualmente relacionados a
deposicao central de gordura e a resisténcia a insulina. Sabe-se que a alimentagédo inadequada € um dos fatores
predisponentes para o surgimento da Sindrome Metabdlica. Avaliar o consumo alimentar e estabelecer as necessidades
alimentares torna-se o primeiro passo da avaliagao nutricional nesses pacientes.

Objetivos
Avaliar a qualidade da dieta de pacientes portadores Sindrome Metabdlica.

Metodologia

Estudo transversal, descritivo, com 26 individuos, acima de 20 anos, de ambos os sexos, portadores de Sindrome
Metabdlica, atendidos em ambulatério de endocrinologia. O consumo alimentar foi avaliado por meio de diario alimentar
de trés dias, calculado no software Dietbox® e a qualidade da dieta foi avaliada segundo o indice de Qualidade da Dieta
Revisado adaptado para a populagdo brasileira. Para o calculo do indice de Qualidade da Dieta Revisado, foram
analisados 12 componentes da dieta: leites e derivados; cereais totais; cereais integrais; frutas totais; frutas integrais;
Oleos; carnes, ovos e leguminosas; vegetais verde escuros; vegetais totais; sodio; gordura saturada e gordura AA (valor
energético proveniente da ingestdo de gordura sélida, alcool e agucar de adigao). O numero de porg¢des diarias dos
grupos alimentares recomendadas para 1000 kcal foi estabelecido de modo que mantivesse a correspondéncia com o
preconizado no Guia Alimentar de 2006. A qualidade da dieta foi classificada de acordo com os escores: < 51 pontos:
dieta inadequada; entre 51 e 80: dieta que necessita de modificagbes; > 80: dieta saudavel. O projeto foi aprovado pelo
Comité de Etica da Universidade Paulista, n° 2.029.286.

Resultados

Os pacientes apresentaram média de idade de 44 + 6 anos, sendo 31% (n=8) do sexo masculino e 69% (n=18) do sexo
feminino. 31% dos individuos apresentaram dieta inadequada e 69% dieta que necessita de modificagdes. Nenhum
paciente apresentou dieta adequada. Observou-se baixo consumo de vegetais totais e cereais integrais, além de alto
consumo de valor energético proveniente da ingestdo de gordura soélida, alcool e agucar de adigao.

Conclusao

O Indice de Qualidade da Dieta Revisado tem se apresentado como um método capaz de analisar aspectos relativos a
qualidade da dieta. A partir do estudo evidenciou-se o predominio de uma alimentagao com necessidade de alteragbes
ou inadequada, refletindo a necessidade de reeducagao alimentar em portadores de doengas crbnicas néao
transmissiveis, de um modo geral, a fim de otimizar o tratamento dietoterapico desses individuos e, assim, reduzir
complicagbes.
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Introdugédo

Os idosos representam um grupo de alto risco a determinadas doengas sistémicas, em funcdo das alteragbes
fisiolégicas sofridas devido ao processo de senescéncia. Podem ocorrem alteragées no funcionamento do aparelho
digestivo e da percepgao sensorial, assim como uma alteragdo na capacidade mastigatéria e na integridade da mucosa
oral. A diminuicdo da sensibilidade gustativa pode impactar diretamente no estado nutricional do idoso e,
consequentemente no controle de doengas, como diabetes e hipertenséo.

Objetivos
Avaliar e comparar a percepgao gustativa em idosos e jovens adultos.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal. A amostra foi composta por 40 participantes, 20 idosas com idade média de 64,2
anos e 20 adultos com idade média de 23,4 anos. O presente estudo foi aceito pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o
parecer n® 2.280.113. Para a participacao foi solicitada assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
Foram preparadas solugdes nos sabores doce e salgado nas seguintes concentragdes: sacarose 0,3; 0,6; 1,2; 2,4; 4,8
9,6g9/100ml; cloreto de sédio: 0,1; 0,2; 0,4; 0,8; 1,6 e 3,2g/100ml, sendo a solugao padrao 0,4g/100ml e 1,2g/100ml, para
os sabores salgado e doce, respectivamente. Foi utilizado o teste de descri¢gdo de atributos para detecgéo do sabor das
concentragdes doce e salgada. Este teste foi avaliado a partir de uma ficha linear de detecgéo ou de atributos. O linear
corresponde ao valor (minimo ou maximo) de determinado estimulo a partir do qual se obtém uma sensacgéo. Portanto,
este tipo de teste sensorial tem por objetivo determinar a intensidade do estimulo detectavel pelos provadores. A analise
foi realizada utilizando-se conta gotas, aplicando 5 gotas na lingua de cada voluntario. Entre cada aplicagdo foi
respeitado o intervalo de trinta segundos e entregue ao participante um copo com agua mineral filtrada para limpar os
residuos da solugao anterior. Para comparagao das médias foi realizado o teste de Mann-Whitney.

Resultados

Foi possivel observar diferenga estatisticamente significante entre os grupos de idosos e adultos quanto a sensibilidade
gustativa, sendo que 80% dos adultos perceberam o sabor salgado entre as solu¢des de 0,1 a 0,49/100 ml de cloreto de
s6dio enquanto 60% dos idosos perceberam a partir da solu¢édo de 0,8 g/100ml (p < 0,001). Com isso os idosos em sua
maioria necessitaram de uma concentragéo duas a quatro vezes maior de cloreto de sédio em relagao aos adultos para
sentirem o sabor salgado. Em relacdo a percepgao do sabor doce, 80% dos adultos perceberam o sabor entre as
solugdes de 0,3 a 1,2 g/100 ml de sacarose, enquanto os idosos em sua maioria (65%) sentiram o sabor entre as
solugdes de 2,4 a 9,6 g/100 ml de sacarose (p < 0,001), necessitando de uma concentragao de duas a oito vezes maior
de agucar para perceberem o estimulo do sabor doce.

Conclusao

A percepgao gustativa em idosos apresentou-se reduzida comparada a do adulto, mostrando a possivel inser¢do de
mais sodio e sacarose na alimentagdo, podendo impactar na saude de individuos que apresentam patologias, como
hipertensao e diabetes melittus.
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Introducgéo

O Brasil vive um processo de transicdo epidemioldgica, pois envelhece de forma acelerada, doengas crénicas
caracteristicas do processo de senescéncia séo evidentes no cenario da saude publica, visto que esta populagédo pode
apresentar sindromes geriatricas que acarretam uma diminui¢do na capacidade funcional.

Objetivos
Avaliar a situagéo nutricional e dietética de idosos hospitalizados em Bocaiuva-MG.

Metodologia

Esta pesquisa caracteriza-se do tipo exploratdria, transversal, quantitativa e descritiva. Foi realizada com 44 idosos
hospitalizados, de ambos os sexos, atendidos em um hospital publico da cidade de Bocailuva-MG. A coleta de dados
ocorreu por meio de uma académica devidamente treinada e calibrada. Os dados foram coletados no proprio leito do
paciente, através de uma entrevista padronizada, da Mini Avaliagdo Nutricional e a avaliagao antropométrica completa.
Os idosos que aceitaram em participar da pesquisa assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). O
hospital publico da cidade de Bocaiuva — MG autorizou a realizagcdo da pesquisa dentro da instituicdo, e esta foi
realizada dentro dos preceitos éticos propostos pelo Conselho Nacional de Saude, conforme a Resolugao 466/2012, e
aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa sob o parecer n° 2.216.425.

Resultados

Dentre os participantes, verifica-se a prevaléncia de 54,5% (n=24) do sexo feminino. Observa-se que o indice de Massa
Corporal (IMC) apresentou-se adequado em 54,1% (n=14) para o sexo feminino e em 55% (n=11) para baixo peso no
sexo masculino. Observa-se que ha uma prevaléncia de hipertensdo, diabetes e Insuficiéncia Cardiaca Congestiva
(ICC) entre as patologias mais comuns entre os idosos, sendo que hipertensao e diabetes foram mais prevalentes no
sexo masculino com 45% (n=8) e 25% (n=>5), respectivamente, e a ICC no sexo feminino com 16,6% (n=4). Verifica-se
que os idosos apresentaram uma redugcao moderada da ingestdo alimentar, em especial no sexo feminino em 54,2%
(n=13). A perda de peso foi afirmada pelos participantes nos ultimos 3 meses. Quanto a motilidade, as idosas
apresentam-se quase que 96% (n=23) sem nenhum comprometimento motor, enquanto que 25% (n=5) dos idosos
informaram que tem alguma restricio na motilidade. Mais de 60% dos participantes utilizam acima de trés
medicamentos, conseguem realizar mais de 3 refeicbes e bebem menos de 5 copos de agua por dia. Quando
comparados a saude de outros idosos, verifica-se que a maioria dos idosos nao souberam responder como esta a
prépria saude.

Conclusao
Observa-se a importancia de pesquisas que tratam do estado nutricional dos idosos e a associacdo de fatores que
contribuem para agravar o quadro de desnutrigdo ou piorar a qualidade de vida do idoso.
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Introdugéao

Apesar da importancia da nutricdo no prematuro ser incontestavel, as recomendagdes nutricionais presentes na
literatura ainda sdo controversas e apresentam limitagdes (BRASIL, 2011; SILVEIRA, 2012). Os estudos existentes
baseiam-se principalmente nos estudos com prematuros estaveis ou sem muitas complicagdes, conhecendo-se pouco
sobre as particularidades metabdlicas e o impacto de algumas doengas sobre as necessidades nutricionais.

Objetivos
Avaliar quais taxas caldrica e proteica seriam adequadas para garantir o crescimento de pretermos de muito baixo peso
apos alta hospitalar.

Metodologia

Trata-se de um estudo de coorte retrospectivo, no qual foram avaliados 83 pré-termos acompanhados em um
ambulatério de seguimento de alto risco do Hospital Universitario Pedro Ernesto. Foram elegiveis neonatos com peso ao
nascer <1500g e que apresentaram pelo menos trés registros completos de avaliagdo nutricional durante os primeiros
seis meses de idade corrigida. Foram coletados dados clinicos, antropométricos e dietéticos. O desfecho primario do
estudo foi avaliar a evolugdo nutricional e a velocidade de crescimento dos pretermos no primeiro ano de idade
corrigida. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario Pedro Ernesto (CAEE:
30711314.9.0000.525). O efeito da recomendagdo energética e proteica foi analisado com base nas mudangas
temporais da adequacao da curva de crescimento entre os participantes de cada grupo. Para tal, serdo utilizados
modelos lineares de efeitos mistos, utilizando software SAS.

Resultados

Constatou-se que o percentual de prematuros de baixo e muito baixo peso e estatura decresceu de 32,5% para 27,7% e
de 53% para 17,7%, respectivamente, entre a admissdo e a ultima consulta. O mesmo foi observado em relagdo ao
ganho de peso diario deficiente (53,0% para 13,3%). Quanto a terapia nutricional, verificou-se que taxa caldrica acima
de 130Kcal/kg e proteica de 3,0-4,0g/kg pareceram ser as mais indicadas para garantir um ganho de peso diario
satisfatorio até os dois meses de idade corrigida. A partir dos quatro meses de IC, sugere-se que as taxas caldrica e
proteica possam ser menores que 120Kcal/Kg e 2,5 g/Kg de peso e a partir de 6 meses de idade corrigida, 100Kcal/Kg e
2,0g/Kg, respectivamente.

Conclusao

Sugere-se que as necessidades nutricionais sejam diferenciadas durante o primeiro ano de idade corrigida e que a
prescricao dietética seja guiada pela necessidade energética preconizada para idade e nao pela capacidade gastrica.
Estudos clinicos randomizados sdo necessarios para uma melhor definicdo das recomendagdes nutricionais para
pretermos durante o primeiro ano de idade corrigida.
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Introducgéo

Na doenga renal cronica, a prépria patologia e as modalidades de tratamento comprometem negativamente a
composi¢cao corporal e consequentemente o estado nutricional. Assim, métodos adequados e disponiveis para a
avaliagdo da composigdo corporal sdo importantes: a bioimpedancia multifrequencial por espectroscopia tem se
destacado e sua aplicacao pode ocorrer por analise corpo-total ou segmentar.

Objetivos
Avaliar a concordancia e a correlagao entre os dados de composigdo corporal gerados por bioimpedancia em analise
corpo-total e segmentar, em portadores de doenga renal crénica.

Metodologia

Estudo observacional transversal.Amostra composta por individuos com doenga renal crénica.Dados clinicos obtidos de
prontuarios dos paciente.Obtencao de peso, altura e indice de massa corporal.Analise de composigdo corporal por
bioimpedancia multifrequencial por espectroscopia (BCM, FMC®), em protocolo corpo-total e segmentar).A analise por
corpo-total gerou dados de massa livre de gordura total e seu indice e de massa gorda total e seu indice por meio de
férmulas previamente publicadas (MOISSL et al.,, 2006; CHAMNEY et al.,, 2007).Ja na analise segmentar foram
avaliados os segmentos corporais do brago, perna e tronco, com dados de massa livre de gordura e massa gorda dos
respectivos segmentos obtidos por férmulas previamente publicadas (CHUMLEA et al., 1988; BAUMGARTNER et al.,
1989) e os dados de composigao corporal resultantes da somatéria dos segmentos (2xbrago+2xperna+tronco).O indice
de massa livre de gordura e massa gorda corresponderam a massa corporal total avaliada dividida pelo quadrado da
altura totalOs dados analisados sao mostrados em média, desvio padrdo e %.Para analise de concordancia e de
associagao entre os dados gerados por bioimpedancia corpo-total e segmentar aplicou-se o teste de Bland-Altman e o
teste de correlagdo de Pearson, respectivamente (p<0,05).Comité de Etica: 2.053.045.

Resultados
A amostra total composta por 66 individuos (58% homens): 30% em tratamento conservador, 15% em didlise peritoneal,
30% em hemodidlise e 24% em transplante renal.Na amostra total, a idade foi de 47+10 anos e o indice de massa

corporal de 2615kg/m2.Os dados gerados por bioimpedancia em analise corpo-total e segmentar foram,
respectivamente: para massa livre de gordura, 39+11 kg e 57£14% vs 4614 kg e 67+18%; para o indice de massa livre

de gordura, 1513,3kg/m2 VS 1714,5kg/m2; para a massa gorda total, 30+14kg e 42+14% vs 22+8,6kg e 34+15% e para o

indice de massa gorda, 11+51kg/m? vs 8,7+3,8kg/m2.A analise por Bland-Altman mostrou elevados limites de
concordancia, com a avaliagdo corpo-total subestimando os valores referentes a massa livre de gordura e
superestimando os relacionados a massa gorda, em comparagao a analise segmentar.Os coeficientes de correlagdo
entre as medidas foram significativos e em geral apresentaram correlagdo moderada (de 0,36 a 0,53) e foram mais
fortes para as variaveis relacionadas a massa gorda (de 0,45 a 0,53) em comparagéo a massa livre de gordura (de 0,18
a 0,36).

Conclusao

Os valores de composigao corporal obtidos por bioimpedancia em analise corpo-total e segmentar ndo sado iguais, com
tendéncia a avaliagdo corpo-total subestimar a massa livre de gordura e superestimar a massa gorda.A associagao
entre as medidas é moderada.Dessa forma, bioimpedancia multifrequencial por espectroscopia corpo-total e segmentar
geram valores diferentes para uma mesma variavel ndo podendo ser aplicadas de forma equivalente.
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AVALIAGAO DE MASSA MAGRA POR ANTROPOMETRIA, ANALISE FUNCIONAL E
BIOIMPEDANCIA ELETRICA: APLICAGAO EM DOENTES RENAIS CRONICOS.
NATALIA TOMBORELLI BELLAFRONTE; THAISA RIBEIRO GOVEIA; NATHALIA SALES SILVA; PAULA GARCIA
CHIARELLO

1 USP - Universidade de S&o Paulo
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Introdugédo
Na doenga renal cronica a deplegdo muscular € comum.A densitometria dssea, método referéncia para avaliagao
muscular, possui elevado custo e baixa disponibilidade.Assim, técnicas acessiveis e de facil aplicagdo sao promissoras.

Objetivos
Avaliar a associagao entre as medidas musculares geradas por antropometria, avaliagdes funcionais e bioelétricas com
as fornecidas por densitometria 6ssea, em portadores de doenga renal crénica.

Metodologia

Estudo observacional transversal.Avaliagado de individuos com doenga renal crénica.Analise de composigao corporal por
densitometria 6ssea (Hologic®, GE) com dados de massa magra corporal total e seu indice e indice de massa magra
apendicular.Avaliagao por bioimpedancia elétrica (BCM, FMC®) em protocolo corpo-total com dados de massa livre de
gordura total e seu indice.Aplicagdo segmentar com avaliagdo do brago, perna e tronco, com dados de massa livre de
gordura total resultante da somatéria da avaliagcdo dos segmentos e dados de massa livre de gordura apendicular
obtidos pela somatoéria dos membros.Avaliagdo antropométrica e funcional por circunferéncia e area muscular do brago;
circunferéncia da panturrilha; espessura do musculo adutor do polegar (Skinfold Caliper, Lange®) e for¢ca de preensao
palmar (MG 4800, Charder®).0Os dados obtidos por densitometria 6ssea foram utilizados como referéncia para a
avaliagéo de associagdo das demais medidas por meio do teste de correlagdo de Pearson (p<0,05).Dados apresentados
em média, desvio padrdo e %.Comité de Etica: 2.053.045.

Resultados
Amostra total de 66 individuos (58% homens): 30% em tratamento conservador, 15% em dialise peritoneal, 30% em
hemodialise e 24% em transplante renal.A amostra total apresentou idade de 47+10anos e peso de 71+16kg.Os dados

por densitometria dssea foram: para massa magra total, 40+10kg e 58+8% e seu indice, 17i4kg/m2 e para o indice de
massa magra apendicular, 7i1kg/m2.Ja’ as demais medidas antropométricas e funcionais apresentaram: para
circunferéncia muscular do brago, 25t7cm; para area muscular do brago, 55+48cm?; para area muscular do brago

corrigida, 47+48cm?; para circunferéncia da panturrilha, 36+4cm; para forga de preensdo palmar, 32+11kg e para
espessura do musculo adutor do polegar, 20+6mm.Os dados gerados por bioimpedancia em analise corpo-total foram:

para massa livre de godura, 39+11kg e 57+14% e seu indice, 1513,3kg/m2.Jé, os dados por analise segmentar foram:
para massa livre de gordura, 46114kg/m2 e 67+18% e seu indice, 1714,5kg/m2 e para o indice de massa livre de

gordura apendicular, 911,7kg/m2.03 coeficientes de correlagao entre os dados obtidos por densitometria éssea com as
demais medidas variaram de 0,40 a 0,73 (p<0,05).As maiores correla¢gdes ocorreram para circunferéncia da panturrilha
com o indice de massa magra (r=0,73), forca de preensao palmar com a massa magra total (r=0,67), bioimpedancia em
analise corpo-total com a massa magra total (r=0,73) e indice de massa livre de gordura apendicular por bicimepdancia
em avaliacdo segmentar com o indice de massa magra apendicular (r=0,69).

Conclusao

As medidas antropométricas, funcionais e bioelétricas apresentaram correlagdo moderada a forte com os dados de
massa magra gerados por densitometria éssea.Dentre as medidas, circunferéncia da panturrilha, forca de preensédo
palmar, massa livre de gordura total por bioimpedancia corpo-total e indice de massa livre de gordura apendicular por
bioimpedancia segmentar destacam-se como dados promissores para avaliagdo de tecidos magros em portadores de
doenga renal.
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AVALIAGAO DE RISCO CARDIOVASCULAR DE PACIENTES TRANSPLANTADOS RENAIS
INTERNADOS EM UM HOSPITAL UNIVERSITARIO
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Introducgéo

O transplante renal é considerado um dos métodos de escolha para terapia de substituicdo da funcao dos rins, sendo
reconhecido como a melhor alternativa para o tratamento de pacientes com doenca renal crénica terminal. Quando
comparado ao tratamento dialitico, o transplante renal representa uma boa opgao terapéutica, considerando-se os
custos e a melhora significativa da fung&o do rim.

Objetivos
Avaliar o risco cardiovascular de pacientes transplantados renais de um hospital universitario.

Metodologia

Estudo analitico do tipo transversal com dados secundarios que foi realizado na Unidade de Transplante Renal do
Hospital Universitario da Universidade Federal do Maranhao, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Universitario da Universidade Federal do Maranhdo (Parecer consubstanciado 1.742.650). Foi realizado um
levantamento clinico de 89 pacientes transplantados, com idade maior que 20 anos e de ambos os sexos. Os dados
foram coletados do prontuario do paciente e de um banco de dados especifico do setor, armazenado no sistema
informatizado da Unidade de Transplante Renal do Hospital Universitario, no periodo de fevereiro de 2015 a novembro
de 2015. Foram levantados dados referentes a idade, sexo, tempo de transplante (< 6 semanas — pos transplante
imediato e = 6 semanas — po6s transplante tardio) e tipo de doador (vivo e falecido). Para avaliagdo nutricional
antropométrica foram utilizados os dados de peso corporal e altura para o calculo do indice de massa corporal, e
adotada as classificagdes propostas pela Organizagcdo Mundial da Saude. Foram aferidas ainda as circunferéncias da
cintura e do quadril. A normalidade das variaveis foi analisada pelo teste Shapiro Wilk. Os dados foram analisados no
programa estatistico STATA 14.0.

Resultados

A média de idade foi de 44112 anos, sendo a maioria composta por individuos do sexo masculino (58,4%), com tempo
de transplante = 6 semanas (60,6%) e com enxerto proveniente de doador falecido (64,0%). A avaliacdo do estado
nutricional, por meio do indice de massa corporal, revelou 47,1% dos pacientes classificados como eutréficos e 25,8%
como sobrepesados. Para avaliagdo de risco cardiovascular a partir da circunferéncia da cintura e do quadril foi revelado
baixo risco segundo a circunferéncia da cintura (79,7%), e risco elevado segundo relacéo cintura/quadril (51,6%).

Conclusao

O excesso de peso e o acumulo de gordura visceral aumentam o risco de doenga cardiovascular. Estes resultados
reforcam a necessidade de realizar acompanhamento nutricional pds transplante renal, visando principalmente limitar o
ganho de peso entre esses individuos previamente eutréficos, e se faz ainda mais necessario nos pacientes que ja
apresentam sobrepeso ou obesidade.
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AVALIAGAO DO COMPORTAMENTO DE RISCO PARA TRANSTORNOS ALIMENTARES E
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Introdugédo

A realizagdo de dietas ndo balanceadas e preocupagao excessiva com o peso e forma corporal, muitas vezes esta
ligada com algum transtorno psiquiatrico (ALVARENGA; SCAGLIUSI; PHILIPPI, 2011). Os transtornos alimentares sao
considerados doengas psiquiatricas com graves alteragdes no comportamento alimentar. Ocorrem prejuizos bioldgicos e
psicoldgicos, limitagdes fisicas, emocionais e sociais, além de aumentar o risco de morbidade e mortalidade
(BITTENCOURT,; ALMEIDA, 2013). Um dos fatores que pode ter relagdo com os transtornos alimentares e que vem
sendo amplamente argumentado é o nivel socioeconémico (OLIVEIRA, 2009).

Objetivos
Avaliar o comportamento de risco para transtornos alimentares e sua associagdo com nivel socioecondmico entre
adolescentes de Escola Publica e Privada no Municipio de Sdo Miguel do Iguagu — Pr.

Metodologia

Estudo analitico observacional do tipo transversal com estudantes matriculados em Escola Publica e Escola Privada no
Municipio de Sao Miguel do Iguagu — PR no més de outubro de 2015. Foi solicitada autorizagdo aos responsaveis legais
pelas Instituigbes de Ensino sendo autorizando o estudo. Os pais ou responsavel assinaram o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido e os adolescentes assinaram o Termo de Assentimento do Adolescente antes da incluséo do estudo.
A coleta de dados para verificagdo da presenga de risco para transtorno alimentar foi através do questionario Eating
Attitudes Test, sendo a versdo traduzida para o portugués o Teste de Atitudes Alimentares. Para avaliagdo do nivel
socioeconbémico da familia foi usada a classificagao social disponibilizada pelo IBGE.

Resultados

A amostra foi composta por 136 adolescentes, todas do sexo feminino e com idades entre 12 e 18 anos, sendo a média
de 13,6 anos. A classe social predominante foi a D com 31% (n=42), seguido da classe C com 27% (n= 37), da classe E
com 21% (n=29), da classe B com 13% (n=18), e da classe A com 7% (n=10). Nas escolas publicas houve a
predominéncia das classes D e E (39% e 35% respectivamente), enquanto nas privadas foram as classes B e C (29% e
32% respectivamente). Quanto ao comportamento de ameaca para transtorno alimentar, 65% (n=89) da amostra ndo
apresenta e que 35% (n=47) apresenta. As classes sociais que mais apresentam adolescentes na faixa de risco para o
desenvolvimento de transtornos alimentares séao as classes D e A (50% e 40%, respectivamente).

Concluséao

No municipio onde a pesquisa foi aplicada, observa-se a classe social D com maior numero de adolescentes com
comportamento de risco para transtorno alimentar, que compreende um percentual expressivo tanto nas instituicbes de
rede publica como nas privadas. Quanto ao instrumento utilizado, a analise do Eating Attitudes Test deve ser feita com
cautela, sendo que a forma de interpretagdo fornecida é mais generalizada, ndo avaliando detalhadamente a frequéncia
com a qual algumas atitudes ocorrem.
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AVALIAGAO DO CONSUMO ALIMENTAR DE ADOLESCENTES E ADULTOS PORTADORES
DA SINDROME CRI DU CHAT
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Introdugédo

A sindrome Cri du Chat € uma anomalia cromossdmica caracterizada pela delegédo de parte ou totalidade do brago curto
do cromossomo cinco. Foi descoberta em 1963, na Franga, pelo geneticista francés Dr. Jérbme Lejeune. Apresenta
estimativa de 1 em 50.000 casos de criangas nascidas no mundo. Na cavidade oral os portadores da sindrome
apresentam diversas alteragdes, tais como palato ogival, protrusdo da lingua por hipotonia, problemas de ocluséao,
microstomia e hipoplasia maxilar bilateral, que podem ocasionar em dificuldades com relagédo a alimentagao acarretando
em consequéncias diretas no estado nutricional (MACHADO et al., 2007).

Objetivos
Avaliar a adequagdo dietética de adolescentes e adultos portadores da sindrome Cri du Chat comparando com as
recomendagdes especificas para idade e sexo.

Metodologia

Pesquisa descritiva realizada com adolescentes e adultos frequentadores do Nucleo de Aconselhamento e Pesquisa Cri
du Chat, localizada em Sao Caetano do Sul, SP. O presente trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Paulista, sob parecer numero 1.784.70. Foi utilizado como inquérito alimentar o diario alimentar de trés
dias. O calculo nutricional foi realizado utilizando a Tabela Brasileira de Composigdo de Alimentos (NEPA, 2011) e as
Tabelas de Composigdo Nutricional dos Alimentos Consumidos no Brasil (BRASIL, 2011). Os nutrientes avaliados sédo
apresentados segundo seu valor médio e também de forma relativa como percentual dos portadores que mantinham
ingestdo adequada ou inadequada de cada parametro avaliado em comparagédo aos valores recomendados para cada
nutriente.

Resultados

O total de individuos incluidos no estudo totalizaram 12 portadores subdivididos em dois grupos, adolescentes, sendo
42% (n=5) e adultos, sendo 58% (n=7). O valor calérico médio do grupo de adolescentes foi de 1743,77 calorias, e do
grupo de adultos foi de 2304,39. Os macronutrientes, representados pelos carboidratos, proteinas e lipidios, tiveram
como valor médio no grupo de adolescentes 261,52 gramas (59,75%), 63,70 gramas (14,58%) e 49,21 gramas (25,67%)
respectivamente, e para o grupo de adultos 296,83 gramas (51,21%), 97,55 gramas (16,95%) e 80,76 gramas (31,84%)
respectivamente. A prevaléncia de consumo adequado no grupo de adolescentes foi para fibras de 60% (n=3), vitamina
C 80% (n=4), tiamina 60% (n=3), riboflavina 20% (n=1), piridoxina 40% (n=2), célcio 0% (n=0), fésforo 20% (n=1), ferro
80% (n=4), sodio 60% (n=3), potassio 0% (n=0) e zinco 60% (n=3). Ja para o grupo dos adultos a prevaléncia de
consumo adequado foi para fibras de 43% (n=3), vitamina C 86% (n=6), tiamina 71% (n=5), riboflavina 43% (n=3),
piridoxina 29% (n=2), calcio 43% (n=3), fosforo 71% (n=5), ferro 100% (n=7), sddio 43% (n=3), potassio 0% (n=0) e
zinco 86% (n=6).

Conclusao

Os adultos apresentaram maior consumo caldrico e de macronutrientes e maior percentual de adequagao para vitamina
C, tiamina, riboflavina, piridoxina, calcio, fésforo, ferro e zinco. Os adolescentes apresentaram maior adequagdo no
consumo de fibras e sédio. Nenhum adolescente ou adulto apresentou ingestao de potassio adequada.
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Introdugédo

A sindrome Cri du Chat é caracterizada pela dele¢do parcial ou total do brago curto do cromossomo 5. Apresenta
estimativa de 1 em 50.000 casos no mundo. Os portadores apresentam dificuldades com relagdo a mastigagao e
degluticao, gerando consequéncias diretas no estado nutricional e podendo de forma mais distal afetar a condigéo de
saude, acumulando comorbidades nesses individuos (MACHADO et al., 2007).

Objetivos
Avaliar a adequacgédo dietética de criangas portadoras da sindrome Cri du Chat comparando com as recomendagdes
especificas para idade e sexo.

Metodologia

Pesquisa descritiva realizada no Nucleo de Aconselhamento e Pesquisa Cri du Chat, localizada em Sao Caetano do Sul
— Sao Paulo. O grupo amostral foi constituido por criangas que concordaram em participar, e dos quais os pais ou
responsaveis também autorizaram e assinaram o termo de consentimento préprio para a idade do participante. Foi
utilizado como inquérito alimentar o diario alimentar de trés dias. O calculo nutricional foi realizado utilizando a Tabela
Brasileira de Composicdo de Alimentos (NEPA, 2011) e as Tabelas de Composi¢cdo Nutricional dos Alimentos
Consumidos no Brasil (BRASIL, 2011) desenvolvido pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Os parametros
avaliados foram fibras, vitamina C, tiamina, riboflavina, piridoxina, calcio, fésforo, ferro, sédio, potassio e zinco, além do
valor caldrico e dos macronutrientes, apresentados segundo seu valor médio e também de forma relativa como
percentual dos portadores que mantinham ingestdo adequada ou inadequada de cada parametro avaliado. O presente
trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Paulista, sob parecer nimero 1.784.70.

Resultados

O total de individuos incluidos no estudo totalizaram 10 portadores subdivididos em grupos de idade de zero a cinco
anos, 50% (n=5) e de cinco a dez anos, 50% (n=5). O valor calérico médio do grupo de zero a cinco anos foi de 1248,10
calorias, e do grupo de cinco a dez anos foi de 2476,11 calorias, representando diferenca de 1228,01 calorias de um
grupo para o outro. Os macronutrientes, representados pelos carboidratos, proteinas e lipidios, tiveram como valor
médio no grupo de zero a cinco anos 177,73 gramas (56,95%), 51 gramas (16,50%) e 37,02 gramas (26,55%)
respectivamente, e para o grupo de cinco a dez anos 377,36 gramas (60,01%), 86,19 (14,71%) e 67,78 gramas
(25,28%) respectivamente. A prevaléncia de consumo adequado no grupo de zero a cinco anos foi para fibras de 40%
(n=2), vitamina C 60% (n=3), tiamina 80% (n=4), riboflavina 60% (n=3), piridoxina 80% (n=4), calcio 80% (n=4), fésforo
80% (n=4), ferro 60% (n=3), sédio 40% (n=2), potassio 20% (n=1) e zinco 20% (n=1). Ja no grupo de idade de cinco a
dez anos a prevaléncia de adequagéo para fibras foi de 80% (n=4), vitamina C 100% (n=5), tiamina 100% (n=>5),
riboflavina 100% (n=5), piridoxina 100% (n=5), calcio 60% (n=3), fésforo 100% (n=5), ferro 100% (n=>5), sédio 20%
(n=1), potassio 0% (n=0) e zinco 60% (n=3).

Conclusao

Apds as analises de adequacéo realizadas nos dois grupos de idade, foi possivel visualizar que o consumo alimentar
dos portadores da sindrome Cri du Chat apresentam inadequagdes, principalmente nos primeiros anos de vida,
evidenciando a necessidade do acompanhamento do nutricionista durante o crescimento e desenvolvimento da crianga,
evitando futuras caréncias nutricionais.
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Introducgéo

O numero de casos novos de cancer vem crescendo nos ultimos anos, tornando-se a segunda causa de morte no pais
(WHO, 2017). Uma das explicagdes para o aumento desses dados é a exposigao dos individuos a fatores de risco, tais
como fatores ambientais, comportamentais ou hereditarios, sendo a alimentagdo inadequada um dos fatores de maior
impacto (FREITAS et al., 2016, POLONIO, PERES, 2009).

Objetivos
Avaliar o consumo de alimentar de pacientes com diagndstico de neoplasia no trato gastrointestinal em tratamento
oncoldgico.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal com analise dos dados quantitativo e qualitativo, com publico alvo pacientes em
tratamento quimioterapico no Hospital do Cancer de Francisco Beltrdo — PR. A coleta de dados ocorreu entre os meses
de junho e julho de 2017, apds aprovagao pelo comité de ética em pesquisa, sob termo consubstanciado n. 2.086.792. A
coleta de dados deu-se por meio da aplicacdo questionarios abordando questdes sobre idade, escolaridade, renda,
habitos de vida, histéria familiar, histéria atual e frequéncia alimentar, aplicado antes e depois do surgimento da doenga.
Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva através do pacote estatistico Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS) versao 1.8.

Resultados

Participaram do estudo 42 pacientes com neoplasias do trato gastrointestinal, sendo 59,5% homens e 40,5% mulheres.
A idade média foi de 63,69 anos ( 11,91). Quanto aos sitios tumorais, verificou-se uma maior prevaléncia de cancer de
colén 61,9%, seguido por estbmago 23,8%, reto 7,1% e esbéfago 7,1%. Ao avaliar o consumo alimentar, observou-se que
50% dos pacientes, possuiam um consumo adequado (seis por¢des diarias) de cereais, tubérculos e raizes, anterior a
doenca. Durante o tratamento verificou-se uma redugdo no consumo deste grupo alimentar, onde apenas 23,8%
obtiveram consumo adequado. Contatou-se uma baixa ingestdo de cereais integrais, apenas 14,3% dos pacientes
faziam uso desses alimentos anteriormente ao tratamento e 33,33% apds o tratamento. Quanto ao consumo de
alimentos com alegagdes de protegdo para a doenga, como as frutas, verificou-se um consumo menor que o
recomendado (trés porgdes diarias) em 21,5% no periodo que antecede o desenvolvimento da patologia. O consumo de
verduras e legumes também esteve abaixo das recomendagbes do Ministério da Saude (2008), ou seja, 59,6% dos
participantes consumiam menos que 400 gramas diarias antes do surgimento da doenga. Apds o inicio do tratamento,
76,2% dos pacientes passaram a consumir menos que trés porgdes diarias deste grupo, justificado principalmente pelos
acometidos pela doenga no intestino, a necessidade de redugéo de fibras, devido cirurgias realizadas ou o uso de
colostomia. Identificou-se um consumo de carnes, ovos e peixes elevado em ambas as fases. No periodo anterior ao
diagndstico 69% dos pacientes ingeriam trés ou mais porgdes de carnes ao dia. Ao observar o consumo de embutidos,
pode-se verificar um consumo de ao menos uma vez ao dia por 54,8% e 45,2% dos avaliados, no periodo prévio ao
tratamento e apds, respectivamente.

Conclusao

Os resultados do estudo indicam que os pacientes quimioterapicos apresentavam um baixo consumo de alimentos com
fatores protetores a doenga e elevado consumo de alimentos com agentes cancerigenos para doenca no trato
gastrointestinal. Os habitos alimentares irregulares, associada a um estilo de vida sedentario sdo um fator de risco para
o desenvolvimento de neoplasia.
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Introdugédo

As doencgas cardiovasculares acometem aproximadamente 17,5 milhdes de individuos anualmente, sendo o consumo
alimentar um dos principais fatores associados ao processo de adoecimento. Monteiro e colaboradores ressaltam a
preocupagdo com a alimentacdo e saude da populagdo, em funcdo da relagcdo do consumo de alimentos
ultraprocessados com as pandemias atuais de obesidade e doengas crbnicas nao transmissiveis. Analisando a
influéncia do padrdo alimentar sobre a saude dos individuos, os autores desenvolveram uma nova classificacdo para os
alimentos levando em consideragao a extenséao e a finalidade do processamento dos mesmos.

Objetivos
Avaliar o consumo alimentar de pacientes coronariopatas atendidos em dois centros de referéncia do Sistema Unico de
Saude do municipio do Rio de Janeiro.

Metodologia

Estudo transversal, com participantes do ensaio clinico multicéntrico DICA BR, o qual foram avaliados 276 pacientes,
com 45 anos ou mais, em prevengao terciaria para doenga cardiovascular. Os dados avaliados foram coletados no
recrutamento ou na consulta de 15 dias. Os pacientes foram captados e atendidos no ambulatério de Cardiologia da
Policlinica Piquet Carneiro e no Instituto Nacional de Cardiologia. Foram avaliados peso, estatura e circunferéncia da
cintura; indice de massa corporal; comorbidades (diabetes, dislipidemias, hipertensdo) e histéria de infarto agudo do
miocardio. Foi realizada avaliagao dietética através do recordatério alimentar de 24 horas e a analise de composig¢ao
nutricional foi realizada através do programa Nutriquanti. O consumo alimentar foi classificado conforme o proposto por
Monteiro et al. (2016). A classificagdo e analise dos alimentos in natura ou minimamente processados, ingredientes
culinarios processados, alimentos processados e alimentos ultraprocessados foi realizada através do software R, versao
3.4.0. O estudo foi aprovado pelos comités de ética e pesquisa das instituicdes onde foi realizado (certificados de
apresentagdo para apreciagcdo ética: 03218512.0.2006.5272 e 03218512.0.2002.5259) e todos os participantes
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido. Na analise descritiva foram apresentadas as médias com o
desvio padréo.

Resultados

Dos pacientes estudados 61,2% eram homens, 71,0% idosos, a média de idade foi 64,8 anos com desvio padrédo de *
0,5, 55,8% eram diabéticos, 95,7% dislipidémicos, 96,0% hipertensos e 62% infartados. A respeito das caracteristicas
antropométricas observou-se o excesso de peso em 64,5% dos participantes e desses 24,3% apresentavam sobrepeso
e 40,2% foram classificados como obesos; o risco de complicagdes metabdlicas pela circunferéncia da cintura
substancialmente aumentada foi encontrado em 58% dos individuos avaliados. Em relagdo ao consumo alimentar, foi
encontrada uma média de 1360,4 Kcal, sendo 64,8% oriundas de alimentos in natura ou minimamente processados,
2,6% de ingredientes culinarios processados, 13,1% de alimentos processados e 19,6% de alimentos ultraprocessados.

Conclusao

Os achados do presente estudo apontam um consumo significativo de alimentos ultraprocessados. Portanto, estimular a
redugdo de consumo destes alimentos € uma estratégia importante de prevencado de doengas cardiovasculares em
todas as populagdes, principalmente na prevengao terciaria.
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Introducgéo

Nas ultimas décadas a populagdo idosa aumentou expressivamente em todo o mundo e, consequentemente, houve
aumento da prevaléncia de doengas crénicas, como a Hipertensao Arterial Sistémica (SILVEIRA et al., 2015). Um dos
principais fatores de risco para a hipertensdo € o consumo alimentar inadequado, sendo esse aspecto passivel de
modificacdo e adequagao (MALTA, MORAIS NETO e SILVA JUNIOR, 2013). Desse modo, o cuidado com a alimentagéo
parecer ser fundamental no cenario das medidas preventivas e de controle da hipertensao arterial.

Objetivos
Avaliar a presenga de comportamento de risco alimentar para doengas cardiovasculares em idosos assistidos no
Hospital Universitario da UFPI, Teresina-Pl.

Metodologia

Estudo transversal, envolvendo 64 idosos, ambos os sexos, idade entre 60 e 91 anos, com dados coletados entre junho
e novembro de 2016. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade (parecer n°1.501.807).
Apo6s assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido a ingestdo alimentar foi avaliada em trés Recordatérios
Alimentares de 24 horas, utilizando-se os cinco passos recomendados pelo Multiple Pass Method. O consumo de
porgdes diarias dos grupos alimentares foi comparado e classificado de acordo com as recomendagdes da Piramide
Alimentar Adaptada para a Populagéo Brasileira (PHILIPPI, 2013). Para descrever os resultados foram utilizadas médias
e desvio-padrao.

Resultados

Da amostra, 67,2% tinham o diagndstico de hipertensdo arterial. A média de idade foi 75,02 (+8,18), 67,2% n&o
praticavam atividade fisica e 97,2% tinham uma ou mais doengas associadas. A ingestao diaria de cereais (3 porgoes),
leite e derivados (1,3 porgdes), 6leo e gorduras (0,3 porgdes), frutas (1,3 porgdes), legumes e verduras (0,4 porgoes)
estavam abaixo das recomendacdes e a ingestdo de agucares e doces (1,5 porgdes), feijdes (1,3 porgdes), carnes e
ovos (1,2 porgoes), ficou acima da recomendagado da piramide alimentar brasileira. O consumo de o6leos e sal foi
subestimado por n&o ter sido contabilizado a porgéo adicionada as preparagdes alimentares.

Conclusao

Houve inadequada ingestdo alimentar em relacdo as recomendagdes da piramide alimentar, entre os idosos
pesquisados, para todos os grupos de alimentos. Apesar das limitagdes do instrumento utilizado, evidencia-se a
necessidade de intervengdes de educagao nutricional como estratégia util para estimular a ingestdo de uma alimentagéo
saudavel associada a pratica de atividade fisica, tendo em vista a prevengao do risco cardiovascular e outros agravos a
saude.
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Introducgéo

A avaliagao nutricional adequada do pretermo é um pré-requisito para calcular o aporte energético e proteico necessario
para o bom crescimento e desenvolvimento do neonato. Por este motivo, as curvas de crescimento sédo instrumentos
adotados pelo Ministério de Salde para avaliar o crescimento e o estado nutricional de recém-nascido (SILVEIRA,
2012).

Objetivos
Comparar a evolugao nutricional de prematuros, utilizando como curvas de referéncia Fenton e Kim (2013) e Intergrowth
(VILLAR a et al, 2015).

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal e descritivo realizado com 48 prematuros atendidos no ambulatério de seguimento de
alto risco do Hospital Universitario Pedro Ernesto, nascidos entre o periodo de 2015 a 2016. Foram elegiveis os
neonatos nascidos abaixo de 37 semanas de idade gestacional e/ou com peso ao nascer inferior a 1500g. Para
realizacao do presente estudo foram coletados dados clinicos e antropométricos dos prematuros. Por meio do Teste T
pareado foi avaliado se houve diferenga estatistica dos indicadores antropométricos: Peso para idade e Estatura para
idade entre as curvas investigadas no estudo até o 6° més de idade corrigida. Para efeito da comparagédo das duas
curvas de crescimento foram calculados os indices de especificidade e sensibilidade. Os calculos estatisticos foram
realizados com o auxilio do programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS) verséo 22. Foi adotado um nivel
de significancia estatistica quando p<0,05. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Universitario Pedro Ernesto (CAEE: 65569417.0.0000.5259).

Resultados

Pode se constatar que apesar da maioria dos pretermos terem nascido com muito baixo peso nascer (54%), estes eram
adequados segundo a idade gestacional (68,7%). Quatro prematuros nasceram com peso adequado ao nascimento
(>25009), porém a metade destes foram classificados grande para idade gestacional (>p90). Broncodisplasia foi a
comorbidade mais prevalente (22%). Ao avaliar o estado nutricional foi constatado diferenga estatistica entre as curvas
investigadas. Enquanto na curva de Fenton foram detectados 15 casos (31,3%) de baixo peso e 20 (41,7%) de baixa
estatura, na curva da Intergrowht foram 17 (35,4%) casos de baixo peso 22 (45,8%) de baixa estatura (p<0,01).
Constatou-se que a curva de crescimento da Intergrowth (2015) conseguiu diagnosticar todos os prematuros com peso
e estatura comprometidos que foram analisados pela curva de Fenton (2013), expressando sensibilidade maxima do
método (sensibilidade: 100% e especificidade: 92,8%).

Conclusao

A curva Intergrowth (2015) demonstrou-se melhor estatisticamente comparando com a curva Fenton e Kim (2013) para
captura de desordens nutricionais, especialmente de muito baixo peso, tornando-a mais adequada para a avaliagdo do
crescimento de pacientes prematuros.
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Introducgéo

A cobalamina ou vitamina B12 ¢ um micronutriente que tem papel como cofator enzimatico compondo a metionina
sintetase, necessaria para a sintese de acidos nucleicos. Sua deficiéncia pode causar complicagcbes em mulheres
gravidas como anemia perniciosa, desencadeando danos neurolégicos ao feto e aumentando os niveis de homocisteina
(ALLENDE; DIAZ; AGUERO, 2017). A caréncia nutricional pode afetar a saude da mulher, desencadeando respostas
que influencie danos nos niveis de DNA.

Objetivos
Avaliar o consumo alimentar de cobalamina e sua influéncia na frequéncia de danos no DNA em células da mucosa oral
de gestantes.

Metodologia

Estudo transversal realizado com mulheres no terceiro trimestre gestacional. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
da Universidade Federal do Rio Grande do Norte Faculdade de Ciéncias da Saude do Trairi (n°® CAAE:
48359315.2.0000.5568). Foi aplicado um questionario de frequéncia do consumo alimentar, para avaliar o consumo de
alimentos fontes de cobalamina por gestantes. Em seguida foi realizada a esfoliagao das células da mucosa oral. As
amostras foram tratadas em laboratério seguindo o protocolo do ensaio de citoma de micronicleos em células da
mucosa bucal (BMCyt) (THOMAS et al., 2009; FENECH, 2015). Posteriormente, foram analisadas em microscopio
optico Olympus CX21, observando os tipos de alteragbes nucleares, como micronucleo, classificadas segundo
parametros pré estabelecidos (THOMAS et al., 2009; Bolognesi et al.,2013; FENECH, 2015). A estimac&o da ingestéo
de cobalamina seguiu as recomendacgdes da Dietary References Intakes (DRI’s) para gestantes de 19 a 30 anos. O
consumo foi classificado em: acima do limite minimo de consumo diario (2.2 ug/d) preconizado pela Estimated Average
Requirement (EAR) ou abaixo deste limite. Foi realizado teste de normalidade D’Agostino de Pearson e aplicado o teste
de Mann Whitney para avaliar a diferenga estatistica na frequéncia de micronucleos entre os grupos das variaveis do
consumo, considerando um nivel de significancia de 5% (p — valor <0,05).

Resultados

O n do estudo foi composto por 80 gestantes que foram entrevistadas e tiveram as células da mucosa oral colhidas. O
consumo meédio de cobalamina foi 3.64+1.79. 28% (n=22) das gestantes que apresentaram ingestdo inferior ao
recomendado, apresentaram uma meédia de consumo de cobalamina de 1.64+0.4. 72% (n=58) das mulheres
apresentaram acima do valor da EAR (4.4%1.8). Foi identificada diferenca estatistica entre os consumos (p-valor<
0.001). Verificou-se maior frequéncia de micronucleos em gestantes com baixo consumo (0.7) quando comparado com
gestantes com ingestdo acima da EAR (0.4), (p-valor = 0.0429). Para avaliar melhor a influéncia do consumo de
cobalamina na frequéncia de micronucleo, o consumo foi subdividido em quartis (quartil 1: 0.71 a 2.19 ug/d; quartil 2: 2.2
a 2.7 yg/d; quartil 3: 2.71 a 4.46 ug/d; quartil 4: 4.47 a 10.77ug/d). Maior frequéncia de micronucleo (0.7) foi observada
no quartil 1 (baixo consumo) comparado as gestantes com ingestao acima da EAR do quartil 2 (0.3), (p-valor = 0.0368).
Nao foi observada diferencga entre o quartil 1 e os demais quartis de consumo acima da EAR.

Conclusao

Os resultados sugerem que o consumo insuficiente de cobalamina pode potencializar respostas que favorecem a
aumento nos niveis de danos no DNA e, caracterizado neste estudo, pelo aumento da frequéncia de micronucleos em
gestantes com consumo deste micronutriente abaixo da EAR. Sendo assim, ressalta-se a importancia de habitos
alimentares adequados e orientagdes nutricionais para uma melhor assisténcia durante o pré-natal, visando a garantia
da saude materna e fetal.
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Introducgéo

A dieta é um importante preditor do estado de saiude materna e fetal durante a gestagao. Dentre os micronutrientes
importantes durante a gravidez, destaca-se o zinco, que atua no desenvolvimento neuroldgico do feto, transcrigdo do
cédigo genético e tem agao antioxidante contra agentes com efeitos danosos ao DNA. Em situagbes de sua deficiéncia
tem sido relatado a indugdo da morte celular (EBISCH et al., 2006). O efeito de fatores nutricionais a nivel genético pode
ser avaliado pelo teste de Micronucleo através da frequéncia dos marcadores de dano ao DNA: Micronucleo (MN) e
Broto nuclear (BN) (THOMAS et al., 2011).

Objetivos
Caracterizar o consumo alimentar de zinco em mulheres residentes no municipio de Santa Cruz-RN e avaliar seus
efeitos sob a frequéncia de danos no DNA de gestantes e recém nascidos.

Metodologia

Trata-se de um estudo observacional realizado com mulheres acompanhadas durante o pré-natal no Hospital
Universitario Ana Bezerra e Unidades Basicas de Saude da cidade de Santa Cruz - RN. Foi aplicado um Questionario de
Frequéncia Alimentar com gestantes no oitavo més. Estas foram respaldadas com o Termo de Consentimento Livre
Esclarecido, com de Certificado de Apresentagdo para Apreciacdo Etica 48359315.2.0000.5568. Em seguida foram
coletadas amostras das células da mucosa bucal das gestantes e seus recém-nascidos, que seguiram para serem
tratadas no laboratério da Faculdade de Ciéncias da Saude do Trairi, conforme protocolo de Thomas et al (2009). Foram
contadas duas mil células/individuo, em microscépio 6ptico Olympus CX21. Foram avaliados os biomarcadores
genotoxicos de acordo com os parametros morfolégicos determinados por Bolognesi (2013). Para avaliar o consumo de
zinco, utilizou-se a Dietary Reference Intakes (2011) para gestante, de 19 a 30 anos: Estimated Average Requirements
(EAR) 9,5 mg/d; Tolerable Upper Intake Levels (UL) 40 mg/d. Foi considerado “Ingestdo provavelmente adequada” o
consumo de zinco entre a EAR e UL. Ingestéo inferior a EAR foi considerada “Baixo consumo”. Foram realizados teste
de normalidade D'Agostino-Pearson e o teste de diferengca Mann Whitney, executado pelo software BioEstat 5.0,
considerando significante p<0.05.

Resultados

Das 140 gestantes que participaram do estudo, a idade média foi 26+5.3 e a ingestdo média total de zinco foi 10.35+5.3.
53.6% (n=75), das quais apresentaram baixo consumo de zinco (6.5+1.8) e 46.4% (n=65) consumo provavelmente
adequado (14.7+4.7). Observou-se diferenga significativa (valor de p < 0.0001) entre a baixo consumo de zinco
comparado a ingestdo provavelmente adequada. Foi colhida amostra da mucosa oral de 77 gestantes. A frequéncia de
MN para gestantes com baixo consumo (0.65) foi maior comparado a gestantes com ingestdo provavelmente adequada
(0.42), valor de p = 0.0472. Em gestante com baixa ingestao de zinco a frequéncia de BN foi maior (1.3) comparado a
gestantes com ingestdo provavelmente adequada (0.7), valor de p = 0.0037. Até o momento foram analisadas 33
mucosas de recém-nascidos, no entanto, ndo foram observadas diferengas significativas entre os recém-nascidos de
maes com diferentes padrées de consumo.

Conclusao
Prevaleceram gestantes com baixo consumo de zinco. Este padrao de consumo foi associado ao aumento na frequéncia
de marcadores genotdxicos em gestantes. Ainda se faz necessario finalizar a analise para observar o efeito na saide do
recém-nascido. Contudo, estes resultados atentam para a importancia da alimentagdo adequada durante o periodo
gestacional.
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Introducgéo

A prevaléncia de desnutricdo em pacientes hospitalizados ndo ¢ um dado recente, acometendo entre 19 a 80% dos
individuos hospitalizados, sua incidéncia aumenta conforme o tempo de hospitalizagdo (CUPPARI, 2014). Estudos
mostraram que durante a admissao hospitalar 40% dos pacientes ja estdo em estado de desnutricdo e 75% perdem
peso durante a internacdo, sendo importante o diagndstico precoce do estado nutricional do paciente (FERREIRA,
2007).

Objetivos
Determinar o estado nutricional, bem como a prevaléncia de desnutricio em pacientes criticos. Associar taxa de
prevaléncia com tempo de internagdo e mortalidade hospitalar.

Metodologia

Estudo do tipo transversal retrospectivo, com analise de dados em prontuarios de um hospital publico do Estado do
Parana. A amostra foi com composta por individuos do sexo masculino e feminino com idade entre 18 e 60 anos, que
passaram pela Unidade de Terapia Intensiva, durante os anos de 2015 e 2016. O estudo foi submetido e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Paranaense — Unipar sob o parecer
consubstanciado n° 2.087.386. Os dados coletados foram analisados por meio do pacote estatistico Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS) versdo 1.8, sendo aplicado o coeficiente de Correlagdo de Pearson com nivel de
significancia estabelecido em p< 0,05. A taxa de prevaléncia foi obtida a partir da férmula precionizadaa por
MEDRONHO (2009).

Resultados

A amostra totalizou 156 prontuarios, destes apenas 11 foram reavaliados durante o periodo de internagéo. Do total da
amostra 23 evoluiram a 6bito, representando 14,7% da amostra total. Por meio da classificagdo do estado nutricional
segundo o indice de massa corporal obteve-se uma prevaléncia de 10,9% do publico avaliado em magreza, 46,2% de
eutrofia e 42,9% de sobrepeso, ja a prevaléncia de desnutricdo segundo a circunferéncia do brago foi de 33,3%,
enquanto que 59% dos avaliados encontravam-se em eutrofia e 7,7% em sobrepeso. Entre as variaveis que obtiveram
correlagdes estatisticamente significante, destacam-se a idade e tempo de hospitalizagao com p= 0,011, circunferéncia
do brago e indice de massa corporal tendo um p= 0,000.

Conclusao

Observa-se que a prevaléncia de desnutricdo pelo parametro determinado pela circunferéncia do brago foi maior se
comparado ao indice de massa corporal, isto devido a intercorréncias ligadas ao uso do indice de massa corporal em
pacientes criticos, pois as alterag¢des fisiopatoldégicas podem superestimar os dados antropométricos e por néo levar em
consideragao caracteristicas fisicas do individuo. A medida mais utilizada em pacientes criticos é a circunferéncia do
brago por apresentar resultados mais fidedignos, com representagdes mais reais da deplegao muscular ou presenga de
edema. Avaliou-se também a variavel tempo de hospitalizagdo associada a prevaléncia de desnutricdo, onde
desnutriram mais os pacientes que permaneceram por maior periodo internados. A variavel idade influenciou no tempo
de internagao, os pacientes com idade superior a 40 anos permaneceram por maior tempo hospitalizados. A maioria dos
pacientes avaliados encontravam-se eutréficos em ambos os parametros avaliativos. Resultados diferentes poderiam
ser encontrados se houvesse reavaliagdo antropométrica durante o periodo de hospitalizagdo, podendo observar
mudancas do estado nutricional, evitando agravos clinicos.
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Introdugéo

O unico tratamento para a Doenga Celiaca é a exclusdo vitalicia do gluten da dieta. Embora o tratamento seja eficaz,
pode ser dificultado pela contaminagao dos alimentos com o gluten, elevado custo, restrita disponibilidade e baixa
palatabilidade dos alimentos. Além das dificuldades com a adesao, a literatura cientifica aponta para o fato de que estes
individuos estdo expostos a ingestdo insuficiente de vitaminas e minerais, e excessiva de gordura saturada e de
alimentos com alto indice glicémico, o que os coloca em situagao de risco para desenvolvimento de obesidade.

Objetivos
Investigar a adesao a dieta sem gluten e o estado nutricional de individuos com Doenga Celiaca.

Metodologia

Pesquisa quantitativa, transversal e descritiva, conduzida com amostra de conveniéncia formada por individuos adultos
e idosos com Doenga Celiaca. Utilizou-se questionario validado, aplicado durante reunides da Associagao de Celiaco do
Brasil do Estado de Santa Catarina e também disponibilizado em verséo eletrénica nas paginas da Associagédo e da
Federacdo Nacional dos Celiacos. Para a avaliagdao do estado nutricional, foi aferido peso, altura e circunferéncia da
cintura. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade do Sul de
Santa Catariana (Parecer 1.864.185) e os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
Realizou-se analise descritiva, teste de qui-quadrado e analise de regressao logistica multinominal. Considerou-se nivel
de significancia de 5%.

Resultados

Foram validados 374 questionarios, respondidos predominantemente por mulheres (94%), com idade entre 31 a 40 anos
(39%) e com pés-graduacgéo (48%). O tempo de diagndstico de 90% dos participantes era de até 12 anos. A ingestao de
gluten foi negada por 81% por participantes. Para os 19% que ingeriam glaten, os principais motivos foram:
inadverténcia ou contaminagao cruzada (42%), falta de alternativas (18%), escolha prépria (13%) e elevado custo dos
produtos sem gluten (12%). A analise de Regresséo Logistica Multinominal identificou relagéo positiva significativa entre
a ingestéo de gluten e dificuldade de obedecer a dieta (p<0,01). A maioria dos participantes afirmou ingerir duas ou mais
porgdes diarias de frutas e hortalicas (72%) e de carnes e ovos (56%). Em relagéo ao leite e derivados 37% e 32%
afirmaram que consumia “menos de 2 porg¢des/dia” ou “ndo consumiam”, respectivamente. As principais matérias-primas
utilizadas para elaborar preparagées sem gluten séo a farinha de arroz (57%), farinha de tapioca (54%) e polvilho (43%).
A maioria afirmou que nunca ou raramente utiliza farinha de soja, trigo sarraceno, araruta, grao-de-bico e semolina de
milho. A avaliagdo antropométrica foi realizada com uma subamostra de 28 participantes (21 mulheres e 7 homens) e
identificou que 57% de eutrofia e 43% de excesso de peso (32% de sobrepeso e 11 % de obesidade grau ). Em relacéo
a circunferéncia da cintura, 39% apresentavam risco aumentado para desenvolver complicagbes metabdlicas.

Conclusao

A pesquisa destaca a necessidade de acompanhamento nutricional para individuos celiacos, dado o fato de que quase
1/5 dos participantes consumiam gluten, a maioria utilizava matérias-primas refinadas, o que pode predispor a
inadequagdes no consumo de micronutrientes, e ainda ha elevado percentual de participantes com excesso de peso e
com risco elevado para o desenvolvimento de complicagoes metabdlicas.
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Introdugédo

A serotonina ou 5-hidroxitriptamina (5HT) € um neurotransmissor amina serotoninérgico que atua em multiplas fungbes
no sistema nervoso (FEIJO, BERTOLUCI, REIS, 2011). Nos ultimos anos, estudos mostram crescente aumento da
populacao obesa no Brasil (IBGE, 2011), dentre os possiveis fatores esta a questao neurolégica e alimentar (ROSSI,
TIRAPEGUI, 2005). Evidencias cientificas mostram o importante papel da 5HT no quadro da obesidade, por meio dos
sistemas encefalicos na regulagéo do apetite, humor, comportamento emocional e o sono. O descompasso na fungdo da
5HT no sangue reflete no aumento do apetite e depressao, influencia no ganho de peso, e como consequéncia favorece
o estado patoldgico da obesidade (ROSMOND, BOUCHARD, BJORNTORP, 2002; FERNANDES, 2012).

Objetivos
Avaliar o grau de obesidade segundo o sexo e os niveis séricos de serotonina em pacientes adultos obesos do Centro
de Referéncia em Obesidade do Hospital Universitario Bettina Ferro de Sousa.

Metodologia

Estudo descritivo—retrospectivo de analise de prontuario, com 18 adultos de ambos 0s sexos, na faixa etaria de 24 a 61
anos. Para obter a avaliagdo do estado nutricional, foi utilizado o aparelho de Bioimpedancia Elétrica InBody 230, e a
afericdo da estatura pelo Estadidmetro compacto Seca. Apds afericao das medidas e realizado o calculo do IMC, os
mesmos foram diagnosticados de acordo com a classificagdao da Organizagdo Mundial da Saude (1997) em diferentes
niveis de obesidade: grau | (IMC 30- 34,9 kg/m2), grau Il (IMC 35- 39,9 kg/m2), e grau lll (IMC = 40 kg/m2). Para avaliar
0s niveis séricos de serotonina, os pacientes foram encaminhados a um laboratério conveniado, onde havia orientagbes
em relagdo a dieta para realizagdo do exame. Este trabalho foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de
Ciéncias da Saude da Universidade Federal do Para, parecer n° 825.074/2014 conforme resolugéo n°® 466/12, onde
todos os voluntarios assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

Participaram do estudo 18 pacientes, sendo 10 (55,56%) homens com média de idade de 39 anos e 8 (44,4%) mulheres
com idade média de 43 anos. Observou-se a prevaléncia de 4 (40%) pacientes masculinos com obesidade grau lll, e
entre as mulheres 4 (50%) pacientes predominaram com obesidade grau |. Ao analisar o grau de obesidade e niveis de
serotonina, foi observado que a média de 5HT aumenta com o grau de obesidade nas mulheres (grau 1:104,2ng/mL;
grau ll: 136,1 ng/mL; grau 111:148,2 ng/mL) e nos homens apresenta aumento no grau | (156,9ng/mL), reduzindo nos
graus Il (91,6ng/mL) e 11l (101,8ng/mL).

Conclusao

Constatou-se a prevaléncia de obesidade grau lll entre os participantes do sexo masculino e predominancia de
obesidade grau | em participantes do sexo feminino. Os niveis séricos de serotonina em pacientes do sexo feminino
tendem a aumentar com o grau de obesidade e no sexo masculino o comportamento foi inverso. Contudo, é necessario
aumentar o tamanho amostral para uma maior clareza dos resultados e continuar a investigar o comportamento do
sistema serotonérgico diferenciado entre os sexos na obesidade.
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Introdugédo

O indice glicémico (IG) é definido como o efeito sobre a glicemia de uma quantidade fixa de carboidrato disponivel de
um determinado alimento, a carga glicémica (CG) é um produto do IG e da quantidade de carboidrato presente na
porcao de alimento consumido, comparado com o alimento padrdo. O conhecimento do IG e CG é importante para a
recomendagédo nutricional quanto as escolhas de alimentos para individuos com diabetes como um meio de melhorar a
glicemia pos-prandial e o controle de peso.

Objetivos
Determinar os valores de indice glicemico e carga glicmica de preparagdes tipicas brasileiras da regido Sul.

Metodologia

Trata-se de um estudo experimental, quantitativo, descritivo e analitico. O tamanho amostral foi de seis voluntarios. Para
critério de inclusdo foram considerados adultos entre (19 a 59 anos), com indice de massa corporal de eutréfico, de
ambos os sexos e que concordaram e assinaram o TCLE, além disso foi autorizado pelo comité de ética e pesquisa da
instituicdo, com o seguinte nimero de protocolo 1.760.211. Foram excluidos os que relataram um histérico de disturbios
gastrointestinais, diabetes, uso de medicagdo, doencas crbnicas, gravidas, lactentes ou intolerantes ou alérgicos a
qualquer um dos ingredientes das preparagdes. As preparagdoes foram retiradas do Guia de alimentos regionais
brasileiros sendo o Cuca de banana, bolo de tangerina e pao de batata doce. Para determinagédo do IG, seguiu-se o
protocolo proposto pela Food and Agriculture Organization/World Health Organization. Os valores foram categorizados
como baixo, médio ou alto, baseado na classificagdo de Brand-Miller; Foster-Powell e Colagiuri (2003). A carga
glicémica foi calculada por meio do produto do carboidrato glicémico de cada alimento ou preparagdo, em gramas, pelo
IG determinado, dividido por 100. A CG da preparagao foi categorizada como baixa, moderada ou alta.

Resultados

Foram demostrados o indice da a'rea abaixo da curva, indice glicémico e carga glicémica dos alimentos regionais do sul
comparado a referencia com 50g de carboidrato proveniente do p&do branco. Os alimentos analisados obtiveram os
seguintes resultados, cuca de banana, indice glicémico: 104,7; carga glicémica: 52,3; bolo de tangerina, indice
glicémico: 103,7; carga glicémica: 51,8; pao de batata doce, indice glicémico: 100,7; carga glicémica: 50,3.

Conclusao

A partir da busca literaria este é um estudo pioneiro em calcular o indice glicémico e a carga glicémica de preparagdes
tipicamente brasileiras. O objetivo do trabalho foi alcangado em poder evidenciar a CG e |G do Cuca de banana, bolo de
tangerina e p&do de batata doce. As preparagdes tipicamente brasileiras testadas que tinham seu indice glicémico
desconhecido, foi relevante devido a importancia do consumo para a populagao brasileira em geral, principalmente o
pao de queijo por ser uma preparagdo muito consumida pelos brasileiros. Todas as preparagdes testadas foram
retiradas do guia de alimentos regionais brasileiros do Ministério da Saude, objetivando apoiar a ideia de educacao
alimentar e nutricionais e incentivar a alimentagéo adequada e saudavel.
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Introdugédo

As dislipidemias sdo uma caracteristica comum entre os pacientes com DRC e podem ser descritas pelo excesso de
lipideos circulantes na corrente sanguinea ou alteragdes em qualquer etapa do metabolismo lipidico (SBC, 2013). O tipo
de dislipidemia predominante nos pacientes com DRC é a hipertrigliceridemia mista. O paciente portador de DRC,
devido as alteragdes préprias do catabolismo da doenga e em conjunto com os fatores classicos de desenvolvimento de
DCV como dislipidemia, tabagismo, diabetes mellitus, obesidade, hipertenséo, idade avangada e sexo masculino tem o
risco de morbidade e mortalidade elevado, entretanto esse risco aumentado é proporcional ao grau da disfungao renal e
etiologia da doenca (MARQUES; SILVA; COUTO, 2014).

Objetivos
Avaliar o perfil lipidico de pacientes nefropatas em HD e comparar os resultados entre os géneros da amostra

Metodologia

Desenvolvido no periodo de janeiro a outubro de 2016, delineamento observacional do tipo série de casos, em dois
centros hemodialiticos da cidade do Recife - PE: Servigo de HD do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de
Pernambuco (HC — UFPE) e no Nefrocentro, envolvendo pacientes adultos e idosos portadores de DRC em terapia
hemodialitica. Foram incluidos portadores de DRC em HD ha no minimo 6 meses, de ambos os géneros, com idade
superior a 18 anoS, e excluidos pacientes em pds-operatério imediato (7 dias) de cirurgia de grande porte, pacientes
que apresentassem anasarca ou edema de membros inferiores, com histéria de fratura recente (Gltimo 2 meses) e
portadores de doenga hepatica e/ou infecciosa. Os dados bioquimicos foram coletados do prontuario dos pacientes. O
banco de dados foi realizado no Excel 2010 e a analise estatistica realizada no programa SPSS versdo 21. Para
verificagdo da normalidade das variaveis foi realizado o teste de Kolmogorov-Smirnov. Utilizou-se a correlagéo de
Spearman, pois algumas variaveis apresentaram distribuigdo ndo normal mesmo apés as transformagdes logaritimas.
Foram utilizados os testes t-Student pareado e o teste de Mann-Whitney, para as variaveis normais e nao normais
respectivamente. Esta pesquisa foi realizada apés a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa envolvendo Seres
Humanos do Centro de Ciéncias da Saude da Universidade Federal de Pernambuco, de acordo com a Resolugdo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude sob o CAEE: 51359415.8.0000.5208. Apenas foram incluidos aqueles que
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

Foram avaliados 109 pacientes, 89 na Nefrocentro (81,7%) e 20 no HC/UFPE (18,3%). A maioria eram adultos nao
idosos (60,6%), com idade média de 51 anos, sendo 55 pacientes (50,4%) do género masculino. Com relagéo ao HDL,
foi encontrada uma média de 44,38mg/dL (z 8,43) em mulheres e 45,04 (+ 10,62) nos homens (p= 0,717). O LDL sérico
foi estatisticamente maior, com diferenga significativa para as mulheres em comparagao aos homens (p= 0,001*), com
valores respectivos de 85,7mg/dL (+ 34,84) e 64,11mg/dL (£ 29,79). O valor de TG (p=0,698) foi de 200,97mg/dL (*
124,84) para as mulheres e 192,41mg/dL (+ 103,62) para os homens, enquanto os valores de VLDL encontrados foram
de 36,24mg/dL (+ 14,86) para mulheres e 36,1mg/dL (x 17,07) para os homens (p=0,964).

Conclusao

Os resultados encontrados apontam para necessidade de avaliagao individualizada e cautelosa do perfil lipidico desses
pacientes, para que medidas nutricionais possam ser adotadas, além do comprometimento institucional na atencéo e
cuidado a esse publico.
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Introducgéo

A busca incessante por alimentagao e corpos perfeitos tem gerado graves desdobramentos na saiude humana. A
procura por alimentos livre de agrotéxicos, sem aditivos e os in natura. Na ortorexia nervosa, ocorre a exclusao de
alimentos que apresentem corantes, conservantes, pesticidas, ingredientes geneticamente modificados, gorduras, sal e
acucar, levando alguns individuos a consumirem dietas restritivas, impactando no seu estado nutricional. Estudos
mostram que estudantes e profissionais da area da saide sao mais propensos a desenvolverem a ortorexia nervosa.

Objetivos
Identificar comportamento de risco para o desenvolvimento de ortorexia nervosa em estudantes dos cursos da area da
saude do Centro Universitario do Sul de Minas — UNIS.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa de campo quantitativo, do tipo descritivo e transversal, desenvolvida no periodo de agosto de
2015 a outubro de 2017, com alunos de ambos os géneros, dos cursos de nutrigdo, enfermagem, estética e biomedicina
do Centro Universitario do Sul de Minas/ UNIS — MG. O presente estudo foi aceito pelo Comité de Etica em Pesquisa,
sob o parecer n° 2.263.322. Para a participagdo foi solicitada assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. Os voluntarios foram convidados a responder o questionario Orto-15 para a avaliagdo do comportamento
de risco para desenvolver a ortorexia nervosa. Os resultados do Orto-15 foram contabilizados e classificados a partir do
quadro elaborado por Donini et al. (2005). Para avaliar a percepg¢do da imagem corporal sera aplicada da Escala de
Silhuetas, desenvolvida por Thompson e Gray (1995) para adultos.

Resultados

Foram avaliados 71 estudantes, com idade média de + 27,9 anos, sendo 15,5% do sexo masculino e 84,5% do sexo
feminino. Destes, 33,8% eram do curso de nutricdo, 22,5% enfermagem, 19,7% biomedicina e 23,9% do curso de
estética. Foi possivel observar que 62% (n = 44) dos alunos apresentaram risco para o desenvolvimento de ortorexia
nervosa, sendo 40,9% (n = 18) do curso de nutricdo. Quando avaliada a percepc¢ao da imagem corporal, 73,2% (n = 52)
dos alunos da area da saude se mostraram insatisfeitos com o corpo. Dos 52 individuos que apresentaram insatisfacédo
corporal, 30 deles apresentaram risco para o desenvolvimento de ortorexia nervosa. verificou-se que nao houve
associagao estatisticamente significante entre as variaveis (p > 0,05).

Conclusao

O presente estudo revelou que a maioria dos estudantes dos cursos da area da saude apresentou risco para o
desenvolvimento de ortorexia nervosa, especialmente alunos do curso de Nutricdo. Associado a este risco, a
insatisfagdo com a imagem corporal mostrou-se presente em grande parte desses alunos. Portanto, faz-se necessaria
abordagem acerca do tema com individuos que lidam com a promogéao da saude, por atuarem com possiveis grupos de
risco.
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Introducgéo

Um dos efeitos negativos observados no pés-operatério da cirurgia bariatrica sdo as alteragdes psiquicas, podendo
ocasionar casos de depressao, bulimia, compulsdes, tentativas de suicidio e distor¢des de imagem. O Transtorno da
Compulsdo Alimentar Periédica € frequente em aproximadamente 30% da populacdo que se submete a cirurgia
bariatrica e a presencga deste transtorno pode afetar diretamente os resultados do procedimento e estudos realizados
anteriormente relatam que 56, 8% dos pacientes que apresentam compulsdo alimentar também apresentam vicio
alimentar.

Objetivos
Avaliar a presenga de Compulsao Alimentar Periddica e Vicio Alimentar em pacientes pds cirurgia bariatrica.

Metodologia

Foi realizado um estudo do tipo transversal, em uma clinica particular na cidade de Santos/SP, especializada em cirurgia
bariatrica, com a participagdo de 59 pessoas. Os pacientes que aceitaram participar da pesquisa assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e receberam os questionarios impressos. Os questionarios aplicados, afim de
avaliar o comportamento alimentar dos participantes foram: Escala de Compulséo Alimentar Periédica (ECAP) e Escala
de Vicio Alimentar Yale (YFAS). O estudo cumpre a Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, sendo
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Catélica de sob o nimero 1.458.912.

Resultados

A partir da avaliagdo dos questionarios observou-se que 3,3% (2) dos participantes apresentaram compuls&o alimentar e
49,1% (29) apresentaram vicio alimentar. Em relagéo as caracteristicas gerais dos participantes, a média de idade foi de
40 anos * 8 anos. Em média, o tempo de cirurgia de cada paciente foi de 40 meses, sendo que o tempo minimo foi de 6
meses e o0 tempo maximo de 144 meses. Em relagdo ao IMC dos integrantes da pesquisa, a média encontrada antes da
realizagdo da cirurgia foi de 43 kg/m? + 4 kg/m? (42,5 kg/m?). A média de IMC encontrado apds a cirurgia foi de 27,4
kg/m? £ 3,6 kg/m?. Foi realizada a diferenga da perda de peso que os participantes obtiveram com a realizagao da
cirurgia, e esta diferenga apresentou uma média de 42,2 kg * 8,2 kg (40,5 kg) e o peso minimo perdido foi 18 kg € o
maximo foi 62 kg. Os pacientes que destacaram 3 ou mais alimentos ricos em agucares e gorduras, também
apresentaram pior desempenho em relagédo a perda de peso apds a Cirurgia bariatrica. Além disso, os pacientes que
apresentaram dependéncia na escala de vicio alimentar, também demonstraram uma média de perda de peso inferior
aqueles que conseguiram uma perda de peso satisfatéria (21,7 vs 45,2 kg; p<0,01). Foi observado um nimero maior de
pacientes com sobrepeso e obesidade com dependéncia em relagdo ao grupo que foi classificado como eutrofia (6 vs
23, eutrofia e sobrepeso + obesidade; respectivamente, p<0,05).

Conclusao

A partir dos dados obtidos, os candidatos a cirurgia bariatrica devem realizar um acompanhamento adequado com a
equipe multidisciplinar, principalmente com o nutricionista e psicélogo durante o pré e pés cirurgico afim de diagnosticar
e tratar as alteragbes do comportamento alimentar para que estas nao interfiram no sucesso da cirurgia, além de
minimizar os riscos do desenvolvimento de alteragdes psiquicas como depresséo e ansiedade.
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Introducgéo

A vitamina D é um hormonio esteroide reconhecido pela sua importancia na salde 6ssea, homeostase de fosfato de
célcio, para o bom funcionamento de tecidos e 6rgéos e estabilidade metabdlica e cardiovascular. Sua principal fonte de
absorgcao é realizada e sintetizada através da exposigdo a radiagdo solar UVB e convertida no figado em 25-
hidroxivitamina (25(oH)D) pela enzima D-25-hidroxilase (25-OHase). Desempenha um papel fundamental no
desenvolvimento e manutengdo do esqueleto ao longo da vida e seus niveis séricos podem ser afetados por
fotoprotegdo. A deficiéncia de vitamina D esta associada a sindrome metabdlica, menopausa, diabetes, obesidade,
doencgas que reduzem a sintese de 25-hidroxivitamina D, condiges hereditarias e clinicas relacionado ao metabolismo
de vitamina D. A menopausa é um fator determinante para a deficiéncia de vitamina D, uma vez que neste periodo a
mulher fica susceptivel as quedas de estrogénio, resultando em uma reabsorgcao éssea. O uso de protetor solar ou
fotopretagéo, bloqueia a sintese de vitamina D e é recomendado para a prevengao da carcinogése cutanea, entretanto,
pode estar causando um impacto negativo e resultando em consequéncias preocupantes relacionados a deficiéncia nos
niveis circulantes de vitamina D 25 (OH) D3 na populagao, dentro disso, o presente trabalho tem como objetivo avaliar
através de um estudo transversal a relevancia do consumo de vitamina D oral, exposigao solar, fotoprotecdo a curto e
longo prazo, como um fator de deficiéncias, prevengao ou predisposi¢cao a doengas.

Objetivos
Relacionar os niveis séricos de vitamina D com a exposigao solar e uso de protetor solar em mulheres menopausadas.

Metodologia

Foi realizado um estudo descritivo transversal, onde 106 mulheres entre 40 e 70 anos na pods-menopausa foram
selecionados e avaliados os niveis séricos de vitamina D e um questionario de exposig¢éo solar. Este estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos nimero CAAE: 11023813.9.0000.0096.

Resultados

Os resultados do questionario de exposigdo solar mostram que o grupo suficiente (230 ng/mL) em vitamina D relatou
maior exposi¢do ao sol e menor uso de protetor solar do que os demais grupos (p<0,001). O grupo deficiente (<20
ng/mL), por sua vez, apresentou uma frequéncia significativamente menor (p<0,001) de exposi¢géo ao sol e maior uso de
protetor solar em comparagao ao grupo insuficiente. A ingestdo de vitamina D foi maior nas mulheres insuficientes,
embora a exposig¢ao solar tenha sido maior e o uso de protetor solar menor nesse grupo do que nas com deficiéncia de
vitamina D.

Conclusao
Observamos alta prevaléncia de hipovitaminose D, correspondendo a 90% da amostra. Os niveis séricos de vitamina D
foram influenciados pela exposig¢ao solar e o uso do fotoprotetor solar em mulheres menopausadas.
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Introdugédo

A desnutricdo hospitalar € um problema que afeta negativamente a condigdo clinica do paciente, favorecendo a
ocorréncia de diversas complicagbes, tais como infecgdes, aumento do tempo de internagado, redugdo da qualidade de
vida, o que resulta em taxas elevadas de mortalidade. Dessa forma, torna-se imprescindivel a avaliagdo do estado
nutricional do paciente, na perspectiva de introduzir a terapia nutricional adequada e favorecer a recuperagéo desses
individuos. Um dos métodos para fazer essa avaligdo é a antropometria, visto que é simples, facil, pratico, ndo invasivo,
de baixo custo e com possibilidade de utilizagdo de equipamentos portateis e duraveis sendo constituida de coleta,
verificagdo e interpretacdo de dados para tomada de decisbes referentes a natureza e a causa de problemas
relacionados a nutri¢ao.

Objetivos
Avaliar o estado nutricional de individuos internados em um hospital universitario, por meio da antropometria e posterior
intervengao nutricional.

Metodologia

Estudo transversal, envolvendo 47 individuos, de ambos os sexos, com idade de 19 a 81 anos internados em um
Hospital Universitario, no periodo de janeiro a agosto de 2017. Para avaliagdo do estado nutricional, aferiu-se o peso e
estatura, utilizando-se balanga digital portatil Techline® e estadiémetro Balmack®, para calculo de indice de Massa
Corporal. Prega Cuténea Tricipital , Circunferéncia da Cintura, Circunferéncia do Brago, utilizando-se fita métrica
inextensivel. A intervengao nutricional foi realizada apds os resultados da avaliagdo nutricional através da Prescrigao
Dietética e Orientacdo Nutricional Individualizada. Os dados foram analisados por estatistica descritiva para
determinagdo de média e frequéncias. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CAAE:
59439616.9.0000.8050), e os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

A média de idade foi de 48anos, 25 (53,20%) era do sexo masculino e 22 (46,80%) do sexo feminino. Verificou-se que
55,31% dos pacientes encontravam-se eutréficos, 23,40% com excesso de peso e 8,51% com obesidade, 12,76%
estavam com desnutrigdo. A média de indice de Massa Corporal foi de 23,99kg/M? variando de 15,20kg/M? & 42,00
kg/M?

Conclusao

A média de idade foi de 48anos, 25 (53,20%) era do sexo masculino e 22 (46,80%) do sexo feminino. Verificou-se que
55,31% dos pacientes encontravam-se eutréficos, 23,40% com excesso de peso e 8,51% com obesidade, 12,76%
estavam com desnutrigdo. A média de indice de Massa Corporal foi de 23,99kg/M? variando de 15,20kg/M? & 42,00
kg/M2
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Introducgéo

O acido graxo 6mega-3 Docosahexaendico possui efeito antitumoral em células de cancer de mama pela diminuigéo da
proliferagédo celular e pelo aumento da morte por apoptose. Ja o acido graxo émega-6 Araquiddnico esta relacionado ao
crescimento e a progressao tumoral. A piroptose € uma nova via de morte celular relacionada a inflamagdo onde
apresenta a secregcdo de caspase 1 e interleucina 1B,além da ativagdo do inflamassoma. Ainda ndo ha dados na
literatura até o momento indicando a indugao de morte por piroptose pelo acido graxo Docosahexaendico em células de
linhagem de cancer de mama.

Objetivos

O presente estudo buscou avaliar o efeito do tratamento com os acidos graxos 6mega-3 Docosahexaendico e 6mega-6
Araquiddnico na indugdo de morte por apoptose e piroptose em células de cancer de mama triplo-negativo MDA-MB-
231.

Metodologia

As células MDA-MB-231 foram tratadas com diferentes concentragbes de Docosahexaendico ou Araquiddnico. A
quantificagdo da morte por apoptose foi feita por marcagdo com Anexina-V/lodeto de propidio. Foram analisadas a
integridade da membrana, a expressado de caspase 1 ativa e clivada, a secregdo de interleucina 13, a translocagao do
fator nuclear kB e do high mobility group box 1.

Resultados

O tratamento com Docosahexaendico ou Araquidénico ndo foi citotdoxico para células mononucleares sanguineas,
usadas como controle, somente ocorreu morte celular na concentragdo maxima de 200uM. O Docosahexaendico levou
ao aumento da morte por apoptose em 50, 100 e 200uM e o Araquidbnico, apenas em 200uM mostrando um efeito
citotoxico mais efetivo do Docosahexaendico. O Docosahexaendico aumentou a perda da integridade da membrana a
partir de 50uM, assim como a ativagédo e a clivagem de caspase 1 e a secrecéo de interleucina 1B. A translocagao do
fator nuclear kB ocorreu a partir da concentragao de 100uM em ambos os tratamentos, e a translocagéao de high mobility
group box 1 foi reduzida no tratamento com Araquidénico. Apesar dos acido graxo Araquiddnico ter ativado o fator
nuclear kB, ele nao foi capaz de ativar outros parametros associados a piroptose como a ativagdo de caspase 1 e
interleucina 1B nas mesmas concentragoes.

Conclusao

Este estudo demonstra que o acido graxo Docosahexaendico pode desencadear a piroptose em células de cancer de
mama triplo-negativas MDA-MB-231 quando comparado ao tratamento com Araquidénico. Esta nova e proeminente via
de morte celular induzida por Docosahexaensico em linhagens de cancer de mama pode ser um novo alvo para o
desenvolvimento de tratamentos contra o cancer de mama, especialmente nos da linhagem triplo-negativa que nao
respondem a terapia hormonal.
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Introdugédo

Os principais marcadores para a Doenca de Alzheimer € o acumulo anormal de proteina beta-amildide e
hiperfosforilagdo da proteina tau. Embora ndo se tenha descoberto a génese da Doenga de Alzheimer, evidéncias
apontam que o acumulo destas proteinas esta relacionado ao aumento da resisténcia a insulina no hipocampo.

Objetivos

Devido ao fato da obesidade ser um dos principais fatores indutores da resisténcia a insulina, o objetivo deste trabalho
foi avaliar se o consumo de fontes de 6mega 3 seria capaz de retardar o surgimento de marcadores da Doenga de
Alzheimer no hipocampo de animais obesos e diabéticos tipo 2.

Metodologia

Camundongos Swiss (n=30) foram separados em 3 grupos com 10 animais cada, sendo: 1) Grupo controle, alimentados
com ragéo comercial por 16 semanas; 2) Grupo obeso, alimentados com dieta hiperlipidica (31% de gordura suina) por
16 semanas e 3) Grupo obeso tratado com dleo de linhaga, que receberam inicialmente a dieta hiperlipidica por 8
semanas e, posteriormente, dieta hiperlipidica substituida em 10% da gordura suina por 6leo de linhaga (rico em w3 —
C18:3) por mais 8 semanas. Ao final do periodo experimental foi testada a sensibilidade a insulina e glicose, perfil
cromatografico das dietas e do tecido hipocampal, andlises do conteiddo génico e de proteinas envolvidas no
desenvolvimento da Doenca de Alzheimer, através das técnicas de RT-qPCR e imunoblot, e analises histologicas
variadas.

Resultados

O consumo de dieta hiperlipidica foi efetivo em induzir intolerancia sistémica a glicose e resisténcia a insulina. Os
animais obesos apresentaram aumento na expresséo génica e conteudo de proteinas envolvidas com inflamagao (IL-183
e p-JNK), estresse de reticulo endoplasmatico (p-elF2a), formagao de emaranhados neurofibrilares e placas senis (p-tau
e B-amiloide) e apoptose (BAX). O consumo cronico de 6leo de linhaga foi capaz de reverter todo esse panorama
anteriormente descrito. Além disso, aumentou o conteudo protéico da proteina anti-apoptotica Bcl-2, e a proteina
degradadora de insulina e beta amiloide, IDE. Esse trabalho ainda identificou, de forma inédita, a presenga dos genes e
também proteinas GPR120 e GPR40 no tecido hipocampal. Esses sdo os receptores responsaveis pela transdugéo de
sinais antiinflamatérios dos acidos graxos 6mega-3.

Conclusao

Acredita-se que, mesmo com a manutengéo da alta ingestdo de gorduras, a simples substituicdo de 10% da fracéo
saturada da dieta por acidos graxos insaturados, como o alfa-linolénico presente no 6leo de linhaga, seja capaz de
proteger do agravamento da doenga e até mesmo reverter o estado inflamatdrio e degenerativo induzido pelo estado
obesogénico, que acelera o surgimento da Doencga de Alzheimer.
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Introdugédo

A avaliagdo antropométrica associada aos exames bioquimicos é utilizada para acompanhar o estado nutricional de
pacientes em hemodialise. Entretanto, apesar da facil execugao e baixo custo, tais métodos sdo limitados pela retencao
hidrica, condicao frequente no tratamento dialitico (SILVA et al., 2014). Nesse contexto, a bioimpedancia elétrica reflete
a composigao corporal com a distribuicdo de agua nos espacos intra e extracelular por meio da resisténcia, capacitancia
e angulo de fase. Por isso, é considerada uma ferramenta promissora para avaliar e monitorar o estado nutricional
(NORMAN et al., 2012; MADDOCKS et al., 2014).Estudos demonstraram que os valores baixos de angulo de fase se
relacionaram com menores indices de massa livre de gordura e niveis de albumina. Contudo, ndo foi encontrada relagcéo
significativa destes indices com peso corporal, massa gorda ou massa magra (JOHANSEN et al, 2003, KYLE et al,
2013). Deste modo, ha necessidade de realizar estudos que contribuam para elucidar a relagdo entre indices
antropométricos e bioquimicos com o angulo de fase em pacientes em hemodialise.

Objetivos
Avaliar a prevaléncia do baixo angulo de fase e a correlagdo desse indicador com parametros antropométricos e
albumina de pacientes em hemodialise.

Metodologia

Estudo transversal, com amostra composta por 101 pacientes de um centro de hemodialise da cidade de Goiania.
Foram incluidos pacientes de ambos os sexos, com idade entre 20 e 79 anos. Apos assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, os voluntarios foram avaliados por meio de coleta de sangue, testes
antropométricos, avaliagdo subjetiva global e exame de bioimpedancia.As variaveiscontinuas(albumina, peso, indice de
massa corporal, massa magra, massa gorda, circunferéncia do brago,dobra cuténea tricipital e &ngulo de fase) foram
testadas quanto a normalidade com o teste Shapiro Wilk. O baixo angulo de fase foi definido por valores de <5 para
mulheres e <4,6 para homens (KYLE, GENTON, PICHARD, 2012). Para avaliar a correlagdo entre as variaveis foi
utilizado o teste de correlagdo de Pearson ou Spearman. Para associagao entre as variaveis categoéricas foi aplicado
teste do qui-quadrado de Pearson. Foi considerando nivel de significAncia de 5%. O projeto foi aprovado no Comité de
Etica e Pesquisa da Universidade Federal de Goias(protocolo 1.568.783).

Resultados

A distribuigdo da amostra foi homogénea por sexo e a média de idade foi de 51,7+15,1 anos. O baixo angulo de fase foi
observado para 20,4% dos homens e 8% das mulheres, sem diferenga significativa.A prevaléncia de desnutricdo pela
Avaliagdo Subjetiva Global foi de 19, 23%, enquanto que a prevaléncia de magreza avaliada pelo indice de Massa
Corporal foi de 5,6%, ambos sem diferenga entre os sexos (p>0,05).A média do angulo de faseda amostra foi de
6,1£1,3, com maior valor entre os homens (p=0,0153). O angulo de fase apresentou correlagdo direta com a idade,
albumina, peso e circunferéncia do braco (p<0,05), e ndo apresentou correlagdo significativa com o indice de Massa
Corporal, massa gorda e dobra cutanea.

Conclusao

O angulo de fase teve correlagao direta com indicadores de massa magra em pacientes em hemodialise e a prevaléncia
de individuos com baixo angulo de fase foi semelhante ao observado para o percentual de desnutricdo avaliado pela
Avaliagédo Subjetiva Global. Estes resultados sugerem que o angulo de fase pode ser utilizado como indicador da massa
magra para esta populagéo.
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Introducgéo

A incidéncia de cancer vem crescendo nas ultimas décadas possivelmente como consequéncia de alteragdes nos
padrées de vida e consumo alimentar da populagédo. Os individuos com essa patologia, frequentemente apresentam
perda involuntaria de peso, anorexia, enfraquecimento da forga muscular e perda de massa muscular que estdo
associados com um mau prognostico e maior risco de mortalidade (LEE, 2014). A bioimpedancia elétrica € uma técnica
simples, segura, pratica, rapida, ndo invasiva e que pode ser realizado em individuos enfermos e saudaveis para
avaliacdo de composigdo corporal. Esse método é caracterizado pela passagem de uma corrente elétrica de alta
frequéncia e baixa amplitude que determina os valores de resisténcia e reactancia (BERBIGIER, 2013). Além disso, é
possivel calcular o valor do angulo de fase através da seguinte férmula, angulo de fase = reactancia/resisténcia x 180°/
1. O angulo de fase parece ser capaz de evidenciar o progndstico de individuos doentes, tendo em vista que este é
dependente da capacitancia dos tecidos e esta associado a integridade celular e, consequentemente, com a capacidade
de resposta a agressao promovida pela patologia (EICKEMBERG, 2011).

Objetivos
Verificar a aplicagdo do angulo de fase como indicador prognéstico em portadores de cancer.

Metodologia

Este estudo trata-se de uma revisdo narrativa da literatura. A busca dos artigos ocorreu em outubro de 2017, no
PubMed utilizando os seguintes descritores: phase angle; cancer or neoplasms; prognosis. Foram incluidos os artigos
que abordaram a tematica do estudo, em lingua portuguesa, inglesa ou espanhola.

Resultados

A principio foram encontrados 58 artigos, destes, 45 foram excluidos restando 13 para constituir este trabalho. Dentre os
estudos encontrados foi possivel observar que estes avaliaram pacientes com cancer de diversos tipos como pulmao,
mama, pancreas, colorretal, cabega e pescogo, de ambos os sexos. Em todos os artigos selecionados foi verificado a
associagao entre o valor de angulo de fase e o tempo de sobrevida dos pacientes oncolégicos. Um trabalho realizado
nos Estados Unidos da América com pacientes em estagios avancados de céncer, publicado em 2014, observou que a
medida que o angulo de fase aumentava o tempo de sobrevivéncia também aumentou, estes resultados corroboram aos
encontrados por outro estudo com pacientes portadores de cancer no pancreas, ambos com associagao positiva e
significativa. Um estudo conduzido no Brasil, publicado em 2017, avaliou pacientes com cancer colorretal e concluiu que
0 angulo de fase menores estavam associados a maior risco relativo de morte nesta populagdo. De forma geral, os
estudos apontam que valores de angulo de fase menores que 5° estdo associados a menor tempo de sobrevida,
enquanto que valores maiores que 5° estdo associados a melhor prognéstico.

Conclusao

O angulo de fase derivado da bioimpedancia elétrica parece ser um bom indicador prognéstico independente em
pacientes com cancer . A bioimpedancia € um exame simples e que pode ser realizado na beira do leito, dessa forma, a
sua realizagdo para obtengdo do angulo de fase pode ser utilizado na pratica clinica como ferramenta de avaliagéao e
monitoramento em portadores de diversos tipos de cancer.
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Introducgéo

Os episddios de compulsao alimentar caracterizam-se pelo consumo de uma quantidade exagerada de alimentos em
um curto intervalo de tempo, associado ao sentimento de perda de controle. A definicdo do que € uma quantidade
exagerada de alimentos consumidos é controversa. A composigao nutricional dos episddios de compulsao alimentar
apresenta grande variagao entre os estudos e é feita de modo subjetivo pelos clinicos.

Objetivos
Caracterizar o teor energético e de macronutrientes dos episédios de compulsao alimentar em pacientes com bulimia
nervosa e transtorno da compulsao alimentar com base em uma revisao sistematica de literatura.

Metodologia

A elaboragao do protocolo desta revisdo sistematica seguiu as orientagdes do PRISMA (Preferred Reporting ltems of
Systematic reviews and Meta-Analyses). Foi realizada uma busca eletrénica da literatura nas bases de dados PubMed,
PsycINFO, Scopus e SciELO, sem limitagbes de datas e idiomas. Foram considerados estudos epidemiolégicos, clinicos
elou laboratoriais, de corte transversal e longitudinal, que avaliaram a composi¢do nutricional dos episodios de
compulsao alimentar em pacientes com bulimia nervosa e transtorno da compulsao alimentar. Considerou-se estudos
em amostras clinicas ou populacionais de pacientes diagnosticados segundo critérios clinicos estabelecidos. Nos
estudos selecionados foram utilizados dados relacionados a composi¢ao nutricional (calorias totais, teor de proteinas,
carboidratos e lipideos — em gramas ou percentual do valor energético total da dieta), o tempo de duragao (em horas ou
minutos) e o periodo de ocorréncia dos episddios de compulsdo alimentar. Os resultados dos estudos foram avaliados
com base na analise descritiva dos dados por meio de médias, frequéncias e desvio padréo.

Resultados

Foram identificados 5030 titulos, destes, 1385 encontravam-se em duplicata. Apds a exclusao por titulos e resumos
restaram 132 artigos. Por fim, foram incluidos 43 estudos, dos quais 20 foram realizados em laboratério e 23 avaliaram
amostras clinicas. Dos artigos selecionados 26 foram realizados com pacientes com bulimia nervosa (episddio de
compulsdo alimentar: 2394 (+2174) calorias, 14,8% proteinas, 46,9% carboidratos e 38,2% lipidios) e 17 com
diagndstico de transtorno da compulséo alimentar (episédio de compulsdo alimentar: 2645 (+1404) calorias, 12,3%
proteinas, 48,1% carboidratos e 39,5% lipidios). O tempo de duracéo dos episddios de compulsdo variaram entre 30 a
190 minutos e duraram, em média, 40 minutos. O periodo do dia de maior ocorréncia destes episddios foi no final da
tarde.

Conclusao

Os episddios de compulsao alimentar ocorreram com maior frequéncia ao final do dia. Os estudos avaliados mostraram
uma média de consumo calérico um pouco maior na bulimia nervosa e uma alta ingestdo de lipidios, com grande
variagdo nos valores encontrados. Estas informagdes podem auxiliar na maior compreensao das caracteristicas
nutricionais dos episodios de compulsdo alimentar nestes diagndsticos.
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Introdugédo
A ingestdo excessiva de alguns tipos de alimentos pode agravar o estado da saude do paciente renal crénico em
tratamento hemodialitico.

Objetivos

Assim, essa pesquisa objetivou caracterizar a ingestdo alimentar desses pacientes, descrevendo o consumo de
alimentos in natura/minimamente processados, processados e ultraprocessados e os fatores relacionados ao consumo
destes.

Metodologia

Estudo transversal com caracterizacdo de ingestao alimentar de pacientes renais crénicos em hemodidlise do sexo
feminino e masculino. Foram analisadas variaveis sociodemograficas, clinicas, antropométricas, comportamentais e
bioguimicas. Além dessas, foi investigado o consumo de alimentos in natura/minimamente processados, in
natura/minimamente processados fritos, processados e ultraprocessados por recordatérios de 24h. Foram utilizados os
testes de Shapiro-wilk, Kruskal-wallis e de diferenciagéo post-hoc, todos com 5% de nivel de significAncia. Este projeto
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Goias pelo protocolo 1.007.104/2015 e o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi assinado por todos os participantes.

Resultados

Foram investigados 102 pacientes em maior parte adultos (70,59%) e do sexo masculino (58,82%). As principais causas
do desenvolvimento da doencga renal cronica foram a hipertensdo (36,27%) e diabetes (23,53%). Quanto ao estado
nutricional, 18,28% apresentava excesso de peso e 8,60% desnutricdo; e em relacdo a circunferéncia da cintura
aproximadamente 41% dos pacientes possuia risco muito elevado de desenvolver doencas cardiovasculares. Ainda
nessa amostra, foi possivel identificar que a maioria dos pacientes tinha nivel de atividade fisica classificado como leve
(65,69%) e passava mais de 6 horas didrias sentados (73,27%). Foi observado um alto consumo de alimentos
processados e ultraprocessados, aproximadamente 40% do total de alimentos consumidos diariamente. Na comparagéo
de consumo dos grupos alimentares entre os dias com, sem hemodialise e final de semana de modo que nao houve
diferengas nos alimentos in natura/minimamente processados fritos, processados e ultraprocessados. No entanto, houve
diferencgas para o consumo de alimentos in natura/minimamente processados (p=0,005) no final de semana e nos dias
com hemodialise (60,58%%17,79 vs. 52,19+16,27, p=0,048) e nos dias sem hemodialise e com hemodidlise (57,58%
15,77 vs. 52,19+16,27, p=0,001). Houve também diferengas na ingestdo do grupo de éleos (p=0,019) nos dias com
hemodialise e de final de semana (1,32%%3,63 vs. 0,63%%3,59, p=0,049). Ademais, observou-se que adultos ingerem
mais alimentos processados que idosos (p=0,038) e que desnutridos consomem mais in natura/minimamente
processados (p=0,002) e menos processados que eutrdficos (p=0,003). Os individuos com circunferéncia da cintura
elevada consumiam mais processados que os adequados (p=0,041); e os pacientes com fésforo sérico adequado
consumiam maior quantidade de alimentos in natura/minimamente processados fritos (p=0,047).

Conclusao

Os pacientes hemodialiticos ingerem alimentos processado e ultraprocessados em excesso e o consumo alimentar esta
relacionado ao seu estado nutricional e idade. Dessa forma, tornam-se essenciais estratégias de educagao nutricional
para uma mudanga efetiva dos habitos alimentares destes pacientes.
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Introducgéo

Os transtornos alimentares sdo doencgas psiquiatricas caracterizadas por distirbios no comportamento alimentar. E
importante conhecer o consumo caldrico e a adequagao dos macronutrientes da dieta dos pacientes diagnosticados com
esses transtornos.

Objetivos
Caracterizar o consumo energético e de macronutrientes de pacientes com transtornos alimentares em tratamento
ambulatorial.

Metodologia

Trinta e dois pacientes com diagndstico de Anorexia Nervosa, Bulimia Nervosa ou Transtorno da Compulsédo Alimentar
de acordo com a Diagnostic Statistical Manual of Mental Disorders 5 e atendidos no Instituto de Psiquiatria da
Universidade Federal do Rio de Janeiro preencheram formularios de diario alimentar por 7 dias. A avaliagdo do consumo
alimentar (calorias totais consumidas e o teor de proteinas, lipideos e carboidratos em percentual) foi realizada pelo
Programa Diet-Pro Clinico 5.8. Foram calculados a média e o desvio-padrao dos 7 dias de consumo. O projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica do Instituto de Psiquiatria da Universidade Federal do Rio de Janeiro por meio do
Parecer nimero 65842817.9.0000.5263. Ressaltamos que o anonimato e a privacidade dos pacientes foram
resguardados.

Resultados

A amostra foi composta por 93,7% (n=30) de pacientes do sexo feminino e 6,3% (n=2) dos pacientes do sexo masculino.
Quanto ao diagndstico, 50% (n=16) apresentavam Bulimia Nervosa, 37,5% (n=12) tinham Transtorno da Compulséao
Alimentar e 12,5% (n=4) foram diagnosticados com Anorexia Nervosa. Entre os pacientes com Bulimia Nervosa, o
consumo calérico médio de 7 dias foi de 2380,3 kcal (+2271), com uma ingestao de carboidratos de 50,7% (£7,7), 30,8%
(£5,6) de lipideos e 18,8% (5,9) de proteinas. Nos pacientes com Transtorno da Compulsao Alimentar a média caldrica
foi de 1952,3 kcal (¥615), com ingestao de 49,6% (+7,4) de carboidratos, 31,1% (x4,7) de lipideos e 19,2% (+4,3) de
proteinas. No grupo de pacientes com Anorexia Nervosa a média de calorias consumidas foi de 934,1 kcal (+548,8),
com ingestao de carboidratos de 56,5% (+6,1), 22,7% (+4,8) de lipideos e 20,8% (+7,6) de proteinas.

Conclusao

Os pacientes bulimicos apresentaram a maior média de consumo de calorias e os pacientes com Anorexia Nervosa
obtiveram a menor média de consumo calérico. Quanto a ingestdo de macronutrientes, os pacientes com Bulimia
Nervosa e Transtorno da Compulsdo Alimentar apresentaram perfil de consumo normoglicidico, normolipidico e
normoprotéico. Na Anorexia Nervosa, o consumo alimentar foi caracterizado como normoglicidico, hipolipidico e
ligeiramente hiperprotéico.
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Introducgéo

A desnutrigdo hospitalar € a doenga que mais acomete pacientes, sendo um problema de Saude Publica mundial por
elevada prevaléncia'. O estado nutricional dos portadores com Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida tornou-se um
aspecto preocupante, pois apresentam apetite diminuido e ingestdo energética insuficiente associada a um gasto
energético de repouso aumentado, tornando a desnutricdo uma das consequéncias dessa imunossupressdo.Com o
advento das terapias antirretrovirais, a sobrevida dessa populagdo aumentou significativamente, o que determinou uma
mudanga no perfil das comorbidades e causas de 6bito®.

Objetivos
Demonstrar o estado nutricional de pacientes hospitalizados com Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida em uso
regular ou nao de terapia antirretroviral.

Metodologia

Trata-se de um estudo retrospectivo em um Hospital Publico Terciario em S&o Paulo, aprovado pelo Comité de Etica e
Pesquisa sob o0 n° 2.319.880, baseado em informagdes coletadas em prontuarios de adultos de ambos os géneros, com
Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida. Os pacientes foram avaliados de acordo com protocolo do Servigo de Nutrigao
sendo: indice de Massa Corporal, % de Adequagdo da Circunferéncia de Brago, % de Perda Ponderal e classificados de
acordo com a aderéncia ou ndo a terapia antirretroviral. O estado nutricional foi verificado na admissao hospitalar.

Resultados

Foram analisados 141 prontuérios, sendo 99 do género masculino (70,3%) e 42 do feminino (29,7%), com média de
idade de 39 anos. Quando avaliada a aderéncia, 38,3% (n=54) faziam uso regular da terapia antirretroviral e 61,7%
(n=87) em uso irregular. Quanto ao estado nutricional, observou-se que 75 pacientes (53,3%) apresentaram desnutrigao;
37 (26,2%) eutrofia com risco nutricional; 13(9,2%) eutrofia e 16(11,3%) sobrepeso e obesidade. Ao relacionar a
aderéncia medicamentosa e estado nutricional, pacientes em uso regular da terapia antirretroviral apresentaram: 50%
(n=27) desnutricao; 22,2% (n=12) eutrofia com risco nutricional; 12,9; % (n=7) eutrofia e 14,9 % (n=8) sobrepeso e
obesidade. Para pacientes em uso irregular, observou-se: 55% (n=48) desnutricdo; 28,9% (n=25) eutrofia com risco;
6,9% (n=6) eutrofia e 9,2% (n=8) sobrepeso e obesidade.

Conclusao

Houve maior numero de desnutridos e eutréficos com risco nutricional no grupo ndo aderente a terapia antirretroviral.
Por outro lado, os pacientes que apresentaram eutrofia, sobrepeso e obesidade prevaleceram no grupo aderente ao
tratamento. Conclui-se, portanto, que a aderéncia ao tratamento medicamentoso da doenca esta intimamente
relacionada ao bom estado nutricional.
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Introducgéo

Ma nutricdo e ganho de peso inadequado na gestagao sao fatores de risco para resultados adversos da gravidez. Mas o
ganho excessivo de peso também é relacionado a maior risco para complicagées na gestagcdo. Assim, inadequado
estado nutricional materno constitui problema de saude publica, favorecendo o desenvolvimento de intercorréncias
gestacionais e influenciando as condi¢cdes de salde materna e do feto. Portanto, a assisténcia pré-natal interdisciplinar
objetiva assistir de forma integral as necessidades clinicas e nutricionais das gestantes, evitando o acometimento
negativo da mae e do feto.

Objetivos
Avaliar caracteristicas sociodemograficas, clinicas e nutricionais de gestantes acompanhadas em consultas pré-natais
em Ambulatério de Obstetricia de um Hospital Universitario na cidade do Rio de Janeiro.

Metodologia

Trata-se de estudo clinico, implantado em atuagéo interdisciplinar de forma pioneira no referido hospital. Avaliou-se 40
gestantes (5 adolescentes e 35 adultas), com idade média de 29,9+7,4 anos, em consultas ambulatoriais individuais
entre agosto de 2016 a agosto de 2017. Utilizou-se protocolo de coleta de dados que incluiu caracteristicas
sociodemograficas (etnia, situagdo conjugal, renda, escolaridade e atividade profissional), avaliagao clinica (diagnéstico
clinico e histéria da gestacao), estilo de vida (tabagismo, etilismo e atividade fisica), habitos alimentares (numero de
refeicdes, consumo de agua, habito de trocar refeigdes por lanches) e avaliagdo antropométrica (peso, estatura e indice
de massa corporal [kg/m2], que determinou o estado nutricional). Apresentaram-se os dados de forma descritiva (média,
desvio-padrao e/ou porcentagem).

Resultados

Das gestantes avaliadas, 10% comegaram acompanhamento nutricional no primeiro trimestre, 42,5% no segundo e
47,5% no terceiro, sendo 7 infectadas pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV). A maioria era casada (77,5%), de
etnia negra (40%) ou parda (35%), possuindo mais de 8 anos de estudo (60%), com insercdo no mercado de trabalho
(62,5%), com renda familiar < 2 salarios-minimos (75%). A maioria ndo era primipara (62,5%), apresentava alguma
doenca pregressa a gravidez (62,5%) como hipertensao, diabetes e doengas sexualmente transmissiveis (HIV, sifilis,
herpes) e tinham sintomas gastrointestinais (77,5%), como nauseas, vomitos e constipagao intestinal. Ressalta-se que
27,5% das gestantes consumiam bebida alcodlica, 97,5% relatou ndo fumar e apenas 10% realizava atividade fisica.
Verificou-se que 35% das gestantes realizavam até 3 refei¢cdes/dia, apenas 25% relatou n&o trocar almogo ou jantar por
lanches e 72,5% relataram ingestdo de mais de 1,5 litros de agua/dia. A maioria das gestantes (72,5%) apresentou
estado nutricional pré-gestacional de sobrepeso/obesidade, sendo que 7,5% apresentou baixo peso.

Concluséo

Apenas 10% das gestantes iniciarem consulta no primeiro trimestre da gravidez, contudo verificou-se que o atendimento
individualizado e interdisciplinar das areas envolvidas (medicina, nutricdo, enfermagem, psicologia e fisioterapia)
demonstrou ser eficaz para o diagnéstico, acompanhamento e tratamento destas, sendo processo inovador neste
campo no Hospital Universitario. Cerca de 30% das gestantes ingeriam bebida alcodlica, o que representa risco a saude
do feto. Mais de 70% das gestantes apresentou excesso de peso corporal, que pode estar relacionado as complicagdes
como diabetes e hipertensdo maternas, sofrimento fetal, parto cirirgico e prematuridade.
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Introdugédo
A doenga renal cronica (DRC) é um importante problema de saude publica com aumento consideravel em sua

prevaléncia1. A alimentagao é um fator de risco modificavel que pode alterar sua progressao ou incidéncia?. Portanto, é
relevante conhecer o consumo alimentar nessa populagao.

Objetivos
Descrever o consumo alimentar de individuos que declaram ter DRC de acordo com caracteristicas sociodemograficas e
geograficas.

Metodologia
Estudo transversal, com dados da Pesquisa Nacional de Saude (PNS), realizada em 2013, envolvendo amostra

representativa da populagdo brasileira 218 anos®. Da amostra total (n=60.202), 839 relataram DRC. O consumo
alimentar foi avaliado por meio de marcadores saudaveis: consumo regular (=5dias/semana) de feijao, frutas, hortaligas,
consumo semanal (=1dia/semana) de peixe; e ndo saudaveis: consumo regular de bebidas agucaradas e alimentos
doces, consumo (sim/ndo) de carne com excesso de gordura e excesso de sal. Prevaléncias e 1C95% desses
marcadores foram estimados para amostra total e de acordo com caracteristicas sociodemograficas (sexo, idade e nivel
de instrugdo) e geograficas (area urbana ou rural e regido geografica brasileira). Diferengas significativas foram
identificadas a partir da comparagao dos 1C95%. A PNS foi aprovada pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa do
Conselho Nacional de Saude, sob o Parecer no 328.159 de 26 de junho de 2013.

Resultados

Do total de individuos que relataram DRC, mais da metade apresentaram consumo regular dos marcadores saudaveis e
entre 14% a 33% relataram consumo regular dos marcadores ndo saudaveis. Idade, nivel de instrucdo e regiao
geografica foram as variaveis que influenciaram o consumo de alimentos. Individuos com idade = 60 anos apresentaram
um consumo regular de hortaligas significativamente maior (82,5% [IC95%: 75,2;87,9] vs 57,7% [47,3;67,5]) € um menor
consumo regular de doces (13,9% [8,9;21,2] vs 30,1% [21,7;40,0]) e de excesso de sal (8,1% [4,4;14,7] vs 24,4%
(16,4;34,5]) quando comparados aos individuos com faixa etaria entre 18 a 39 anos. Para o nivel de instrugado, o
consumo regular de feijao foi significativamente menor em individuos com ensino superior incompleto ou completo
quando comparado aos individuos com ensino fundamental incompleto (47,4% [32,6;62,7] vs 73,1% [64,8;80,0]). Por
outro lado, os individuos com ensino superior incompleto ou completo mostraram um consumo significativamente maior
de doces do que aqueles com ensino fundamental incompleto ou sem instrugédo (41,6% [27,0;57,9] vs 10,6% [7,1;15,7] e
16,4% [9,5;26,7] respectivamente). Ja para a regido geografica, apenas o consumo de bebidas agucaradas e de doces
néo diferiu entre as regides do pais.

Conclusao

Mais da metade dos individuos brasileiros que relataram DRC consome regularmente alimentos saudaveis, entretanto
apresentam alta prevaléncia de consumo de alimentos ndo saudaveis. O consumo alimentar mostrou-se ser influenciado
por caracteristicas sociodemograficas e geograficas.
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Introdugéao

O cancer diferenciado de tiredide é a neoplasia mais comum que acomete o sistema enddcrino, sendo também a mais
frequente em todo mundo. Nos ultimos cinco anos houve o registro de que mais de 1.206.075 pessoas vivem com a
doenca. Este niumero Representa 6,1% dos casos de cancer que acometem o sexo feminino e 1,9% do sexo masculino
de acordo com WHO, 2012. Apesar de a maioria dos nédulos tireoidianos serem benignos, é sempre necessaria a
realizacdo de uma propedéutica diagnostica, em busca de um possivel nédulo maligno, onde devem ser levados em
conta os fatores de risco como: género masculino, idade menor que 20 anos e maior que 70 anos, histdria de exposicao
a radiagao ionizante, renda e escolaridade.

Objetivos
O objetivo do estudo foi caracterizar os aspectos socioecondmicos e clinicos de pacientes com cancer de tiredide de
baixo risco submetidos a radioiodoterapia.

Metodologia

Trata-se de um estudo observacional retrospectivo, composto por pacientes maiores de 18 anos, do sexo masculino e
feminino, com diagnéstico confirmado de cancer diferenciado de tiredide de baixo risco atendidos pelo servigo de
radioiodoterapia de um hospital referéncia do Nordeste.O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da instituicdo sob o
CAAE 51869315.7.00005201. Foi aplicado um questionario estruturado em 59 pacientes com CDT com dados
socioecondmicos e clinicos (idade, sexo, procedéncia, escolaridade, renda e tipo histolégico do tumor).Os dados foram
digitados no programa EXCEL para Windows, versdo 2013 e a analise estatistica foi feita no programa SPSS, versao
21.0. Foi adotado nivel de significancia de p<0,05.

Resultados

De acordo com o levantamento dos dados a idade média da populagédo do estudo foi 48,6 £ 13.0 anos. 57 pacientes
eram do sexo feminino, o que correspondeu a 96,6% da amostra. Com relagéo a procedéncia, a maior prevaléncia foi de
pessoas do interior do estado de Pernambuco (66,1%), seguido por regido metropolitana (18,6%) e Recife (15,3%). O
tipo de cancer mais prevalente foi o CDT papilifero, 93,2% e somente duas pessoas com cancer diferenciado de tiredide
folicular.Quanto a renda a mediana foi de R$1800,00 (R$937,00 - R$2342,50).Em relagdo ao tempo de estudo (em
anos) a média foi 8.3 + 4.8 anos, correspondente ao ensino fundamental completo.

Conclusao

A partir do conhecimento de caracteristicas sociodemograficas e clinicas é possivel conhecer melhor o perfil dos
pacientes que apresentam este tipo de neoplasia e identificar fatores de risco, com o intuito de conduzir da melhor
maneira possivel medidas tanto de prevengdo como de tratamento para os mesmos.
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Introducgéo

De acordo com estimativa do Instituto Nacional do Cancer, para o Brasil, no biénio 2016-2017, ocorrerdao 600mil novos
casos de cancer. Desses, o cancer colorretal aparece como o terceiro mais incidente nos homens e o segundo nas
mulheres (INCA, 2015). Como consequéncia do tratamento cirdrgico, alguns pacientes precisam da realizagao de uma
colostomia, o que resulta em varias mudancgas fisicas, emocionais, sociais e alimentares. Esta ultima ocorre em
decorréncia de uma tentativa do paciente de reduzir ou acabar com problemas embaragosos como: diarreias, flatos
excessivos, constipagdo e odor desagradavel das fezes (SILVA et al., 2010). Para isso, normalmente, esses individuos
acabam realizando jejum de longas horas, restringem alimentos fundamentais para manter um adequado aporte de
nutrientes e fazem lavagem intestinal, situagdes que podem afetar seu estado nutricional (LUZ et al., 2009).

Objetivos
Avaliar o estado nutricional em pacientes com cancer colorretal estomizados atendidos em um Hospital Universitario.

Metodologia

Foi realizado estudo transversal realizado com pacientes maiores de 18 anos, colostomizados por cancer colorretal,
atendidos no Ambulatério de um Hospital universitario. Foram aferidas as variaveis antropométricas: peso, altura, dobra
cutanea ftricipital, dobra cutanea subescapular e circunferéncia do brago. Ainda, os pacientes informaram os dados de
peso minimo atingido apds o diagndstico e peso habitual antes do diagndstico. A analise dos dados foi realizada através
de estatistica descritiva a analise realizada por teste t de student ou qui-quadrado. O presente projeto foi submetido e
aprovado pelo Comité de Etica (CAAE: 65975817.6.0000.5152).

Resultados

Foram avaliados até o presente momento 38 pacientes, com idade média de 62,2 anos (29 a 82 anos), sendo 55,3% do
sexo feminino e 44,7% do sexo masculino. O peso médio habitual foi de 73,59kg e o peso minimo apés o diagndéstico foi
de 60,15kg. O IMC médio foi de 25,58kg/m2 e gordura corporal média de 33,65%. Quanto ao estado nutricional atual,
quando observado o IMC, foi observada frequéncia de 15,8% para sobrepeso e 15,8% para obesidade e 13,2% de baixo
peso. Em relagédo a gordura corporal 84,2% (n=32) apresentavam niveis adequados e 7,9% (n=3) foram classificados
como sobrepeso.

Conclusao

Considerando estes resultados parciais, a frequéncia de desvios nutricionais nessa populagao é importante uma vez que
um tergo da populagdo, aproximadamente, apresenta excesso de peso. E necessaria atencdo especial e
acompanhamento nutricional para esses pacientes uma vez que é observada na pratica que realizam alteragbes
normalmente voltadas a uma dieta mondtona e hipocaldrica. Este projeto terd continuidade avaliando o consumo
alimentar e composigao corporal ao longo do tempo.
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Introdugédo

As medidas de circunferéncias corporais sdo de facil execugao na pratica clinica e auxiliam no diagnostico do padrao da
distribuicao corporal de gordura e suas implicagdes, sendo a circunferéncia da cintura (CC) uma das medidas mais
utilizaveis, inclusive fazendo parte dos critérios diagndsticos de Sindrome metabdlica (SM), porém alguns estudos
sugerem o potencial uso da circunferéncia do pescogo (CP) como medida antropométrica para estimar o risco
cardiometabdlico e sua associagao independente com resisténcia insulinica e diabetes.

Objetivos
Verificar se a circunferéncia do pesco¢o € uma medida antropométrica capaz de rastrear e confirmar o risco
cardiometabdlico relacionando ao diagnoéstico de sindrome metabdlica.

Metodologia

A coleta de dados foi realizada nos dias de atendimento da liga de hipertensédo no periodo de 7 meses de janeiro 2017 a
julho 2017. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, parecer n° 2.015.866. Sendo
avaliados 60 pacientes de ambos sexos com idade média de 62,6+/-11,7 anos, matriculados na liga de hipertensao com
tempo médio de hipertensdo de 15,8+/-8,8 anos. Os dados foram catalogados e analisados em programa estatistico
graphpad utilizando os testes Shapiro-Wilk, teste t ndo-pareado, Mann-Whitney (p<0.05) e as correlagdes de Pearson
and Spearman.

Resultados

Os resultados deste estudo confirmam os achados de outros estudos que apontam que o sexo feminino procura mais os
servicos de saude correspondendo a 83,6% da amostra, 25,4% de diabéticos, 58,1% com sindrome metabdlica.
Verificou-se que as médias dos valores de indice de massa corpérea (IMC) para homens (25,2+/-3,56) e mulheres
(27,3+/-4,7), circunferéncia do pescogo (CP) para homens (37,1+/-3 cm) e mulheres (33,1+/-2,49 cm) e circunferéncia da
cintura (CC) em homens (95,3+/-0,69 cm) e mulheres (91,3+/-9,61 cm), estavam acima dos valores preconizados
principalmente para individuos com hipertensado arterial. Quando analisamos a circunferéncia do pescogo verificou-se
que em mulheres a circunferéncia do pescogo foi maior naquelas com sindrome metabdlica (32+/-2,8 cm 33,8+/-2,5cm
p=0,02).Verificou-se também apds analise de correlagbes que a circunferéncia do pescogo correlaciona-se
positivamente com a circunferéncia da cintura (r=0,46 p=0,001 para mulheres) e (r=0,67 p=0,04 para homens) e com o
indice de massa corpérea (0,73 p=0,02 para mulheres) e (r=0,40 p=0,01 para homens), confirmando diversos estudos
que sugerem o uso cada vez mais frequente da circunferéncia do pescogo como importante marcador antropométrico de
sindrome metabdlica, refletindo acumulo na parte superior do corpo de gordura visceral, e ratificando o risco
cardiovascular aumentado para estes pacientes. Em mulheres a circunferéncia do pescogo mostrou alta area sob a
curva na analise Receiver Operating Characteristic Curve (ROC) (0,688 intervalo confianga 0,526 a 0,850 p=0,03).

Concluséo

A circunferéncia do pescogo mostrou-se nesse grupo de pacientes ser um marcador antropométrico Util na ratificagao da
sindrome metabdlica e possivelmente pode ser utilizado como outra ferramenta para rastreio desta condigdo em
populacdes semelhantes.
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Introdugédo

A obesidade em conjunto com a hepatite C crénica (HCC) tém sido associadas ao aumento dos niveis de citocinas pro-
inflamatérias. A interleucina 6 (IL-6) € um mediador inflamatério que esta implicado em uma variedade de processos
metabdlicos, incluindo a fungéo dos adipdcitos. Baixos niveis de IL-10 tém sido relacionados a obesidade e a sindrome
metabdlica (SM). Os polimorfismos de nucleotideo Unico (Single Nucleotide Polymorphisms — SNPs) nos genes das
citocinas podem afetar a regulagdo do sistema imunoldgico e os processos inflamatérios e, consequentemente,
ocasionar o desenvolvimento de doengas.

Objetivos
O objetivo deste estudo foi investigar a associagdo entre os polimorfismos IL10-1082A/G e IL6-174G/C e excesso de
peso (sobrepeso e/ou obesidade) nos pacientes com HCC.

Metodologia

Pacientes com HCC (n=121) foram incluidos de forma consecutiva e prospectiva [66 (54,5%) com sobrepeso/obesidade;
69 (57,0%) homens; média de idade 51 £ 11,5 anos; 42 (34,7%) SM; 43 (35,5%) com cirrose; 78 (64,5%) sem cirrose]. O
grupo controle foi constituido por 163 doadores de sangue [(65,0%) sobrepeso/obesidade; 86 (52,8%) homens; média
de idade 39,5 + 10,3 anos)]. O sobrepeso foi classificado pelo indice de Massa Corporal (IMC) com valores entre
25kg/m? e 29,9kg/m? e obesidade foi definida como IMC = 30kg/m?2. O diagndstico e o estadiamento da doenga hepatica
foram baseados em parametros clinicos, bioquimicos, sorolégicos, radiolégicos e histolégicos. A sindrome metabdlica
(SM) foi diagnosticada de acordo com os critérios da Federagao Internacional de Diabetes. A genotipagem de citocinas
foi realizada por PCR em tempo real e confirmada por sequenciamento. Modelos de regresséo logistica foram usados
(SPSS 17,0; p < 0,05). O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da UFMG (ETIC 0404.0.203.000-10).

Resultados

Os polimorfismos IL6-174G/C (p=0,88) e IL10-1082A/G (p=0,76) estavam em equilibrio de Hardy Weinberg. Na analise
multivariada, ajustada por sexo, idade e estagio da doenca hepatica, sobrepeso associou-se ao gendtipo homozigoto
IL10-1082AA (RC=2,48; 1C95% 1,14-5,36; p=0,02) e & SM (RC=2,74; IC95% 1,22-6,15; p=0,02). O gendtipo homozigoto
IL6-174GG (RC=3,80; IC95% 1,14-12,67; p=0,03), na andlise multivariada ajustada por sexo, idade, SM e estagio da
doenca hepatica, associou-se independentemente a obesidade.

Conclusao
Este estudo demonstra que o gendtipo homozigoto IL10-1082AA e a SM estdo associados ao sobrepeso em pacientes
com HCC. Ainda, o gendtipo homozigoto IL6-174GG se associa a presenca de obesidade nessa populagao.
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Introdugédo

O coaching nutricional ou, coaching de emagrecimento, traz uma nova abordagem para a perda e manutengdo de peso.
As técnicas tradicionais de intervengao nutricional abrangem superficialmente o estado psicolégico e o comportamento
alimentar individual de cada paciente. Esses fatores sdo imprescindiveis na adesdo da dieta, assim como a motivagdo
do paciente e o acompanhamento apds o recebimento do plano alimentar. As dietas propostas em consultorios,
normalmente, ja ttm um modelo adotado pelos profissionais, que muitas vezes, ndo adequam a cada paciente. E,
quando adequam, pouco se conhece do processo de emagrecimento e a mudanga de comportamento eficiente, ao
ponto de que esse paciente ndo recupere o peso perdido.

Objetivos
O objetivo desse estudo foi comparar a abordagem tradicional feita pelos profissionais de nutricdo para emagrecimento
e manutengdo do peso corporal, com a abordagem feita pela metodologia coaching quanto a percepgdo da sua
efetividade.

Metodologia

Estudo observacional transversal com a aplicagdo de uma entrevista semiestruturada através do Survey Monkey —
ferramenta eletrbnica de pesquisas on line, com perguntas abertas e fechadas. Foram convidados a participar da
pesquisa todos os profissionais nutricionistas, que participaram dos cursos de atualizagdo em Nutricdo, ministrados em
um Instituto de Pesquisa, cadastrados no banco de dados e que trabalham com a metodologia coaching na sua atuagéao
profissional. O participante da pesquisa respondeu as perguntas do instrumento, que foi enviado por e-mail, nao
necessitando da presenga do entrevistador. Considera-se o aceite em participar da pesquisa, o envio do instrumento
respondido. Este trabalho apresentou um tamanho amostral de 15 individuos levando-se em consideragao apenas uma
analise inferencial da amostra. Para a analise qualitativa, foram listadas as respostas e agrupadas dentro do numero de
vezes que apareceram respostas idénticas.O presente trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Centro Universitario Metodista IPA, sob o nimero de protocolo 1.638.604.

Resultados

A metodologia coaching foi considerada a que possui maior adesdo no tratamento dos pacientes que querem emagrecer
ou manter o peso, por 93% (n=14) dos profissionais entrevistados e 67% (n=10) dos nutricionistas consideram que a
metodologia coaching é efetiva em mais de 50% dos pacientes. Apenas 33% (n=4) dos entrevistados acredita que a
metodologia coaching é efetiva em menos de 50% dos pacientes.

Conclusao

Todos os profissionais entrevistados consideram que o coaching é uma ferramenta que apresenta efetividade no
tratamento da obesidade. Portanto, a utilizagdo da metodologia coaching é uma ferramenta coadjuvante no tratamento
nutricional de pacientes obesos.
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Introdugédo

O célculo do gasto energético de repouso é essencial para uma prescrigao eficiente de um plano alimentar. Na pratica
clinica, ndo é comum a disponibilidade de métodos padrao-ouro, como a calorimetria indireta, para a mensuragao do
gasto energético de repouso. Dessa forma, é necessario o uso de equacgdes para estimar o gasto energético de repouso
dos pacientes.

Objetivos
Avaliar qual equagéao estima de forma fidedigna o gasto energético de repouso de homens saudaveis.

Metodologia

Foram avaliados 62 homens saudaveis com idade de 21 a 62 anos, peso de 82,6+ 11.71 kg e indice de massa corporal
26,9 [25.01-28.64] kg/m?, trabalhadores do Hospital de Clinicas da Universidade Federal de Uberlandia. O gasto
energético de repouso foi mensurado por calorimetria indireta pelo equipamento Ultima™ CardiO2® gas exchange
analysis system. Os voluntarios iniciaram o teste apds jejum de 12 horas, seis a oito horas de sono e sem atividade
fisica intensa nas 24h precedentes ao exame. O teste transcorreu em ambiente silencioso, com pouca iluminagéo e
temperatura controlada. O periodo de mensuragdo foi de 30 minutos, sendo que os primeiros 10 minutos foram
utilizados para estabilizagdo do aparelho e do paciente e os ultimos 20 minutos foram considerados para as analises. A
média de VO2 e VCO2 foi calculada e posteriormente inserida na equagao de Weir para o calculo do gasto energético
de repouso. As equacgdes utilizadas para estimar o gasto energético de repouso foram: Owen, Mifflin, Harris & Benedict,
FAO (Organizagdo Mundial da Saude) | e Il, e de Oliveira. Foi realizada a analise de Bland-Altman para avaliar a
subestimacao e superestimacédo do gasto energético de repouso estimado pelas equagbes em relacado a calorimetria
indireta. O trabalho foi aprovado pelo comité de ética em humanos da Universidade Federal Uberlandia
CAAE:2.173.920/2016.

Resultados

De acordo com a analise de Bland-Altman, observou-se que as equacgdes FAO | e Il, e de Oliveira superestimaram o
gasto energético em 55,29 (415,3; -304,7) kcal, 80,2 (440,1; -279,7) kcal e 159 (522,7; -203,8) kcal, respectivamente. Ja
as equacgdes de Owen, Mifflin e Harris & Benedict subestimaram o gasto em -60,3 (302,8; -423,5) kcal, -82,05 (285,8;
-449,9) kcal e -11,7 (415,3; -304,7) kcal, respectivamente.

Conclusao

De forma geral, as equagbes testadas no presente estudo apresentaram valores aceitaveis para estimar o gasto
energético de homens. Adicionalmente, a equagao de Harris & Benedict apresentou o menor erro de estimagao do gasto
energético de repouso, entretanto, esta equagédo deve ser utilizada com cautela na pratica clinica, pois apresentou
elevado intervalo de confianga, o que pode gerar erros importantes para alguns individuos.
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Introdugédo

A gordura corporal € um importante componente da composi¢gdo corporal, pois esta associada com doengas
cardiovasculares. O padrado ouro para a determinagdo de gordura corporal € o DEXA (densitometria com emissao de
raios-X de dupla energia), porém € um método com elevado custo e sao necessarios métodos mais simples e baratos
para a avaliagdo do percentual de gordura na pratica clinica, como a antropometria. Entretanto, ndo esta bem
estabelecido qual equagéo € a melhor para estimar a gordura corporal de mulheres.

Objetivos
Avaliar qual equagéo preditiva de gordura corporal estima de forma fidedigna o percentual de gordura de mulheres
jovens e na pds-menopausa.

Metodologia

Foram recrutadas 52 mulheres na pés-menopausa com idade de 43 a 81 anos e 30 mulheres jovens com idade de 19 a
34 anos. As variaveis antropométricas avaliadas foram: peso, estatura, circunferéncia da cintura e dobras cutaneas
(biciptal, triciptal, suprailica, subescapular, coxa e panturrilha). O percentual de gordura foi avaliado por meio do DEXA e
também foi estimado utilizando as equagdes preditivas de Visser et.al; Deurenberg et al; Movsesyan et al; Lean et al | e
II; Jackson & Pollock e Durning & Womersley. Utilizou-se ANOVA one-way para comparar as equagdes preditivas com o
DEXA. A correlagdo de Pearson foi realizada para verificar a associagdo das férmulas com o DEXA e a analise de
Bland-Altman utilizada para avaliar subestimagao e superestimagado da porcentagem de gordura estimada por equagdes
em relagdo ao DEXA. O trabalho foi aprovado pelo comité de ética em humanos da Universidade Federal do Triangulo
Mineiro CAAE: 45108115.8.0000.5154.

Resultados

Todas as equagdes apresentaram valores médios iguais comparados ao DEXA. Além disso, observou-se correlagao
significativa do percentual de gordura das equagdes com o DEXA (Visser et.al r=0,87; Deurenberg et al r=0,81;
Movsesyan et al r=0,86; Lean et al | e 1l r=0,80 e 0,79; Jackson & Pollock r=0,68 e Durning & Womersley r=0,78; p<0,05
para todas as correlagdes). Apds analise de Bland-Altman, observou-se que as equagdes de Visser et.al e Lean et al Il
superestimaram o % de gordura em 3,6 (11; -3,6) % e 0,6 (12,5; -10,8) %, respectivamente, enquanto que as equacgdes
de Deurenberg et al, Movsesyan et al, Lean et al |, Jackson & Pollock e Durning & Womersley subestimaram o % de
gordura em -2,8 (8,9; -14,5) %, -4,1 (7,8; -16,1) %, -2,3 (10,4; -15,1) %, -1,4 (11,2; -14) %, -0,7 (8,9; -10,3) %,
respectivamente.

Conclusao

Todas as equagbes avaliadas no presente estudo mostraram bom poder de predigéo do percentual de gordura corporal,
porém, pelo fato de apresentarem elevada variagdo na predigdo da gordura corporal, devem ser utilizadas com cautela
na pratica clinica.
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Introdugédo

A hipertensao arterial € um grande problema de saude publica no Brasil e no mundo (BLOCH et al, 2016). O estresse
oxidativo é resultado do aumento de espécies reativas de oxigénio e nitrogénio e/ou da diminuicdo da defesa
antioxidante e constitui uma via critica na patogénese da hipertensdo arterial (OLIVEIRA et al, 2016). Para isso,
diferentes nutrientes sdo estudados por possuirem potencial efeito antioxidante, tais como Vitamina C e E, € os minerais
Cobre e Zinco.

Objetivos
Comparar e avaliar o consumo de alimentos fontes em antioxidantes de uma amostra de hipertensos que participaram
de um projeto de pesquisa de 2007-2009 com 2013-2015.

Metodologia

Estudo transversal, com amostra de duas pesquisas com individuos hipertensos, de ambos os sexos, usuarios de
Unidades Basicas de Saude do municipio de Macei6 divididas em grupo 1 que participaram da PPSUS (2007-2009),
intitulada "Habitos alimentares, ingestdo de nutrientes € consumo de alimentos relacionados a protegdo e risco
cardiovascular em uma populacdo de hipertensos do municipio de Maceid", foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas (n° 004135/2007-70 de 09/05/2007) e grupo 2 da PPSUS “Consumo e
praticas alimentares, fatores de risco modificaveis para doengas cronicas e prognostico de hipertensdo do Estado de
Alagoas”, no periodo de setembro de 2013 a dezembro de 2015, aprovada pelo mesmo Comité de Etica em Pesquisa
(n° 355.103 de 09/08/2013), e os voluntarios foram incluidos mediante assinatura do termo de consentimento livre e
esclarecido. Foram coletados dados de sexo, idade, peso, altura e os inquéritos dietéticos recordatérios de 24 horas,
dos quais foi avaliado o consumo das vitaminas C e E, cobre e zinco com referéncia segundo as DRIs 2006.

Resultados

As duas amostras foram caracterizadas pelo predominio do sexo feminino, a primeira com 75% da amostra (n=36/48) e
a segunda com 88,5% (n=177/200), idade média 63,02 + 12,59 e 48,64 + 7,88 anos, respectivamente e indices de
massa corporal 27,9 e de 30,6 kg/m?, da mesma forma, caracterizando uma amostra com excesso de peso. Quanto ao
consumo dos antioxidantes, de acordo com a necessidade média estimada, o consumo de vitamina C (média do grupo
1: 378,9 mg e 134,8 mg; grupo 2: 90,1 mg e 126,9 mg - para mulheres e homens, respectivamente) e vitamina E (grupo
1: 2,91 mg e grupo 2: 32,1 mg) se mostraram adequados para ambos 0s sexos e nos dois grupos estudados, porém
notou-se que houve um decréscimo no consumo em relagao a vitamina C e um aumento quanto a vitamina E nos
ultimos anos. O mineral cobre (média do grupo 1: 1,36 mg; grupo 2: 2,2 mg) também se revelou adequado em ambos os
grupos e com consumo crescente. Porém, o zinco (média do grupo 1: 13,1 mg e 11,39 mg; grupo 2: 6,1 mg e 7,0 mg -
para mulheres e homens, respectivamente) mostrou-se insuficiente no grupo 2 com uma redugéo bastante notéria
comparada ao grupo 1, que teve consumo suficientemente adequado, para ambos os sexos. Baixos niveis séricos de
zinco estdo associados a maior concentragdo de agentes proé-inflamatérios e menor capacidade de defesa (FOOD
INGREDIENTS BRASIL, 2015).

Conclusao

Os resultados revelaram que, durante os ultimos anos, o consumo de antioxidantes por hipertensos tem oscilado
bastante. Esses nutrientes sdo importantes antioxidantes, que auxiliam na prevencao de doengas crbnicas, portanto,
deve-se ter uma atengao especial na oferta destes quando feito o aconselhamento dietético aos hipertensos.
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Introdugédo

A populagédo obesa carece de melhorar o padrao alimentar para reduzir a incidéncia de doengas crénicas cujo esta
relacionado a ingestdo alimentar habitual. Assim, faz-se necessario compreender os instrumentos de abordagem
nutricional para analise dietética com sobrepesados, ou seja, estudar os inquéritos alimentares e observar a
variabilidade apresentada nesse grupo.

Objetivos
Comparar a obtengéo da ingestao de nutrientes de individuos com excesso de peso entre dois inquéritos alimentares.

Metodologia

Estudo clinico controlado e aleatorizado composto por 71 sobrepesados, idade entre 18-59 anos, concluintes de um
programa para reducao ponderal em 12 semanas, sob o parecer nimero 948.147. Os voluntarios foram submetidos a
treinamento fisico 3x/semana e distribuidos em dois grupos de dieta que restringiam energia (1000 kcal dos obesos e
500 kcal dos sobrepesados) e variavam no perfil do carboidrato (55-60% do valor energético total no grupo
normoglicidico e 25% no grupo de moderado carboidrato). Posteriormente, foram requeridos inquéritos alimentares por
voluntario sendo, seis Registros Alimentares (n=379) e trés Recordatérios de 24 horas (n=212). Em seguida, foi
realizada a analise dos dados para calorias totais, carboidrato (g/dia), proteina (g/dia) e lipidio (g/dia) com auxilio do
software Nutrition Data System for Research (NDSR®, versdo 2011, Nutrition Coordinating Center, University of
Minnesota). Apos foi realizada o calculo da ingestdo habitual dos nutrientes por meio da plataforma online Multiple
Source Method. Para a analise estatistica foi determinada a normalidade das variaveis com o teste de Kolmogorov-
Smirnov, obtida analise descritiva (média e desvio-padrdo) e utilizado o Test T pareado para a comparagao dos
inquéritos. Tais estatisticas foram auxiliadas por software estatistico IBM Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS®, versao 22, SPSS Inc., Chicago). Em todas as analises estatisticas foi considerado valor significativo de p<0,05.

Resultados

O programa foi constituido de 68% (n=48) dos voluntarios do sexo feminino, e média de idade de 31,9+9,8. Destes, ao
iniciar o programa, 60,6% estavam obesos e 39,4% com sobrepeso. Quanto a comparagdo entre os dados do
Recordatério de 24 horas e o Registro Alimentar, estes apresentaram, respectivamente, resultados diferentes (p<0,05)
para carboidrato (155,6141,7 x 139,1+41,0) e proteina (82,3121,5 x 90,9+18,80), todavia, foi verificado informagbes
semelhantes para energia e lipideo. No entanto, quando os inquéritos foram analisados por grupo de dieta, o de
moderado carboidrato apresentou diferentes (p<0,05) relatos de ingestdo, também para carboidrato (156,2+46,2 x
136,6144,2) e proteina (86,0+24,7 x 93,8122,9) e dados semelhantes para energia e lipideo, enquanto o grupo
nomoglicidico mostrou diferenga apenas para proteina (78,0+16,5 x 87,5+15,1).

Conclusao

Foi verificado que os inquéritos demonstraram dados diferentes para carboidrato e proteina. No qual o registro alimentar
apresentou menores relatos na ingestdo de carboidrato, principalmente quando analisado por grupo de dieta, e maior
ingestdo de proteina. Entretanto, € uma ferramenta auto referida e esta sujeita ao viés do subrelato. Assim, fica
preconizado que a utilizacdo dessas ferramentas, com sobrepesados sob monitoramento alimentar, sao
complementares. E que o registro alimentar deve ser priorizado para auto monitoramento, e o recordatério de 24 horas
como modelo padrao, se aplicado repetidas vezes.

Referéncias

ALBAR, S.A.; ALWAN, N.A.; EVANS, C.E.; GREENWOOD, D.C.; CADE, J.E. Agreement between an online dietary
assessment tool (myfood24) and an interviewer-administered 24-h dietary recall in British adolescents aged 11-18 years.
British Journal of Nutrition, v.115, n.9, p.1678-1686. 2016.

FRANKENFELD, C.L.; POUDRIER, J.K.; WATERS, N.M.; GILLEVET, P.M.; XU, Y. Dietary intake measured from a self-



administered, online 24-hour recall system compared with 4-day diet records in an adult us population. Journal of the
Academy of Nutrition and Dietetics, v.112, n.10, p.1642-1647. 2012.

JOHANSSON, K.; NEOVIUS, M.; HEMMINGSSON, E. Effects of anti-obesity drugs, diet, and exercise on weight-loss
maintenance after a very-low-calorie diet or low-calorie diet: a systematic review and meta-analysis of randomized
controlled trials. The American Journal of Clinical Nutrition, v.99, n.1, p.14-23. 2014.

KEYZER, W.; BRACKE, T.; MCNAUGHTON, S.A.; PARNELL, W.; MOSHFEGH, A.J.; PEREIRA, R.A.; LEE, HAENG-
SHIN; VEER, DE-HENAUW, S.; HUYBRECHTS, I. Cross-continental comparison of National food consumption survey
methods — a narrative review. Nutrients, v.7, n.5, p.3587-3620. 2015.

PATTERSON, L.; KEE, F.; HUGHES, C.; O'REILLY, D. The relationship between BMI and the prescription of anti-obesity
medication according to social factors: a population cross sectional study. BMC Public Health, v.14, n.87, p.2-7. 2014.

Palavras-chave: Inquéritos sobre dietas; Planejamento Alimentar; Obesidade
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Introducgéo

O monitoramento de diferentes métodos de avaliagdo da composicdo corporal tem despertado o interesse de
pesquisadores e profissionais da area da saude, contribuindo para o desenvolvido novos conceitos e tecnologias
empregadas, favorecendo uma maior precisdo para determinar composi¢cdo corporal. A bioimpedancia € um bom
meétodo pois nao depende muito do avaliador, porém nao € um bom protocolo para mulheres em periodo menstrual,
gestantes, pacientes com retengao de liquidos ou que tenha feito algum tipo de atividade fisica no dia do exame.

Objetivos
Avaliar a concordancia entre diferentes aparelhos de bioimpedancia elétrica com a absorciometria de dupla energia de
raios x para a avaliagdo da composicao corporal de adultos.

Metodologia

Trata-se de um estudo observacional, analitico, do tipo transversal, onde foram incluidos individuos adultos de ambos os
sexos. Os dados foram coletados em dois momentos, o primeiro na clinica parceira do projeto onde foi realizado o
exame de absorciometria de dupla energia de raios x (DEXA), e o segunda no ambulatério de nutricgdo do Centro
Universitario Euro Americano, onde se realizou os exames das bioimpedancias elétricas (BIA). No processo da coleta de
dados foi utilizado os seguintes equipamentos, estadidmetro digital de parede (Charder HM-210D), DXA (Lunnar DPX) e
os modelos de BIA 1 (InBody120), BIA 2 (Omron HBF514), BIA 3 (Plenna TIN-00099), BIA 4 (Omron HBF-306C). Os
exames de BIA foram conduzidos com o adequado preparo. Foi utilizado o teste de Shapiro-Wilk em todas as variaveis
para o teste de normalidade. Coeficientes lineares de correlagdo de Pearson foram calculados para verificar a
associagao entre os parametros de composi¢ao corporal avaliados pelo DEXA e os métodos de bioimpedancia elétrica
alternativos. O valor de p < 0,05 foi usado para significancia estatistica. Todas as analises foram realizadas utilizando o
pacote estatistico SPSS (versdo 24,0; SPSS, Chicago, IL). O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Centro Universitario UNIEURO de acordo com o parecer consubstanciado 2.155.234 e apos plena concordancia, todos
os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

Foram incluidos 19 adultos (26,4+8,8 anos; 68,4% de mulheres; IMC médio de 23,65,0 kg/m?). O percentual médio de
gordura das mulheres pelo DEXA foi de 33,246,9%; ja nos homens de 28,9+10,1%. A BIA 1 (r=0,936; p<0,001) e 2
(r=0,906; p<0,001) apresentaram associagées fortes com o percentual de gordura corporal do DEXA, seguido pela BIA 3
(r=0,794; p<0,001) e BIA 4 (r=0,470; p<0,05). Para os valores de massa gorda, BIA 2 foi a que apresentou associagao
mais forte (r=0,977; p<0,001), semelhante a BIA 1 (r=0,975; p<0,001), seguida da BIA 3 (r=0,955; p<0,001) e BIA 4
(r=0,877; p<0,001). Para a massa livre de gordura, todas as avaliagdes por BIA demonstraram fortes associagbes com o
DEXA (BIA 1: r=0,982; p<0,001; BIA 2: r=0,988; p<0,001; BIA 3: r=0,957; p<0,001 e BIA 4 (r=0,938; p<0,001).

Conclusao

Todos os aparelhos de BIA avaliados apresentaram associagcbes moderadas a fortes para a avaliagdo da composi¢cao
corporal quando comparado ao método de referéncia. Nesta amostra, a BIA 2 foi o aparelho que mais se assemelhou ao
DEXA na avaliagdo da composig¢ao corporal em adultos.
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Introdugédo

A obesidade é uma doenga crdnica ndo transmissivel, de origem multifatorial, caracterizada pelo acumulo excessivo de
gordura corporal com aumento significativo de prejuizos a saude. Atualmente é considerada como um grave problema
de saude publica, atingindo proporgbes epidémicas tanto em paises desenvolvidos como em desenvolvimento. O
tratamento cirirgico € o meio mais eficaz para o controle da obesidade morbida, pois possibilita perda de peso
importante e sustentada. No entanto, em consequéncia do aumento do numero de cirurgias bariatricas realizadas, as
complicagbes ganharam evidéncia nos ultimos anos, entre elas sdo comuns as intolerancias alimentares e complicagdes
gastrointestinais, podendo surgir por varios fatores, dentre eles, destacam-se as alteragbes ocorridas no sistema
gastrointestinal e as lentas adaptagbes do organismo a todas as mudancgas ocorridas (QUADROS, 2007; SILVA, 2014;
MOREIRA, 2015).

Objetivos
Determinar a frequéncia de complicagdes clinicas pds-operatérias em pacientes com mais de 24 meses de cirurgia
bariatrica.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal descritivo, realizado com 18 pacientes do sexo feminino, com idade de 23 a 63 anos
e submetidas ao Bypass gastrico em Y-de-Roux ou Sleeve ha 24 meses ou mais. Foi utilizado um questionario de
avaliagdo de complicagGes presentes no periodo de pds-operatédrio da cirurgia. As pacientes eram acompanhadas no
Projeto de Extensdo “Acompanhamento Nutricional em Cirurgia Bariatrica — ANCIB” da Universidade Federal do Para
(UFPA). Os dados coletados foram analisados no programa SPSS (v. 21). Todas as pacientes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa do Instituto
de Ciéncias da Saude da UFPA (CAAE 59781416.0.0000.0018), cumprindo as exigéncias legais da Resolugdo 466/12
do Conselho Nacional de Saude.

Resultados

Das 18 pacientes avaliadas, 11 (61,1%) apresentavam alopécia, 13 (72,2%) intolerancias alimentares, 10 (55,6%)
Sindrome de Dumping, sendo 9 (50,0%) do tipo precoce e 1 (5,6%) do tipo tardia, 5 (27,8%) vomitos, 4 (22,2%)
constipacao intestinal, 2 (11,1%) diarreia/esteatorreia, 3 (16,7%) pirose, 3 (16,7%) engasgos, 2 (11,1%) disfagia, 4
(22,2%) astenia, 5 (27,8%) vomitos e 1 (5,6%) hérnia. Tais alteracbes séo frequentes no periodo de pds-operatorio,
devido as adaptagbes metabdlicas decorrentes da cirurgia e podem influenciar negativamente o estado nutricional.

Conclusao

Houve alta frequéncia de complicacbes clinicas pds-operatérias na amostra estudada, que podem ser decorrentes das
adaptagdes do organismo a nova capacidade gastrica, as alteragbes gastrointestinais e a capacidade do individuo de
adaptar-se a sua nova realidade. Desta forma, o acompanhamento nutricional e multidisciplinar no pés-operatério de
cirurgia bariatrica é imprescindivel, pois torna-se possivel corrigir habitos alimentares inadequados, permite o manejo
apropriado de possiveis deficiéncias nutricionais, além de minimizar tais complicagdes provenientes do processo
cirurgico.
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Introducgéo

Os transtornos alimentares, entre eles a anorexia nervosa e a bulimia nervosa sao caracterizados por uma perturbagao
persistente na alimentagdo ou no comportamento relacionado a ela. Embora haja um numero crescente de estudos
publicados sobre os transtornos alimentares nas trés ultimas décadas, esses quadros em homens continuam pouco
compreendidos.

Objetivos
O objetivo desta pesquisa foi comparar o comportamento alimentar entre homens e mulheres com transtornos
alimentares.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa transversal quantitativa com dados dos prontuarios dos pacientes com transtornos
alimentares atendidos em um servigo especializado do interior do estado de Sao Paulo. Apés a aprovagao do Comité de
Etica em Pesquisa (59673316.9.0000.5495) realizou-se o levantamento dos registros de todos os pacientes do Grupo de
Assisténcia em Transtornos Alimentares do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-USP
desde sua fundacao, em 1982 até maio de 2017, com um total de 243 pacientes atendidos. Foram incluidos os
pacientes do sexo masculino independente da idade, com diagnéstico de anorexia e bulimia nervosa, e mulheres com
caracteristicas semelhantes. Excluiu-se as gestantes, prontuarios incompletos e os pacientes com diferentes
diagndsticos, totalizando 12 homens e 20 mulheres. Foram coletados dados referentes ao indice de massa corporal,
tempo de tratamento, evolucdo da doenca, comportamento alimentar e Recordatodrio de 24 horas analisado por meio do
software Diet Pro 5i.

Resultados

Como resultados, nao foi encontrada diferenga estatisticamente significativa entre a idade (média de 16 anos; p=
0,1198) entre os grupos, nem entre os valores do indice de massa corporal, tanto no momento inicial (16,90 Kg/m2; p =
0,068) quanto no momento final (20,40 Kg/m2; p = 0,4817). Em ambos os grupos, o indice de massa corporal final foi
significativamente superior ao inicial (homens: p = 0,0096; mulheres: p = 0,0001). A proporgdo de individuos que
informou apresentar vomito é estatisticamente superior no grupo masculino, com 0,58 pessoas (p = 0,0373), assim como
0 uso de laxante/diurético (0,42 pessoas; p = 0,0217), uso de alimentos diet/light (0,50 pessoas; p = 0,0400) e realizar as
refeicbes as escondidas (0,25 pessoas; p = 0,0386). Ndo houve diferenga estatisticamente significativa entre os grupos
quanto ao uso de adogante (p = 0,2233), fazer as principais refei¢cdes (p = 0,1478), fazer refeigdes noturnas (p = 0,1429)
e evitar alimentos gordurosos (p = 0,4432). O consumo alimentar dos pacientes do sexo masculino e feminino foi de
1.795,56 Kcal/ 1.117,82 Kcal, com média de ingestdo de 56% / 56,82% de carboidratos, 15,72% / 21,97% de proteinas e
27,64% | 28,52% de lipidios, respectivamente. Esses resultados revelam que a ingestdo alimentar dos homens foi
semelhante ao das mulheres, exceto para energia e proteina.

Conclusao
Concluiu-se que os homens do presente estudo apresentaram comportamentos alimentares inadequados e
estatisticamente diferentes em relagdo as mulheres, contradizendo a maioria dos estudos existentes. Sugere-se que
mais pesquisas sejam realizadas para melhor compreensdo dessas doengas a fim de melhorar a assisténcia e o
progndstico.
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Introdugédo

A obesidade tem alcangado numeros alarmantes em todo o mundo, além de estar associada a maior morbidade
secundaria e aumento da resisténcia a insulina, diabetes, hipertenséo e dislipidemias. Em casos de obesidade mdrbida,
tem-se utilizado amplamente a técnica de bypass gastrico em Y de Roux, devido a seguranga e eficacia. Entretanto, a
dificuldade em aderir as mudangas alimentares no pos-cirirgico induzem a recidiva de peso em longo prazo. Assim,
conhecer o perfil antropométrico e comportamento alimentar desses pacientes & imprescindivel para garantir bons
resultados e direcionar o melhor tratamento nutricional (LIMA, 2012; ABESO, 2016).

Objetivos
Analisar a associagao entre o perfil antropométrico e o comportamento alimentar em mulheres com mais de 24 meses
de cirurgia bariatrica.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, realizado com 18 pacientes do sexo feminino, de 18 a 59 anos, que realizaram
bypass gastrico ha mais de 24 meses. As pacientes participavam do Projeto de Extensao “Acompanhamento Nutricional
em Cirurgia Bariatrica” da Universidade Federal do Para (UFPA). O comportamento alimentar foi avaliado por meio do
questionario dos trés fatores alimentares que utiliza 21 questdes para demonstrar a prevaléncia de uma das trés
dimensobes alimentares: alimentagdo emocional, restricdo alimentar e descontrole alimentar. O peso e a estatura corporal
foram aferidos com balanga do tipo plataforma, com estadidmetro acoplado, tendo capacidade de 200kg com precisao
de 100g. O estadidmetro tinha 200cm, com precisao de 1cm. As pacientes ficavam descalgas, em posigéo ereta e com o
minimo de roupa possivel. Foi calculado o indice de Massa Corporal (IMC) para determinar o estado nutricional por meio
da utilizagdo das faixas de classificagdo da Organizagdo Mundial de Saude (WHO, 2010) . Todas as pacientes
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Instituto de Ciéncias da Saude da UFPA (CAAE 59781416.0.0000.0018), cumprindo as exigéncias legais da
Resolugao 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

Resultados

As pacientes apresentavam média de indice de Massa Corporal de 33,7 Kg/m2, caracterizando obesidade grau I. O
comportamento alimentar com maior frequéncia foi a restricdo alimentar (69,8+29,7). As dimensdes de alimentagéo
emocional e descontrole alimentar estavam positivamente associadas ao indice de massa corporal (r>=0,545; p=0,019 e
r?=0,594; p=0,009, respectivamente). Tais dominios estdo associados ao comer em situagdes desafiadoras ou a perda
do controle alimentar, o que pode favorecer o ganho de peso.

Conclusao

As participantes apresentavam obesidade grau |, logo, ha necessidade de manter o acompanhamento multidisciplinar
regular para prevenir complicagbes metabdlicas associadas ao excesso de peso. Ao analisar o comportamento
alimentar, os dominios de alimentagdo emocional e descontrole alimentar pareciam exercer efeitos negativos no estado
nutricional, o que pode ter repercutido negativamente no peso corporal e sucesso da cirurgia. Diante disso, destaca-se a
importadncia de conhecer o comportamento alimentar de pacientes bariatricos a fim de garantir uma adequada
intervengao nutricional.
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Introducgéo

Para a avaliagdo da composicéo corporal podem ser utilizados métodos indiretos como absorciometria de dupla energia
de raios x (DEXA) e duplamente indiretos como o somatério de dobras cuténeas. Os métodos indiretos sdo mais
sofisticados, possuem maior precisdo, menor influéncia do avaliador, porém alto custo de aquisicdo e manutengao. Ja os
meétodos duplamente indiretos sao portateis, de baixo custo, ndo invasivos, no entanto, requerem avaliador capacitado
de forma a minimizar a interferéncia dos resultados.

Objetivos
Investigar a concordancia entre diferentes protocolos de somatério de dobras cutaneas e o DEXA na avaliagdo da
composig¢ao corporal.

Metodologia

Estudo observacional, analitico do tipo transversal, onde foram incluidos individuos adultos de ambos os sexos. Foram
utilizados para a coleta de dados o adipémetro (Cescorf), estadidmetro digital (Charder HM-210D) e aparelho para o
exame de DEXA (Lunnar DPX). As dobras cuténeas foram coletadas por dois avaliadores treinados. Foram utilizados os
protocolos de Durnin & Womersley (1974), Guedes 3 dobras (1985) e Jackson & Pollock 3 e 7 dobras (1978) para o
somatorio das dobras cutédneas e posteriormente foi utilizado a formula de Siri (1961) afim de obter o percentual de
gordura. Aplicou-se a correlagao de Pearson para investigar associagdo entre os pardmetros de composigao corporal
avaliados pelo DEXA e os protocolos para somatério de dobras cutaneas. Todas as anadlises foram realizadas utilizando
0 pacote estatistico SPSS 24,0. Todos os voluntarios assinaram o termo de livre e esclarecido, a pesquisa foi aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario UNIEURO sob o nimero de parecer 2.155.234.

Resultados

Foram incluidos 19 adultos (26,4+8,8 anos; 68,4% de mulheres; IMC médio de 23,6+5,0 kg/m?). O percentual médio de
gordura das mulheres pelo DEXA foi de 33,2+6,9%; ja nos homens de 28,9+10,1%. Dentre os protocolos de equagdes
avaliados em concordancia com o DEXA obteve-se os seguintes resultados para o percentual de gordura corporal:
DEXA: 31,81+8%; Durnin e Womersley: 32,62%+6,46% (r=0,792; p<0,001); Guedes 3 dobras: 28,17+5,1% (r=0,880;
p<0,001); Jackson & Pollock 3 dobras: 30£7,7% (r=0,853; p<0,001); Jackson & Pollock 7 dobras: 28,84+7,4% (r=0,896;
p<0,001). Em relacdo a massa gorda, DEXA apresentou 21,0+10,55kg; Durnin e Womersley: 21,52+8kg (r=0,953;
p<0,001); Guedes 3 dobras: 18,63+7,11kg (r=0,980; p<0,001); Jackson & Pollock 3 dobras: 20,24+9,33kg (r=0,941;
p<0,001)); Jackson & Pollock 7 dobras: 19,38+9kg (r=0,968; p<0,001). E para massa livre de gordura em kg, DEXA:
43,2+12,1kg; Durnin e Womersley: 44,23+14,24kg (r=0,968; p<0,001); Guedes 3 dobras: 47,12+14,6kg (r=0,974;
p<0,001); Jackson & Pollock 3 dobras: 45,51+13,21kg (r=0,957; p<0,001); Jackson & Pollock 7 dobras: 46,35+13,55kg
(r=0,975; p<0,001).

Conclusao

Todos os protocolos tiveram associagdes fortes. Entretanto o protocolo de Durnin e Womersley e Guedes 3 dobras
apresentou uma menor correlagdo com o DEXA, porém a média do percentual de gordura de ambos foram as que mais
se aproximaram da média, mostrando que o procedimento de dobras cutdneas € um bom método a ser utilizado na
pratica clinica, além de ser um método de baixo custo.
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Introdugédo

Pacientes submetidos a cirurgia bariatrica apresentam estabilizagdo da perda do excesso de peso geralmente apds 18
meses de poés-operatorio. No entanto, apds 24 meses de cirurgia pode haver alteragdao da composi¢céo corporal, com
aumento de massa e gordura corporal, resultando em possiveis modificagbes do gasto energético basal (GEB) e risco
de reganho de peso.

Objetivos
Analisar a relagao entre o tempo de pés-operatério, composigao corporal e 0 GEB de pacientes bariatricos com mais de
24 meses de poés-operatorio.

Metodologia

Estudo observacional, analitico, do tipo transversal, no qual foram incluidos individuos entre 18 e 60 anos de idade, de
ambos os sexos e que realizaram cirurgia bariatrica pelo método debypass gastrico em Y-de-Roux (BGYR) ha pelo
menos 24 meses.Investigou-se a prevaléncia de reganho de peso, definido como ganho ponderal superior a 10% do
menor peso obtido no pds-operatoério. A composigao corporal foi avaliada a partir do exame de absorciometria de dupla
energia de raios X (Lunnar, modelo DPX-IQ). O gasto energético foi medido através da calorimetria indireta
(InvoiceVmax29 Encore system)apos 8 horas de jejum por 30 minutos, onde o consumo de oxigénio e produgao de gas
carbdnico foram obtidos a partir dos ultimos 20 minutos do exame. Os valores das variaveis continuas foram
apresentados como média tdesvio padrao. Aplicou-se a correlacdo de Pearson para investigar associacao entre as
variaveis avaliadas. Todas as analises foram realizadas utilizando o pacote estatistico SPSS 24,0.0 estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Salde da UnB de acordo com o parecer consubstanciado
2.052.734 e apos plena concordancia, todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

Avaliou-se 22 voluntarios (38,416,4 anos; 86,4% mulheres) com indice de massa corporea(IMC) de 29,9+4,5kg/m2
(21,26 a 39,47kg/m2)e 3,9+1,4 anos de pds-operatério (2,0 a 6,4 anos). No momento da avaliagédo, o percentual médio
de perda de excesso de peso foi de 73,2%. Contudo,54,5% dos participantes apresentaram reganho de peso. O
percentual de gordura corporal (%GC)foi de 43,7+6,6%. O GEB absoluto foi de 1479+149kcal, equivalente a
18,612,7kcal/kg peso corporal €33,3+3,2kcal/ kg de massa livre de gordura(MLG). Foi observada associagdo negativa
entre o tempo de pds-operatério e o GEB/kg de peso (r=-0,46 e p=0,03), e positiva para marcadores de adiposidade:
IMC (r=0,53 e p=0,01), massa gorda(MG) (r=0,64 e p=0,001) e %GC (r=0,65 e p=0,001).0 GEB/kg se associou
negativamente com a MG (r=-0,88 e p<0,001) e MLG (r=-0,49 e p=0,02).

Conclusao

A cirurgia de BGYR se mostrou efetiva para a perda de excesso de peso, apesar de mais da metade dos pacientes
terem apresentado reganho de pelo menos 10% do menor peso corporal alcangado. O tempo de pds-operatério se
associou com a piora da composigao corporal € do GEB. Notou-se estreita relagéo entre os parametros de composicao
corporal e o GEB, o que pode refletir nos resultados metabdlicos do pds-operatério tardio.
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Introdugédo

A obesidade € uma doenga crénica, caracterizada pelo acumulo de gordura corporal, que possui etiologia complexa.
Alguns estudos tém mostrado a importancia dos nutrientes com ag¢ao antioxidante no controle de desordens bioquimicas
e metabdlicas envolvidas na patogénese da obesidade. Nesse sentido, destaca-se a atuagéo relevante de elementos
tragos, em particular o cobre, na protegdo contra a produgdo excessiva de radicais livres, pois € cofator da enzima
superéxido dismutase, e ainda atua como nutriente anti-inflamatério em individuos obesos. Além disso, o cobre esta
envolvido com o metabolismo esquelético, participando da produgdo da matriz 6ssea, bem como regula o sistema
imune, influenciando a maturagdo dos tecidos linféides. No entanto, os dados existentes na literatura sobre a situagéo
nutricional relativa ao cobre nos individuos obesos ainda sdo bastante escassos.

Objetivos
O objetivo desse estudo foi de avaliar as concentragdes plasmaticas e eritrocitarias de cobre em mulheres obesas.

Metodologia

Estudo de natureza transversal, analitico e experimental, desenvolvido a partir de banco de dados oriundo de um projeto
macro intitulado “Influéncia de minerais na disfungdo dos hormonios da tiredide e sua relagdo com marcadores de
inflamacao e do estresse oxidativo em mulheres obesas”. O estudo envolveu 89 mulheres, com idade entre 20 e 50
anos, distribuidas em dois grupos: grupo controle (mulheres eutréficas, n=45) e grupo caso (obesas, n=44). Foram
realizadas medidas do indice de massa corpdrea e da circunferéncia da cintura. As concentracbes plasmaticas e
eritrocitarias do cobre foram determinadas por espectrometria de emissdo o6ptica com plasma acoplado. Todas as
mulheres que aceitaram participar do estudo assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa — Universidade Federal do Piaui com o nimero do parecer 2.085.404.

Resultados

Os resultados desse estudo mostram que houve diferenga estatistica para os parametros antropométricos: peso, indice
de massa corporea e circunferéncia da cintura (p<0,05). As mulheres obesas apresentaram concentra¢des inferiores de
cobre plasmatico e eritrocitario (p<0,005) quando comparado ao grupo controle. Ambos os grupos apresentaram
concentra¢des adequadas de cobre eritrocitario segundo os valores de referéncia.

Conclusao

A partir dos resultados deste estudo, péde-se concluir que as mulheres obesas apresentam concentragdes plasmaticas
e eritrocitarias de cobre inferiores quando comparado ao grupo controle, embora com os valores desses componentes
sanguineos atendendo ao padrdo de normalidade para esse mineral.
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Introdugéao

Dentre os problemas de salde dos idosos, o diabetes mellitus tipo 2 tem um grande destaque, apresentando
caracteristicas especificas em pessoas acima de 65 anos. A partir de 30-40 anos, o homem pode apresentar uma
diminuicdo na tolerancia a glicose em jejum, especialmente apods as refei¢cdes [2]. Deste modo, o diabetes mellitus é
uma patologia considerada um problema de saude publica no mundo. A falta de conhecimento acerca da doenga,
associada a inadequada capacitagdo e integragdo entre os profissionais de saude, parecem relacionar-se diretamente
ao problema da adesao ao tratamento, sendo de extrema relevancia o entendimento da necessidade de se buscar
mecanismos que sejam de consenso entre os usuarios dos servigos € a equipe de saude, evitando assim o abandono
ao tratamento e o agravamento da enfermidade [1]. A educagdo alimentar e nutricional € um elemento critico de
cuidados para todas as pessoas com diabetes e com risco de desenvolver a doenga. Ela é necessaria, a fim de prevenir
ou retardar as complicacdes da diabetes [2].

Objetivos
Avaliar o nivel de conhecimento de diabéticos idosos (DMI) em alimentagédo e saude, atendidos no NAI/PROISOSO-
UFPE.

Metodologia

Estudo transversal do tipo pré-teste/pés-teste em 60 DMI tipo 2. Foi desenvolvido projeto de educagdo alimentar e
nutricional em trés cursos, com oficinas especificas de fisiopatologia DMI, tratamento alimentar, medicamentoso e
importancia da atividade fisica. A avaliagao foi realizada através de notas (0 a 10) e, comparagao dos grupos e, das
oficinas de alimentagéo e nutri¢co, realizada por “t” de Student e qui-quadrado, com significancia de 0,005.0 projeto em
questao foi aprovado pelo comité de ética, (numero do CAAE: 05628112.5.0000.5208), com numero do parecer 81654.

Resultados

Na comparagéo através de perguntas no pés-teste de cada curso, nao foi revelado aprendizado significativo; por outro
lado quando se comparou as médias obtidas por cada paciente em cada curso, observou-se aprendizado significativo no
1° curso (maioria nivel superior), ao mesmo tempo foi observado uma melhora nos niveis de conhecimento quando se
avaliou o nivel de aprendizado por nota nos 3 cursos, embora ndo tenha sido significativa (p= 0,096). Na comparagao de
aprendizado nas oficinas de tratamento alimentar dos 3 cursos, denota-se aprendizado significativo em 50% nos temas
abordados.

Conclusao

O estudo demonstrou que o nivel de conhecimento nutricional aumentou, e que a educagao nutricional podera ser
utilizada no atendimento a idosos diabéticos, como forma de ades&o ao tratamento global que inclui a nutrigdo como
foco principal.
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Introdugédo

O gluten é uma proteina encontrada no trigo, centeio, cevada e seus produtos derivados, formado pela mistura da
gliadina e glutenina, que conferem aos alimentos propriedades viscoelasticas. Existe uma variedade de patologias
envolvidas na rejeigdo do organismo ao gluten (doenga celiaca, sensibilidade ao gluten, alergia ou intolerancia ao trigo)
no qual o Unico tratamento é a adesao a dieta isenta de gluten ao longo da vida (GAESSER e ANGADI, 2012). Porém,
estudos apontam que ha um aumento nas vendas de produtos sem gluten que se deve, em sua maior parte, a
consumidores que ndo apresentam nenhuma restrigdo a proteina do gliten, pois acredita-se que ajudam na perda de
peso e sao mais saudaveis (PEMBER e RUSH, 2016) . Na verdade, a adesao ao “gluten-free” por esses individuos pode
presumir em maleficios a saude, principalmente, porque a maioria dos produtos isentos de gluten ndo cumprem as
recomendagdes nutricionais atuais (WILD et al., 2010).

Objetivos
Apresentar as consequéncias e os enganos paralelos a adesao da dieta isenta de gluten por individuos saudaveis por
meio de uma revisao de literatura.

Metodologia

Trata-se de uma revisao narrativa de natureza exploratéria. No levantamento bibliografico, incluiu-se artigos cientificos
encontrados nas bases de dados SciELO e Google Académico, com os descritores: gluten e gluten-free diet. Priorizou-
se artigos originais completos entre os anos 2010-2017.

Resultados

Ao contrario do que as revistas de estética propagam pessoas que seguem a dieta “gluten-free” tendem a ganhar peso,
pois um estudo realizado com pacientes saudaveis, ambos os sexos que iniciaram a dieta isenta de gluten, indicaram
aumento significativo da ingestdo de gorduras e agucares e redugdo no consumo de fibras, magnésio, ferro, zinco,
manganés,selénio e folato. Dados recentes de estudos experimentais comprovaram que a dieta isenta de gluten
contribui para a redugdo de contagens bacterianas benéficas e o aumento das contagens de enterobactérias,
microrganismos associados a doengas e, portanto, nao favorece completa normalizagdo do ecossistema intestinal.

Conclusao

A dieta baseada em alimentos “gluten-free” contém elevada quantidade de energia e insuficiente no fornecimento de
fibras, vitaminas e minerais, o que a qualifica como uma dieta anti emagrecedora e pouco saudavel. Além disso, tal
alimentagédo é capaz de modificar a composi¢ao da microbiota intestinal e alterar a atividade das vias microbianas.
Portanto, a dieta isenta de gluten ndo deve ser adotada por individuos que ndo apresentam nenhuma intolerancia a
proteina, pois tal adesdo pode acarretar uma série de maleficios a saude.

Referéncias

GAESSER, G.A.; ANGADI, S.S. Gluten-free diet: imprudent dietary advice for the general population? Journal of the
Academy of Nutrition and Dietetics, v. 112, p. 1330-33, 2012.

PEMBER, S. E.; RUSH, S. E. Motivation for gluten-free diet adherence among adults with and without a clinically
diagnosed gluten-related iliness. Californian Journal of Health Promotion , v. 2, n. 14, p. 68-73, 2016.

WILD, D; ROBINS, G. G.; BURLEY, V. J.; HOWDLE, P. D. Evidence of high sugar intake, and low fibre and mineral
intake, in the gluten-free diet. Alimentary Pharmacology and Therapeutics , v. 32, n. 4, p.573-581, 2010.

Apoio: MEC/FND/PET Integragao-UFPI — Curso de Nutrigao, disciplina Bioquimica da Nutrigao.

Palavras-chave: dieta livre de gluten; dietas da moda; perda de peso



CONSEQUENCIAS MOLECULARES EM CELULAS EPITELIAIS VISCERAIS RENAIS APOS
SUPLEMENTAGCAO PROTEICA
MARCELA LOPES DE SOUZA; MARINA FIGUEIREDO FONTANA; VERA MARIA SANTORO BELANGERO; GIL
GUERRA JUNIOR; MARICILDA PALANDI DE MELLO; MARA SANCHES GUARAGNA

T UNICAMP - Universidade Estadual de Campinas, 2 UNICAMP - Universidade Estadual de Campinas, 3 UNICAMP -

Universidade Estadual de Campinas, 4 UNICAMP - Universidade Estadual de Campinas
malopes.souza@gmail.com

Introdugéao

Consumo excessivo de proteinas na dieta € comum entre atletas e individuos em busca de perda rapida de peso,
podendo causar consequéncias a saude, principalmente no que diz respeito a fungéo renal. Estudos com modelos
animais demonstram que dieta hiperproteica promove aumento das taxas de filtragdo e pressao glomerulares,
resultando em seu comprometimento e na progressdo para insuficiéncia renal cronica. Para pacientes com essa
condigdo, uma forma de retardar a progressdo é a restricdo ou redugdo de proteinas na dieta. Todavia, existem
controvérsias com relagéo ao risco do desenvolvimento de dano renal em individuos saudaveis apés o consumo de
suplementos ou se os danos estariam somente em individuos portadores de afec¢do renal prévia. Ainda, ndo sdo bem
compreendidas as consequéncias moleculares e seus mecanismos nas células epiteliais viscerais, os poddcitos, apds
suplementagao proteica. Estes fazem parte da barreira de filtragdo glomerular, que é composta por um endotélio
fenestrado, uma membrana basal glomerular e pelos poddcitos, recobrindo os capilares glomerulares, que emitem
prolongamentos (pedicelos) que interdigitam-se entre si formando os diafragmas de fenda. Diversas proteinas fazem
parte deste complexo de filtragdo, entre elas, a podocalixina, codificada pelo gene PODXL, responsavel pela regulagao
da adesao e da morfologia dos podécitos e essencial para a manutengao dos diafragmas de fenda.

Objetivos
Avaliar se ha diferenga na expressdao do PODXL frente a suplementagcdo progressiva de albumina, em grupos de
poddcitos com e sem dano.

Metodologia

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UNICAMP (C.A.A.E. 55935116.6.0000.5404). Foi realizada
cultura celular de podécitos diferenciados condicionais imortalizados (AB8/13), passagens 17 a 19. Foi realizado time
course para viabilidade celular frente a exposigéo a albumina, por ensaios de MTT e calceina AM, e a exposi¢cao a droga
puromicina aminoglicosideo foi determinada por imunocitoquimica indireta e marcagéo com faloidina. Para exposi¢ao a
albumina foram divididos dois grupos com relagdo ao tratamento com a droga: 1: sem tratamento; 2: com tratamento
(15ug/ml por 12h) antecedido por exposi¢ao ao inibidor de apoptose ERK. Posteriormente os poddécitos foram expostos
a diferentes concentragdes de albumina (0;3;6;9 e 18 mg/ml) durante 24h. Foi realizada a extragdo do RNA total com
trizol, sintese de cDNA por RT-PCR e Real-Time PCRq para os genes PODXL e RPLPO (controle enddégeno). Os
resultados foram obtidos utilizando as condigées sem albumina como controle em ambos os grupos, empregando teste
t-Student, com p< 0,05 e também foram analisadas as taxas de expressao utilizando o0 mesmo padrao.

Resultados

Nao houve alteragao de expressao do PODXL no grupo 1: p=0,525; p=0,443; p=0,365; p=0,609 frente as concentragdes
progressivas de albumina, de 3;6;9 e 18 mg/ml, respectivamente. Ja no caso do grupo 2 houve alteragdo: p=0,013;
p=0,013; p=0,003; p=0,001, mostrando aumento de expressao nas diferentes concentra¢cdes de albumina: 1018,26%;
1122,31%; 962,10%; 365,01% respectivamente.

Conclusao

Os resultados indicam uma superexpressdo do gene PODXL no grupo de células tratadas com puromicina
aminoglicosideo diante de suplementagao progressiva de albumina, o que ndo se mostrou no grupo sem tratamento.
Sendo portanto um passo inicial para melhor compreensao dos mecanismos moleculares que podem estar associados
aos danos fisiolégicos decorrentes de dietas hiperproteicas.
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Introdugédo

O consumo exagerado de dietas ricas em gorduras saturadas, mesmo que durante curto periodo de tempo, é suficiente
para alterar negativamente o metabolismo. Em decorréncia disso, a hipertrofia do tecido adiposo e sua disfungéo,
representa fendmeno marcante para o risco cardiometabdlico. Por outro lado, alimentos ricos em gorduras insaturadas
do tipo 6mega 3, como o 6leo da semente de linhaga, parece proteger contra o excesso de adiposidade, inflamagao e
hiperfagia.

Objetivos
Avaliar os parametros fisiolégicos, metabdlicos e moleculares do tecido adiposo visceral de camundongos, expostos por
curto tempo a dietas hiperlipidicas.

Metodologia

Aprovado pelo comité de ética (n°4433-1), camundongos C57BL/6J (n=18), com 28 dias de idade, foram distribuidos em
3 grupos (n=6), e receberam diferentes dietas durante 3 dias: 1) Grupo Controle alimentado com r¢do comercial
(Labina®); 2) Dieta Hiperlipidica, com 35% de gordura suina; e 3) Dieta Hiperlipidica substituida em 10% da gordura
suina por 6leo de linhaga (rico em 6mega 3). Foram analisados o consumo alimentar, glicemia de jejum, evolugédo
ponderal, perfil lipidico das dietas experimentais, histologia e lipiddmica do tecido adiposo. Os dados foram analisados
pelo teste Anova e posterior Bonferroni. Foram significantes quando P<0,05.

Resultados

O conteudo de 6mega-3 na dieta contendo 6leo de linhaga atingiu 52,3%, mostrando-se realmente rica em tal acido. Em
relagdo ao consumo alimentar, no 1° dia, animais sob dieta rica em gordura saturada consumiram mais em comparagao
ao controle (P<0,05). No 2° dia, o consumo alimentar do grupo que recebeu 6leo de linhaga consumiu mais do que o
grupo rico em dieta rica em saturados. Entretanto, no 3° dia, o grupo tratado com dleo de linhaga apresentou queda
extremamente significante (P<0,0006). Ao final do 3° dia de consumo das dietas, o grupo sob dieta rica em saturados
apresentou aumento significante no peso corporal, em relagdo ao grupo controle, mas nao no grupo com o6leo de
linhaga. Apesar dessas alteragdes, ndo houve diferenga entre os grupos no que tange a glicemia de jejum. Os tecidos
adiposos retroperitoneal e epididimal mostraram aumento significante no peso total ao final do tratamento comparados
ao grupo controle, mas sem influéncia no grupo com dleo de linhaga. Ja no tecido adiposo mesentérico, a presenga do
6leo de linhaga foi capaz de impactar negativamente no seu peso final em comparagéo ao grupo hiperlipidico. Ambas as
dietas experimentais foram capazes de induzirem agudamente alteracbes na composicao lipidica dos estoques
adiposos. O tecido epididimal apresentou alta incorporagdo de dmega-3, confirmado pela lipidémica executada por
espectrometria de massas. Nao houve impacto das dietas no peso do figado.

Conclusao
O consumo de dieta rica em gordura saturada, mesmo curto periodo de tempo, pode alterar acentuadamente o peso
corporal total, com impacto no consumo alimentar e adiposidade visceral, independente da homeostase glicémica. Por
outro lado, o 6leo de linhaga se incorpora e protege o tecido, ainda que de forma sultil, contra a iniciagdo de disturbios
metabdlicos.
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Introducgéo

O numero de vegetarianos tem crescido bastante desde a década passada, sendo que muitas pessoas se tornam
vegetarianas com o suposto objetivo de melhorar sua saude. Porém, sera que esse padréo alimentar pode ocasionar
consumo alimentar de macro e micronutrientes inferior as recomendagdes nutricionais?

Objetivos
Verificar se existem diferengas no consumo alimentar entre ovolactovegetarianos, vegetarianos estritos e onivoros.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal com coleta de dados prospectiva na Clinica de Periodontia da Faculdade de
Odontologia da Universidade de Sao Paulo. Participaram do estudo, adultos, de ambos os sexos, divididos em trés
grupos, ovolactovegetariano (n=23), vegetariano estrito (n=12) e onivoro (n=31). Para a avaliagdo nutricional calculou-se
o indice de massa corporal. O consumo alimentar foi avaliado pelo registro alimentar de 3dias (55% da amostra), na
auséncia, realizou-se 2 recordatérios de 24horas. Para os calculos utilizou-se a Tabela Brasileira de Composig¢ao de
Alimentos. A coleta de dados foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da Faculdade de Odontologia da USP sob o
numero CAAE 44197115.1.1001.0075. Todos os individuos avaliados concordaram em participar e assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido. As variaveis continuas foram apresentadas em médias e desvio padrao (+DP) (Teste
ANOVA) e as variaveis categoricas em numero absoluto e percentual (Teste Qui-quadrado). Utilizou-se o Software SPSS
20.0.

Resultados

A média da idade dos ovolactovegetarianos foi de 32,5 anos (+7,7), dos vegetarianos estritos 33,3 anos (+ 9,2) e dos
onivoros 37,1 anos (+ 10,7;p=0,158). Nao houve diferenga entre os valores médios do indice de massa corporal
(ovolactovegetarianos = 22,7kg/m2+4,2; vegetarianos estritos = 23,9kg/m2+3,1; onivoros=24,8 kg/m2+5,8;p=0,295). O
valor caldrico ndo diferiu estatisticamente entre os grupos (ovolactovegetarianos =2035,5calorias+807,8; vegetarianos
estritos=1618,0 calorias +557,3; ONI=1975,9 calorias +568,6; p=0,190). O consumo de proteinas em percentual
apresentado pelos onivoros (18,8% +7,4) foi maior que o dos ovolactovegetarianos (11,4% + 3,1, p<0,001) e que o dos
vegetarianos estritos (11,9% + 4,2;p=0,002). O percentual de carboidrato consumido em relagao ao valor energético total
foi maior nos vegetarianos estritos do que nos onivoros (62,6% +12,2 e 49,8% + 14,6, respectivamente, p=0,012). O
consumo de gordura saturada foi maior pelos onivoros (21,8g +13,4) do que pelos vegetarianos estritos (11,5g +9,3;
p=0,031). Em relagdo aos micronutrientes, o consumo de fésforo foi maior pelos onivoros (1058,9 mg +356,5) do que
pelos vegetarianos estritos (635,4mg +253,1; p=0,002). O consumo de sddio foi maior pelos onivoros (3232,8mg
+1140,6) em relagdo aos vegetarianos estritos (2195,1mg +1089,1;p=0,030). O consumo de zinco foi maior pelos
onivoros (9,9mg + 5,4) do que pelos ovolactovegetarianos (6,7mg+3,4;p=0,05) e pelos vegetarianos estritos
(5,1mg+2,8;p=0,05).

Conclusao

Foi estatisticamente significante o maior consumo de proteina pelos onivoros em comparagao aos ovolactovegetarianos
e vegetarianos estritos, sendo que, este Ultimo grupo mencionado apresentou maior consumo de carboidrato. O
consumo de gordura saturada foi maior pelos onivoros em comparagdo aos vegetarianos estritos. O consumo de
fésforo, sddio, zinco foi maior no grupo onivoro
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Introducgao

A ingestao de fibras prebidticas parece influenciar os sinais de fome e saciedade, aumentando a saciedade pos-prandial
e diminuindo a sensagéo de fome, a ingestéo alimentar subsequente e consequentemente a ingestao caldrica.(1,2,3).
Esses achados, comprovados por poucos ensaios clinicos publicados na literatura até o momento, podem ser uteis no
manejo nutricional do excesso de peso que atinge grande parte da populagdo mundial.

Objetivos
Avaliar se o consumo de um frozen yogurt adicionado de fibra prebiética (inulina) impacta sobre os sinais subjetivos de
fome e saciedade e reduz o consumo alimentar subsequente.

Metodologia

Para este ensaio clinico randomizado e cruzado, foram selecionadas 27 mulheres adultas e eutréficas que consentiram
em participar do estudo, assinando o termo de consentimento livre e esclarecido. Foram realizadas duas coletas de
dados com intervalo de 7 dias entre cada intervengado. De forma aleatoria, as participantes consumiram um lanche da
tarde composto de 100 gramas de frozen yogurt contendo 6 gramas de inulina ou sua versao isenta desta fibra. Todas
foram orientadas a estar em jejum de 4 horas para o consumo deste lanche. Os sinais de fome e saciedade foram
avaliados de forma subjetiva através da Escala Analdgica Visual aplicada imediatamente antes do consumo de ambos
os produtos e 30, 60, 120 e 180 minutos apds e o consumo alimentar subsequente por meio de registro alimentar. Esta
pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica da instituigdo e esta registrada sob o parecer de nimero 2.100.535. Para as
comparagdes intragrupos, o modelo de equagdes de estimativas generalizadas com ajuste por Bonferroni foi aplicado.
Em caso de assimetria, os testes de Friedman e Wilcoxon foram utilizados. O nivel de significancia adotado foi de 5% e
as analises foram realizadas no programa SPSS versao 21.0.

Resultados

As participantes deste estudo eram jovens (idade média 24,9+6,2 anos) e a maioria (81,5%) apresentava Ensino Médio
completo. Menor nivel de fome e maior sensag¢ao de saciedade e plenitude foram relatados nos tempos 30, 120 e 180
minutos apds o consumo do frozen yogurt enriquecido com inulina. Ainda, houve redugdo do desejo de consumir
alimentos especificos em determinados tempos pds-prandiais com este produto. Contudo, na analise intergrupos, essas
diferengas nao foram significativas (p>0,05). Também ndo houve diferenga entre a ingestdo energética subsequente
entre os grupos (p=0,258).

Conclusao
O efeito agudo do consumo de inulina tem papel limitado sobre os sinais subjetivos de fome e saciedade e sobre o
consumo alimentar subsequente. Mais estudos sao necessarios para estabelecer seus efeitos a médio e longo prazo.
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Introdugédo

O cancer de endométrio representa o sexto tipo de cancer mais incidente na populagéo brasileira entre mulheres,
segundo as estimativas para 2016-2017. Por outro lado, a obesidade € uma doenga cronica de causa multifatorial
associada a uma alimentacao inadequada e sedentarismo e representa fator de risco para esse cancer. O consumo de
alimentos extensamente modificados pela industria (ultraprocessados) estd associado com excesso de peso e
obesidade. No Brasil, o consumo desses alimentos pode chegar a 30% da ingestédo energética diaria entre adolescentes
e adultos. Ainda nao é conhecido o consumo de ultraprocessados entre mulheres com cancer de endométrio.

Objetivos
Descrever o consumo de alimentos ultraprocessados em mulheres com cancer de endomeétrio.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, onde foram selecionadas pacientes com diagnéstico de cancer de endométrio, pré-
cirdrgicas, acompanhadas em hospital oncoldgico de referéncia. Os dados coletados foram peso, estatura,
circunferéncia da cintura, indice de Massa Corporal, comorbidades, idade, escolaridade e renda familiar. A avaliagéo do
consumo alimentar foi realizada através de 3 Recordatérios de 24 horas, via contato telefonico, em dias néo
consecutivos, sendo um dia de fim de semana ou feriado. Os alimentos consumidos foram classificados em
ultraprocessados e nao ultraprocessados. A diferenga entre as médias de frequéncia de alimentos ultraprocessados na
alimentagdo dos individuos em diferentes grupos foi testada utilizando o teste de Mann-Whithey com nivel de
significancia de 5%. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica da instituigdo (CAAE: 55155116.9.0000.5274).

Resultados

A amostra foi de 34 pacientes, 82,4% com diagnoéstico de cancer de endométrio subtipo endometridide. A média de
idade foi de 60 anos. Aproximadamente metade das pacientes possuiam até o ensino fundamental completo e 41,2%
relataram renda familiar de até 2 salarios minimos. Das 76,8% que referiram algum tipo de comorbidade, 61,8%
relataram Hipertensdo Arterial Sistémica e 23,5% Diabetes Mellitus. Com relagdo ao estado nutricional, 64,8% foram
classificadas como pré-obesas ou obesas (segundo o indice de Massa Corporal) e 58,8% possuiam circunferéncia da
cintura maior ou igual a 88 centimetros. Em média, 16,8% de todos os alimentos ingeridos pelas pacientes, em um
determinado dia, foram classificados como ultraprocessados, atingindo 37% no seu maximo. Os cinco alimentos
ultraprocessados mais frequentemente ingeridos foram, em ordem decrescente, margarina, biscoito salgado, pao de
forma industrializado, refrigerante e p6 para preparo de refresco. A participagdo dos alimentos ultraprocessados na
alimentagéo das pré-obesas e obesas (19,6%), nas pacientes com diabetes (22,8%) e naquelas com circunferéncia da
cintura maior ou igual a 88 centimetros (20,6%) foi, significativamente maior (p < 0,05), que em pacientes eutrdficas
(11,8%), sem diabetes (15,0%) e com circunferéncia da cintura menor que 88 centimetros (10,9%), respectivamente.

Conclusao

A presenca de alimentos ultraprocessados na dieta de pacientes com cancer de endométrio pode chegar até 37% dos
alimentos consumidos em um dia. Aquelas com sobrepeso e obesidade, diabéticas e com circunferéncia de cintura
elevada apresentaram consumo significativamente maior que as eutréficas e nao diabéticas. Esses dados apontam que
politicas publicas que regulem o consumo desses alimentos devem ser fortalecidas.
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Introdugéo
As recomendacgdes hidricas e nutricionais podem exercer papel fundamental para o prognéstico do paciente renal
cronico em tratamento hemodialitico. A recomendagao da ingestéo hidrica diaria desses pacientes é de 500mL além da
sua diurese.

Objetivos
Dessa forma, esse estudo objetivou avaliar o consumo e os tipos de liquidos em dias com e sem hemodidlise, além do
final de semana, e os fatores associados a este consumo.

Metodologia

Estudo transversal com 55 pacientes do sexo masculino e feminino diagnosticados com doenga renal crénico € em
hemodialise. As varidaveis sociodemograficas, clinicas, antropométricas e comportamentais foram avaliadas. Além
dessas, foi investigado o consumo de liquidos por recordatérios de 24h, tipos de liquidos consumidos (agua, bebidas
artificiais (refrigerantes e refrescos artificiais), naturais (sucos/refrescos naturais), proteicas (leite ou bebidas a base de
leite) e alcdolicas (fermentadas ou destiladas). A adequacdo do consumo foi feita considerando o volume residual
(volume ingerido - diurese) e considerada inadequada quando maior que 500mL/dia. Foram utilizados os testes de
Shapiro-wilk, Kruskal-wallis, qui-quadrado e todos com 5% de nivel de significancia. Este projeto foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Goias pelo protocolo 1.007.104/2015 e o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, assinado por todos os participantes.

Resultados

A amostra estudada encontrava-se em idade adulta (74,55%), do sexo masculino (60,00%) e da raga parda e preta
(76,36%). As maiores causas da doenca renal cronica e comorbidades foram hipertenséo arterial (56,36%) e diabetes
mellitus (25,45%). A maior parte dos pacientes apresentava excesso de peso (43,54%) e circunferéncia da cintura acima
do recomendado (50,98%). O nivel de atividade fisica leve (70,91%) foi mais frequente entre a amostra observada,
passando cerca de =6h sentado por dia (60,00%). Desses pacientes, 58,18% nunca fumaram e 49,09% dos pacientes
eram ex-alcoolistas. O consumo de liquidos foi inadequado em média para 32,7% dos pacientes. As bebidas mais
consumidas em ordem decrescente foram agua, bebidas naturais, artificiais, proteicas e alcodlicas. A ingestao dos
subtipos e total de liquidos foi semelhante entre os dias avaliados, exceto para o consumo de bebidas artificiais que foi
maior no final de semana (p=0,024). Com relagcdo ao consumo de liquidos pelos pacientes renais foi observado que o
consumo inadequado é mais comum no paciente adulto nos dias com, sem hemodialise e dia de final de semana
(p<0,004), mas nao para o consumo médio (p=0,081). Uma proporgéo inversa do consumo de liquidos nos dias com
hemodialise foi notada, de modo que foi mais comum o consumo adequado pelo sexo masculino (66,67%) e inadequado
no sexo feminino (63,64%) (p=0,026). Evidenciou-se que ha um consumo inadequado por um maior nimero de pessoas
das racas preta/parda enquanto os individuos da raga branca apresentavam um consumo mais adequado nos dias sem
hemodialise (p=0,031). Na amostra estudada foi identificada maior frequéncia de pessoas com consumo inadequado de
liquidos, no grupo com circunferéncia da cintura adequada quando comparado aos individuos com a elevada (p=0,031).

Conclusao

O consumo de liquidos por pacientes em tratamento hemodialitico foi superior as recomendagdes. A agua foi o liquido
mais consumido e as bebidas artificiais sdo ingeridas com maior frequéncia aos finais de semana.
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Introdugéo

O cancer de mama é uma doencga crbénica de prevaléncia elevada, com etiologia e fisiopatologia complexa. Existem
diversos fatores considerados contribuintes para manifestagdo da doenga. Assim, nas ultimas décadas a literatura tem
destacado o papel de alguns nutrientes em mecanismos envolvidos na carcinogénese, quer seja na indugao do tumor ou
na prevencgao de seu desenvolvimento. Estudos atuais tém mostrado a importancia da ingestao adequada de diversos
nutrientes pela populagao feminina visando contribuir para a prevengao do cancer de mama. O magnésio e o calcio, em
particular, tém sido bastante investigados, pois o consumo inadequado desses minerais pode promover alteracdes
bioguimicas e metabdlicas importantes na indugao da tumorigénese. O magnésio atua como cofator de enzimas que
participam do sistema de defesa antioxidante, no metabolismo energético e na estabilidade genémica. Por outro lado, o
célcio parece comprometer a acao do magnésio por competir pelos canais de absor¢do do ion, aumentando sua
excregao, além de induzir a inflamagao e o estresse oxidativo, distirbios metabdlicos que participam da patogénese da
neoplasia mamaria.

Objetivos
Estimar o consumo de magnésio e calcio em mulheres com cancer de mama e sem a doenga.

Metodologia

Estudo transversal com 49 mulheres na faixa etaria entre 29 e 65 anos, distribuidas em dois grupos: grupo caso
(mulheres com cancer de mama, n=22) e grupo controle (mulheres sem cancer de mama, n=27). A avaliagdo da
ingestdo de magnésio e calcio foi conduzida por meio do registro alimentar de trés dias, sendo dois dias da semana e
um dia do final de semana. A analise dos alimentos foi feita utilizando o programa Dietpro clinico, versao 5i. Foram
adotados como referéncia os valores de necessidade média estimada propostos pelas Dietary Reference Intakes. Os
dados obtidos foram analisados no programa estatistico GraphPradPrism®, versdo 6.01. Todas as mulheres que
aceitaram participar do estudo assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O projeto foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa — Universidade Federal do Piaui com o nimero do parecer 1.322.988.

Resultados
Os valores médios do teor dietético de magnésio e calcio foram de 218,1+83,6 e 554,7+219,6 mg/dia no grupo caso e
188,9+34,9 e 519,6+203,9 mg/dia no grupo controle, respectivamente, sem diferenga estatistica entre os grupos.

Conclusao
As mulheres com cancer de mama consomem teor dietético de magnésio reduzido e elevado de calcio, segundo os
valores adotados para a recomendagao do consumo destes nutrientes.
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Introdugédo

O aumento expressivo da expectativa de vida da populagdo brasileira leva a necessidade de se entender melhor o
processo de envelhecimento cognitivo, tendo como consequéncia direta uma maior ocorréncia das doengas
relacionadas a idade, entre elas a deméncia. Dentre as vitaminas do complexo B, destacam-se o acido félico e o acido
pantoténico como possiveis atenuantes em longo prazo para o desenvolvimento de deméncias, em especial a doenga
de Alzheimer. Essas vitaminas podem servir como marcadores substitutos dos niveis de homocisteina, que é um
aminoacido associado ao estresse oxidativo, sendo um fator de risco para varias doengas cardiovasculares e
neurodegenerativas. Estudos afirmam que possiveis niveis séricos reduzidos de acido félico e de acido pantoténico se
correlacionam significativamente com niveis mais elevados de homocisteina. Isto denota o papel desses componentes
em alteragdes na fungéo cognitiva.

Objetivos
correlacionar o consumo de acido félico e de acido pantoténico sobre a fungao cognitiva de mulheres no processo de
envelhecimento.

Metodologia

O estudo de delineamento transversal foi realizado com voluntarias participantes do projeto de extensao
“Envelhecimento Saudavel”’, Universidade Federal de Pernambuco, Recife-PE. O projeto foi aprovado pelo comité de
ética em pesquisa, parecer numero - 385.616 e todas as participantes assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido antes de iniciar as avaliagdes. A amostra, determinada por conveniéncia, foi composta por 62 mulheres,
faixa etaria 68,13(5,44) anos, com controle de doengas metabdlicas e livres de problemas osteomioarticulares. A
avaliagao global das fungbes cognitivas foi obtida por meio do Mini Exame do Estado Mental e o teste de extenséo de
digitos (ordem direta e inversa) que avaliam memdria de trabalho e ateng&o. Para a coleta dos dados nutricionais foi
utilizado o Recordatério de 24h, aplicado com intervalo de 15 dias entre eles. Apds confirmar a ndo normalidade,
utilizou-se o teste de Correlagdo de Spearman por meio do software SPSS for Windows versao 20.0.

Resultados

Os valores de ingestdo de &acido fdlico e o acido pantoténico foram, respectivamente, 204,19(185,82)mcg e
3,16(2,85)mcg. Os resultados do Mini Exame de Estado Mental e Teste de Extensédo de digitos nas ordens direta e
inversa foram 24,92(2,85), 9,40(1,97) acertos e 3,81(1,88) acertos. Nao foi observado associagédo entre 0 consumo das
vitaminas do complexo B e a fung&o cognitiva.

Conclusao
Os resultados apontam para falta de influéncia do consumo de acido folico e de acido pantoténico em relagdo a
alteragdes na fungao cognitiva.
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CONSUMO HABITUAL DE ALIMENTOS FONTES DE VITAMINA A POR CRIANCAS E
ADOLESCENTES ASMATICOS DE SAO LUIS-MA.
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Introdugédo

A asma é uma doencga cronica das vias aéreas inferiores, caracterizada por processo inflamatério e broncoespasmo
limitando o fluxo aéreo. O papel da alimentagao esta fortemente correlacionado com a melhora do quadro clinico, além
de ser considerada uma estratégia de prevengdo. Tem se proposto que o processo inflamatério da asma aumenta o
estresse oxidativo, agravado pela aparente deficiéncia de antioxidantes nesses individuos. A vitamina A, importante
antioxidante, por exemplo, esta associada a redugdo da asma, enquanto os baixos niveis plasmaticos, parecem
aumentar o risco. Estudos mostram que os niveis de vitamina A em criangas com asma sao significantemente menores
do que em controles, e que a severidade da asma tem correlagdo negativa com os niveis séricos desta vitamina

Objetivos
O objetivo do estudo foi avaliar a frequéncia de consumo de alimentos ricos em vitamina A por criangas e adolescentes
asmaticos.

Metodologia

Estudo descritivo transversal realizado com 35 criangas e adolescentes de ambos os sexos na faixa etaria de 2 a 18
anos com diagndstico positivo para asma ou presenca de sibilancia- sinal respiratério inespecifico, resultante da
obstrugao do fluxo das vias aéreas. O diagndstico foi obtido através do Prick Test, teste cutaneo por puntura, que
consiste numa leve perfuragdo na pele do antebrago, através de uma gota do alérgeno. A coleta de dados foi realizada
de julho a agosto de 2017, em um hospital publico de Sao Luis- Ma, com aplicacdo de questionario de frequéncia
alimentar de onde foi extraido a frequéncia de consumo de alimentos fontes de vitamina A, sendo representados pelo
figado bovino, pelos ovos de galinha e pela cenoura. Para a confecgdo do banco de dados, foi utilizado o Office Excel
2010. O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (N° parecer 58737916.3.000.5084).

Resultados

Dos 35 avaliados, a maioria era do sexo masculino (54,2%) e em relacdo a frequéncia de consumo de fontes
alimentares de vitamina A, foram obtidos os seguintes resultados: o figado bovino, uma das mais importantes fontes
animais desse nutriente, 74,2% da amostra relatou nunca consumir, 20% moderadamente (entende-se moderadamente
como sendo 1 vez a cada 15 dias) e 5,8% frequentemente (entende-se frequentemente como sendo 4-7x vezes por
semana). Ja em relagdo aos ovos de galinha, o resultado se mostrou favoravel para o consumo, 2,9% relatou nunca
consumir, 42,8% moderadamente e 54,3% frequentemente. A cenoura, importante fonte de vitamina A de origem
vegetal, apresentou 34,2% nunca consumir o alimento, 34,2% moderadamente e 31,6% frequentemente

Conclusao

A maioria das familias ndo apresenta grande conhecimento acerca da importancia da alimentagdo no controle e
prevengdo dos sintomas da asma, o que foi refletido diretamente no consumo de algumas fontes alimentares de
vitamina A. O figado, por exemplo, uma das mais importantes fontes, ndo apresentou grande consumo dentro da dieta
de criangas e adolescentes com asma. Sendo assim, € preciso investir em campanhas de educagéo nutricional que
frisem a importancia da alimentagao através de alimentos antioxidantes na promogéo da salde do grupo acometido por
essa patologia, o que ira beneficiar diretamente na qualidade de vida dos individuos asmaticos.
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CONSUMO IRREGULAR DE COMIDAS, AUSENCIA DO ACOMPANHAMENTO NAS COMIDAS
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Introdugédo
O consumo irregular de refeigbes, a auséncia do acompanhamento familiar durante aquelas e o horario inadequado de
dormir tem sido identificados como caracteristicos em adolescentes; assim como suas associagdes com 0 excesso de
peso. Estimativas sobre suas prevaléncias nos casos atendidos no Servigo de Medicina do Adolescente sao ignoradas;
mas, sao cruciais para o planejamento de intervengbes de tratamento, prevengdo e promogdo da saude nesta
populagao.

Objetivos

Estimar as magnitudes do consumo irregular de comidas, a auséncia do acompanhamento durante aquelas e dos
horarios de dormir dos adolescentes atendidos no Consultério de Nutrigdo do Servico de Medicina do Adolescente, e
verificar suas associagées com o excesso e o déficit em peso, o excesso e o déficit em estatura e o risco metabdlico.

Metodologia

Pesquisa de desenho transversal descritivo, com 629 participantes, com idades entre 10 e 17 anos, atendidos no
periodo entre agosto de 2016 e agosto de 2017; com déficit de peso em 7,2%, peso adequado em 50%, excesso de
peso em 43% , segundo o indicador IMC/I (indice de massa corporal/idade); déficit de estatura em 39% e estatura
normal em 60%, segundo o indicador estatura por idade (E/l), considerando os pontos de corte propostos pelo Ministério
da Saude do Peru baseados nas curvas do OMS 2007; e o registro de risco metabdlico estimado em 30%, segundo a
razao cintura/estatura>0,50. Aplicou-se um breve questionario em torno a habitos alimentares previamente validado no
SMA: dados sobre a omissao de comidas principais (café da manha, almogo, jantar), assim como do acompanhamento
durante as mesmas e os horarios de dormir (£22h; >22h e <24h; >24h) foram registrados, com prévio consentimento
informado dos pais e dos adolescentes. As informagdes foram quantificadas pelo Programa Microsoft Excel 2013 e pelo
software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versado 21; o teste qui-cuadrado foi utilizado para verificar
associacgoes entre as variaveis.

Resultados

Os adolescentes tinham a idade média de 13,5 £ 2,0 anos; 46% (n=287) omitia o café da manh& alguma vez e 53%
(n=331) o tomava geralmente sozinho; e, com respeito ao almogo e ao jantar, respectivamente: 29,6% (n=185) e 46%
(n=287); 41,8% (n=261) e 39% (n=242). Os horarios de dormir mantidos foram: <22h (35,4 %; n=221), >22h e <24h
(41,8%; n= 261); >24h (22,8%; n=142). Encontrou-se diferenca estatistica entre a omissdo do café da manha e o
excesso de peso; a omissdo do almogo ou jantar e o déficit de estatura e entre a omissdo do café da manha ou seu
consumo sozinho e o risco metabdlico. Nenhuma diferencga foi identificada entre os horarios de dormir e o excesso ou
déficit em peso ou estatura e o risco metabdlico.

Conclusao
As magnitudes do consumo irregular de comidas foram altas, especialmente do café da manha e do jantar, a auséncia
do acompanhamento durante aquelas foi alta e maior no café da manha; os horarios de dormir dos adolescentes
atendidos foram tardios na maioria dos casos. As magnitudes e as associagdes identificadas confirmam a necessidade
de desenhar intervengdes com énfase em controle de horarios e no acompanhamento durante as comidas nesta
populagao.
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CONSUMO PERINATAL DE DIETA HIPERLIPIDICA E HIPERCALORICA E SUAS
REPERCUSSOES SOBRE O COMPORTAMENTO COGNITIVO E O NiVEL ENCEFALICO DE
SEROTONINA
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Introdugédo

A alimentagao € uma variavel ambiental que exerce influéncias sobre a expressao fenotipica de um individuo. O periodo
perinatal, que compreende gestagdo e lactagdo em modelos experimentais, € marcado por intensa multiplicagdo e
crescimento celular. Entédo, o individuo torna-se mais susceptivel a interacdo entre fatores genéticos e ambientais,
implicando numa programagcao fetal. Assim, alteragdes fenotipicas no periodo perinatal podem levar ao desenvolvimento
de doengas metabdlicas na vida adulta. O consumo materno de dieta hiperlipidica e hipercalérica esta associado a um
estado inflamatério, caracteristico pelo aumento de citocinas IL-6 e TNF-a. Essa inflamagao afeta a atividade de vias
nervosas responsaveis pelo controle do balango energético, culminando em obesidade e comorbidades.

Objetivos
Avaliar as repercussdes do consumo materno perinatal de uma dieta hiperlipidica e hipercaldrica sobre a ontogénese
reflexa e a murinometria da prole.

Metodologia

Ratas gestantes e lactantes foram alocadas aleatoriamente de acordo com as dietas, sendo controle (GC; n=5) e
hiperlipidico/hipercalérico (GHH; n=5). O desmame foi realizado ao 22° dia de vida pés-natal. O desenvolvimento
cognitivo da prole (GC; n=5 X GHH; n=5) foi avaliado diariamente através da ontogénese dos reflexos. As medidas
murinométricas (GC; n=5 X GHH; n=5) foram avaliadas nas idades de 1, 3, 5, 7, 9, 11, 13, 15, 17, 19, 21 e 30 dias. Na
idade de 30 dias foi avaliado o consumo alimentar da prole (GC; n=5 X GHH; n=5). Os dados foram avaliados através do
teste de normalidade D’Agostino & Pearson, além do teste t de student para avaliar diferengas em cada idade. Ademais,
ANOVA two-way medidas repetidas para avaliagdo ao longo do tempo, seguido por Bonferroni post-test. Nivel de
significancia mantido em p<0,05. Comité de Etica em Experimentagdo Animal (CEUA) da UFPE (Numero de protocolo:
23076.017594/2015-02).

Resultados

As ratas do grupo hiperlipidico e hipercalérico (GHH) ndo apresentaram diferenca significativa no peso e ingestao
caldrica. Na lactagdo houve uma redugdo no peso corporal das maes aos 7 (GC: n= 5; 300,6+15,6 X GHH: n= 3;
241,0+£38,4) e 21 dias (GC: n= 5; 309,0+16,8 X GHH: n= 3; 235,6+£10,9) e ingestao caldrica também (GC= 5; 1268+208,2
X GHH= 3; 732,1£55,8) (GC: n= 5; 1427,1£121,6 X GHH: n= 3; 1116,6£174,8). Na prole observou-se um retardo na
ontogénese reflexa do grupo GHH. No peso corporal da prole, o GHH apresentou uma redugdo na idade de 7 (GC: n=
25; 15,43+ X GHH: n= 12; 11,144) a 21 (GC: n= 25; 42,91+ X GHH: n= 12; 20,40+) dias de vida. A circunferéncia
abdominal do GHH também apresentou redugéo dos 7 (GC: n= 20; 5,84£0,05 X GHH: n= 12; 5,1£0,12) aos 21 (GC: n=
20; 9,0£0,05 X GHH: n= 12; 7,4+0,2) dias. A circunferéncia toracica foi menor no GHH dos 9 (GC: n= 20; 5,6+0,05 X
GHH: n=12; 4,8+0,07) aos 21 (GC: n= 20; 8,2+0,05 X GHH: n=12; 6,9+0,22) dias. O comprimento nasoanal foi inferior no
GHH dos 5 (GC: n= 20; 6,7+0,05 X GHH: n=12; 6,240,04) ao 21 (GC: n= 20; 11,8+0,07 X GHH: n=12; 9,640,23) dias. Na
idade de 30 dias o peso corporal (GC: n= 13; 92,5+1,5 X GHH: n=6; 53,8t5,2), circunferéncia toracica (GC: n= 13;
10,41£0,1 X GHH: n=6; 8,4+0,2) e abdominal (GC: n= 13; 11,8+0,1 X GHH: n= 6; 9,91£0,3), bem como o CNA (GC: n= 13;
15,0+0,1 X GHH: n=6; 12,5+0,4), foram inferiores no GHH.

Conclusao
O consumo materno de dieta hiperlipidica e hipercalérica trouxe repercussdes negativas no bindémio mae-filhote. Assim,
os filhotes apresentaram o crescimento somatico reduzido e desenvolvimento cognitivo retardado.
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Introdugéo

O envelhecimento humano é um processo normal marcado pela progressiva deterioragdo dos processos organicos e
presenga de doengas crbnicas. A taxa de envelhecimento € influenciada por fatores genéticos e ambientes, temos
também o incremento nos habitos alimentares e estilo de vida inadequados contribuindo para a ocorréncia de doencas
crbnicas nao transmissiveis. A concentracao de lipideos séricos € importante fator de risco para doencas
cardiovasculares e os niveis de vitamina D estdo significativamente associados a incidéncia de hipercolesterolemia e
sindrome metabdlica.

Objetivos
Avaliar o perfil lipidico e correlacionar com os niveis séricos de Vitamina D de idosos acamados assistidos pelo
programa Melhor em Casa do municipio de Santo André — SP.

Metodologia

Foram selecionados 573 pacientes que estavam matriculados no programa até 31 de agosto de 2016, contudo 373
foram excluidos por apresentarem doencas de alto estresse metabdlico (canceres, sindromes genéticas, doengas
hepaticas), ou caso os familiares e/ou responsaveis que nao concordaram com participagao no estudo. Avaliamos 200
pacientes, que as familias assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O presente estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa através do parecer 1.781.509. Foi aplicado questionario contendo dados de
condigdes soOcio-econdmicas e sobre a patologia, verificagdo das medidas antropométricas (peso, estatura,
circunferéncia do brago e panturrilha). Aplicou-se também questionario de Mini Avaliagdo Nutricional e recordatoério
alimentar de 24hs. Para as dosagens laboratoriais foram coletados 20 mL de sangue. Para analise estatistica fizemos a
analise descritiva dos dados, as variaveis qualitativas foram apresentadas por frequéncia absoluta e frequéncia relativa,
as variaveis quantitativas foram apresentadas por mediana, percentis 25 e 75 e respectivos intervalos de confianga de
95%, devido os dados ndo apresentarem distribuicdo normal (Teste de Shapiro-Wilk, p<0,05).

Resultados

Dos pacientes avaliados 69% eram do género feminino. De acordo com o diagnédstico primario as principais patologias
foram AVC (acidente vascular cerebral) com 36,4% e Alzheimer com 26,7%. No tocante a renda per capita mediana foi
de R$750,00. Em relagdo ao perfil nutricional 36,5% dos pacientes apresentavam desnutrigdo ou risco nutricional. O
percentual de ingestdo dos macronutrientes foram de 19,30% de proteina, 29,66% de lipidio e 57,95% de carboidrato. A
ingestédo da vitamina D foi de 35,42% do valor recomendada. Obtivemos valores de VLDL (rho= -0,143) e (p*=0,042) e
TG (rho= -0,146) e (p*= 0,037) aumentados, mostrando a correlagdo negativa fraca e estatisticamente significante
quando comparado com a vitamina D, que mostrou-se insuficiente. A correlagdo entre nivel sério de vitamina D e
exposicdo ao sol foi baixa, contudo pacientes com menor exposigéo solar tiveram niveis reduzidos de Vitamina D. Houve
a associacado entre doencas com Alzheimer e com Acidente Vascular Cerebral com valores séricos reduzidos de
vitamina D.

Conclusao

Observamos grandes déficits de vitamina D que podem ser atribuidos a precaria exposi¢do solar € ao diagndsticos
apresentados pelos mesmos. Nao observamos relagdo estatisticamente significante entre vitamina D e perfil lipidico,
isso pode ser atribuido ao fato desses pacientes serem acompanhados frequentemente por nutricionistas e equipe
interdisciplinar.
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Introdugédo

Com o envelhecimento ocorrem grandes mudangas nas dimensodes corporais, especialmente relacionadas a estatura,
ao peso e a composigao corporal. A circunferéncia da cintura e a Relagao cintura quadril tém sido apontadas como
complementos essenciais ao indice de Massa Corporal, pois estas sdo preditoras de gordura visceral e tém se mostrado
mais sensiveis na identificagdo do excesso de gordura corporal e alteragbes metabdlicas. Estudos recentes tém
proposto a utilizagdo da Circunferéncia do pescogo como 6timo parametro para analise do risco cardiovascular.
Enquanto a Circunferéncia da Cintura, a Relacédo Cintura Quadril e a Circunferéncia do pescoco relacionam-se com o
excesso de peso, a Circunferéncia da panturrilha tém sido considerada uma medida muito sensivel para avaliagao de
reducao de massa muscular em idosos.

Objetivos
Correlacionar as variaveis antropométricas: Circunferéncias da cintura, panturrilha e pescogo, Relagao cintura quadril, o
indice de Massa Corporal e o percentual de massa muscular e gordura corporal em idosas.

Metodologia

Trata-se de um estudo de carater transversal do tipo série de casos, realizado com 52 idosas frequentadoras do Nucleo
de Atencgao ao Idoso, que foram previamente esclarecidos sobre os propésitos da investigagdo e assinaram o Termo de
Consentimento Livre Esclarecido. O banco de dados foi digitado no programa Microsoft Office Excel 2010 com dupla
entrada, e utilizado o programa Validate. A analise estatistica foi realizada no programa Epi-info versdo 6.04 e SPSS
versdo 13.0. A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o CAEE 27851614.1.0000.5206.

Resultados

Ao correlacionar os indicadores antropométricos, verificou-se uma forte associacdo positiva entre o indice de Massa
Corporal e a Circunferéncia da cintura, além desta, também houve associagéo entre o indice de Massa Corporal com a
Relagao cintura quadril, a Circunferéncia do pescogo e o percentual de gordura corporal. Enquanto isso, o percentual de
massa muscular se correlacionou negativamente com o indice de Massa Corporal, a Circunferéncia da cintura, a
Relagdo cintura quadril, a Circunferéncia do pescogo e o percentual de gordura corporal e sé se relacionou
positivamente com a Circunferéncia da panturrilha.

Conclusao

A associagao de indicadores antropométricos se torna indispensavel no idoso, pois além da limitagdo que cada variavel
apresenta, as alteragbes fisiolédgicas decorrentes do envelhecimento devem ser consideradas. Com isso, ©
monitoramento do estado nutricional do idoso, que é fundamental para sua qualidade de vida, podera ser mais preciso.
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Introdugédo

Com o envelhecimento ocorrem grandes mudangas nas dimensdes corporais, especialmente relacionadas a estatura,
ao peso e a composigao corporal. A Circunferéncia da cintura e a Relagéo cintura quadril tém sido apontadas como
complementos essenciais ao indice de Massa Corporal, pois estas sdo preditoras de gordura visceral e tém se mostrado
mais sensiveis na identificagdo do excesso de gordura corporal e alteragdes metabdlicas; A Circunferéncia do pescogo,
como analise do risco cardiovascular; E a Circunferéncia da panturrilha, como avaliagdo de redugdo de massa muscular
em idosos.

Objetivos
Correlacionar as variaveis antropométricas: Circunferéncias da cintura, panturrilha e pescogo, Relagéo cintura quadril, o
indice de Massa Corporal e o percentual de massa muscular e gordura corporal em idosas.

Metodologia

Trata-se de um estudo de carater transversal do tipo série de casos, realizado com 52 idosas frequentadoras do Nucleo
de Atencgao ao Idoso, que foram previamente esclarecidos sobre os propdsitos da investigagdo e assinaram o Termo de
Consentimento Livre Esclarecido. O banco de dados foi digitado no programa Microsoft Office Excel 2010 com dupla
entrada, e utilizado o programa Validate. A analise estatistica foi realizada no programa Epi-info versdo 6.04 e SPSS
versdo 13.0. A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o CAEE 27851614.1.0000.5206.

Resultados

Ao correlacionar os indicadores antropométricos, verificou-se uma forte associagdo positiva entre o indice de Massa
Corporal e a Circunferéncia da cintura, além desta, também houve associagéo entre o indice de Massa Corporal com a
Relagao cintura quadril, a Circunferéncia do pescogo e o percentual de gordura corporal. Enquanto isso, o percentual de
massa muscular se correlacionou negativamente com o indice de Massa Corporal, a Circunferéncia da cintura, a
Relagdo cintura quadril, a Circunferéncia do pescogo e o percentual de gordura corporal e sé se relacionou
positivamente com a Circunferéncia da panturrilha.

Conclusao

A associacao de indicadores antropométricos se torna indispensavel no idoso, pois além da limitagdo que cada variavel
apresenta, as alteragdes fisioldgicas decorrentes do envelhecimento devem ser consideradas. As correlagdes entre as
variaveis antropométricas, demostram grande sinergismo o que reforga sua utilizagdo conjunta avaliagdo nutricional e na
determinagao de um diagnoéstico nutricional mais respaldado. Com isso, o monitoramento do estado nutricional do idoso,
que é fundamental para sua qualidade de vida, podera ser mais preciso.
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Introducgéo

A etiologia da obesidade é complexa e multifatorial, resultando da interagdo de genes, ambiente, estilos de vida e
fatores emocionais. Dados epidemioldgicos recentes apontam que 52,5% da populagao brasileira encontram-se acima
do peso e 19,7% séao classificados como obesos. A cirurgia bariatrica tem sido apontada como tratamento eficaz da
obesidade moérbida e é indicada quando o tratamento convencional se mostra impotente por dois anos ou mais. Os
resultados alcangados sdo a perda de peso, manutencao do peso perdido, controle das comorbidades associadas ao
excesso de peso e, consequentemente, melhora na qualidade de vida. Apesar da alta prevaléncia de sucesso cirurgico,
€ possivel observar no BGYR algumas complicagcdes como vémitos, deficiéncias de micronutrientes e a sindrome de
dumping (SD). Neste estudo, buscou-se correlacionar a prevaléncia da SD dados levantados a partir da aplicagdo de um
questionario aos pacientes durante as consultas com a equipe de nutrigéo.

Objetivos

Correlacionar a SD em adultos que realizaram cirurgia bariatrica ha um ano ou mais em um hospital publico brasileiro e
fatores socio-demograficos, dados pré operatorios, tempo de cirurgia, percentual de perda de peso e reganho de peso
poOs operatorio.

Metodologia

Estudo observacional, descritivo e transversal realizado no ambulatério de nutricao bariatrica, entre maio e outubro de
2016, com os pacientes submetidos ao bypass gastrico em Y-de-Roux naquele servigo e acompanhados pela equipe
multidisciplinar desde o periodo pré-operatério. Aplicou-se um questionario composto por dados soécio-demograficos,
dados antropométricos pré-operatérios, pos-operatérios, aplicada a Escala de Sigstad. Utilizou-se os testes estatisticos
qui-quadrado, correlagdo de Pearson e teste de Spearman para avaliar significancia entre os dados coletados. Trabalho
aprovado pelo comité de ética sob parecer numero 1.258.314.

Resultados

A amostra foi composta por 73 pacientes, 69 (94,6%) do sexo feminino. A média de idade foi de 47,2+-7,7 anos e o IMC
pré-operatorio, de 41,8+-3,4 Kg/m2. O tempo médio de cirurgia foi de 2,7+-1,5 anos. A média de %PEP foi de
63,3+-15,8%. Oito (10,9%) apresentaram reganho de peso. A prevaléncia de SD encontrada nesta populacao foi de
65,7% (n=48). Nao houve associagado entre o fato de possuir sindrome de dumping e ter escolaridade igual ou superior
ao segundo grau (p=0,34), ser ou nao casado (p=0,18) ou ter apresentado ou n&do reganho de peso (p=0,25). Nao foi
evidenciada associagéo entre a pontuagao da ES e o reganho de peso (r=0,92, p=0,11), o IMC pré-operatério (r=-0,05,
p=0,64), percentual de perda de excesso de peso (r=-0,16 p=0,19), idade (r=-0,10, p=0,40) e tempo de cirurgia (r=0,002,
p=0,99). Entre os dumpers, ndo foi verificada associagado entre a pontuacdo da ES e o tempo de surgimento dos
sintomas (r=0,102 e p=0,57).

Conclusao

Mais da metade da amostra apresentou sindrome de dumping, entretanto, ndo foi possivel correlaciona-la com fatores
estudados. Necessita-se de estudos mais amplos em busca de fatores associados a presenca da sindrome de dumping
no pés operatorio de cirurgia bariatrica e metabdlica
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Introducgéo

De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), o cuidado paliativo € uma abordagem direcionada para a
melhoria da qualidade de vida dos pacientes e seus familiares frente a problemas associados a doenga terminal. A
alimentagao e nutricdo do paciente em cuidados paliativos buscam principalmente o bem-estar e prazer, podendo gerar
discussdes na pratica clinica quando da tomada de decisbes pela via mais adequada, segura e confortavel para nutrir o
paciente.

Objetivos
Identificar, com base na literatura, o suporte nutricional empregado para pacientes em cuidados paliativos.

Metodologia

Reviséo sistematica realizada na base de dados PubMed durante o més de Outubro de 2017. Para a busca de artigos
foram utilizados os descritores: “Palliative Care”, “Nutrition” e “Feeding”, os quais foram previamente localizados na lista
do Medical Subject Headings (Mesh), disponivel na U.S. National Library of Medicine. A entrada de estudos na presente
revisdo se deu a partir dos seguintes critérios de elegibilidade: Estudos originais publicados nos ultimos dez anos (2007-

2017), nos idiomas inglés, portugués ou espanhol e que foram realizados com individuos adultos e idosos.

Resultados

Foram identificados 97 estudos inicialmente, sendo selecionados trés artigos para compor o escopo tedrico apds a
analise de titulos, resumo e texto completo. Todas as pesquisas foram realizadas em paises estrangeiros e publicadas
entre 2009 e 2015 com pacientes adultos e idosos diagnosticados em estagio terminal de patologias como neoplasias e
malignidades gastrointestinais e ginecolégicas. O tamanho amostral variou entre 31 e 1083 individuos. A forma de
suporte nutricional mais comum foi a nutricdo parenteral, indicada principalmente na perda de peso e de apetite como
forma de complementacéo da ingestédo alimentar por via oral. Apesar do uso comum, a via foi associada a dificuldades
alimentares, nauseas, vomitos e fadiga.Outro tipo de terapia foi recomendado: a alimentagao por tubo enteral doméstico,
geralmente utilizada para pacientes com problemas relacionados ao eséfago e tumores de cabega e pescogo. No
tocante a nutrigdo enteral, pode-se avaliar que a via é segura, viavel financeiramente e apresenta uma baixa taxa de
complicagoes.

Conclusao

Com base no exposto, foi possivel notar a utilizagdo de variados suportes nutricionais no paciente em cuidados
paliativos. Sabe-se que nesses individuos, o principal objetivo & evitar o desconforto advindo da terapia clinico-
nutricional. Segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA) a nutricdo parenteral ndo € uma via de primeira escolha para
pacientes terminais e em cuidados ao fim da vida, ndo oferecendo comodidade para o individuo na condigdo em
questdo. Vale salientar que a decisdo da via para alimentagédo pode ser guiada pelas condigdes clinicas e pelo estado
nutricional do paciente, além do custo-beneficio, sendo essencial priorizar a qualidade de vida e o conforto do individuo
em fase terminal.
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Introdugéo

As mudangas no perfil alimentar da populagéo tém promovido um maior consumo de fontes lipidicas de 6mega 6 e baixa
ingestdo de bmega 3, desequilibrio esse que pode alterar a sintese dos eicosandides e o desenvolvimento neuroldgico
geral. Sabe-se que o dmega 3 é vital para o desenvolvimento cerebral e da visdo, estando também relacionado ao
comportamento emocional. Diante disso, a nutricdo na gestacdo merece atengéo especial, devido a correlagao entre a
ingestdo materna e transferéncia placentaria deste acido graxo para o feto. E fundamental definir se a ingestdo
adequada de fontes de 6mega 3 durante a gestacdo pode agir como fator de protegdo para o autismo, transtorno
neuropsiquico que vem crescendo de forma avassaladora no mundo.

Objetivos
Identificar a relagédo entre a baixa ingestdo materna de 6mega 3 e o risco de gerar uma crianga com autismo.

Metodologia

Estudo de revisdo descritiva, elaborado com produgéo cientifica indexada nas seguintes bases eletrénicas de dados:
MEDLINE, PUBMED, SCIELO e COCHRANE. Utilizando as seguintes palavras-chaves: autism, preconception,
asperger's syndrome, omega-3, pregnancy.

Resultados

Foram encontradas algumas evidéncias sobre a baixa ingestdo de émega 3 e o autismo. Segundo KRISTEN et al.
(2013), mulheres com baixa ingestdo de émega 3 tiveram aumento de 53% no risco de ter um filho autista. Resultados
semelhantes foram encontrados por WEISER et al. (2016), em estudo com ratos, em que os animais que tiveram
ingestéo suficiente em 6mega 3 resultaram em uma prole com redugao nos comportamentos fenotipicos semelhantes ao
autismo quando comparados ao grupo com baixo consumo. Reviséo sistematica realizada por VAN ELST et al. (2014),
constatou que a deficiéncia de dmega 3 no pré-natal resulta em déficits de desempenho, aprendizagem e memdria, que
sdo determinantes na sintomatologia do autismo. STEENWEG-DE GRAAFF et al. (2016), concluiram que as
caracteristicas autistas na infancia foram resultantes de uma relagao dietética materna baixa de d&mega 3 para dmega 6.
Devido a relevancia desse acido graxo, MCNAMARA e cols. (2006) investigaram sua conexdo com outros disturbios
comportamentais e encontraram relagdo com a prevencao de transtorno do déficit de atengéo, da hiperatividade e
esquizofrenia, quando as maes utilizavam quantidades adequadas na gestagao.

Conclusao

Torna-se importante considerar o efeito do déficit de 6mega 3, na gestagédo, como um dos fatores causais na etiologia do
autismo, mas apesar dos estudos indicarem essa relagdo, poucas pesquisas com qualidade metodologica foram
dedicadas ao tema, sendo necessarios mais estudos para elucidar esse mecanismo.
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Introducgéo

A prevaléncia do virus HIV na populagéo brasileira apresentou decréscimo pela primeira vez nos ultimos sete anos.No
Centro-Oeste, houve aumento de 6,7% no numero de casos de AIDS nos ultimos 5 anos. As caracteristicas que
sugerem precocemente a infecgdo pelo virus sdo a perda de peso rapida e ndo intencional, associada com a deplegéo
de massa celular corporal Tais alteragbes podem ser relacionadas a baixa ingestdo caldrico-proteico, alteragbes
metabdlicas e deficiéncias de micronutrientes. As alteragdes fisiopatologicas e tratamento medicamentoso sao fatores
que interferem diretamente no estado nutricional do portador de HIV. A desnutricdo & prevalente, predispondo ao
surgimento de doencgas oportunistas e aumento nas internagdes hospitalares. A triagem nutricional se faz fundamental
na tomada assertiva de conduta nutricional e acompanhamento hospitalar destes pacientes.

Objetivos

Avaliar a presenga de risco nutricional, a partir da Nutritional Risk Screening (NRS, 2002) e subsequente Avaliagao
Subjetiva Global (ASG) dos pacientes diagnosticados com HIV e internados na unidade de infectologia de um hospital
publico brasileiro.

Metodologia

Estudo transversal, retrospectivo, realizado entre os meses de janeiro de 2015 a abril de 2016. Avaliou-se todas as
internagdes da ala de infectologia do hospital e, posteriormente, foram coletadas as seguintes informagdes a partir do
prontuario na admisséo dos pacientes com diagnéstico de HIV: Sexo, idade, indice de massa corporal (IMC), diagnéstico
nutricional, doengas oportunistas, uso do tratamento antirretroviral (TARV). Avaliou-se risco nutricional segundo a
Nutritional Risk Screening (NRS), e a Avaliagdo Subjetiva Global (ASG) e, por fim, desfecho de 6bito. Calcularam-se
média e desvio padrdo dos dados encontrados.

Resultados

Foram analisados 438 prontuarios, dos quais 72 haviam diagnéstico de HIV positivo. A idade média encontrada foi 41
anos+10,48, majoritariamente do sexo masculino (67%). O IMC médio foi 21,5 Kg/m? +4,16. A classificacdo IMC
evidenciou prevaléncia de eutrofia (49%), seguido por desnutricdo (32%), sobrepeso (15%) e obesidade (5%). Segundo
a NRS, 61% dos pacientes encontravam-se em risco nutricional, sendo que destes, conforme a ASG, 21% néo
apresentavam risco nutricional, 46% risco moderado, 28% risco grave e 5% n&o foram avaliados. Dentre a amostra
estudada, 90% apresentavam alguma doenga oportunista no momento da admissdo, sendo a pneumonia a de maior
frequéncia (25%), Referente ao uso do TARV, 51% faziam uso regular e 17% relatavam uso irregular. O desfecho de
Obito ocorreu em 8 pacientes (11%).

Conclusao

Evidenciou-se alto percentual de risco nutricional na populagdo estudada, tanto pela NRS, quanto pela ASG. A partir
destes dados, foi possivel a equipe multidisciplinar predispor de melhores ferramentas no tratamento e
acompanhamento destes individuos, contribuindo, assim, para melhor qualidade do servigo prestado e redugédo de
custos hospitalares.
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Introducgéo

A degeneragdo da microarquitetura dssea causa osteoporose e aumenta o risco de fratura, sendo as mulheres na pos-
menopausa mais suscetiveis a doenga. Alguns estudos tem demonstrado menor prevaléncia de osteoporose em
mulheres obesas em comparagdo com as mulheres eutroficas e com sobrepeso bem como a gordura corporal parece
exercer um fator protetor contra as fraturas. O didmetro abdominal sagital, vem sendo estudado como uma medida
antropométrica preditora de gordura visceral.

Objetivos
Verificar a associagdo da densidade mineral 6ssea com o didmetro abdominal sagital de mulheres idosas.

Metodologia

Estudo transversal, com idosas submetidas a densitometria 6ssea, no periodo de julho de 2016 e abril de 2017. Os
dados sociodemograficos foram coletados através de formulario especifico. A DMO foi mensurada através da
absorciometria por dupla emissdo de raio-x (DXA), no aparelho GE Lunar DPX -NT 150951, e classificada de acordo
com a OMS. O didmetro abdominal sagital foi aferido com um paquimetro Cescorf de haste mével e subdivisédo de 0,1
cm posicionado horizontalmente e uma das hastes flexiveis colocada na superficie anterior do abdémen, logo abaixo do
umbigo e a outra haste sendo fechada até encostar na superficie da pele na altura da 52 vértebra lombar, com a idosa
em pé, e vestindo avental hospitalar. O estudo foi aprovado pelo comité de ética da Universidade, sob numero CAEE
55989616.8.0000.5346, sendo seguidos todos os preceitos éticos da resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude,
do Ministério da Saude. Desta forma, todas as idosas que aceitaram participar do estudo, assinaram livremente o termo
de consentimento livre e esclarecido.

Resultados

Ao melhor do nosso conhecimento, este € o primeiro estudo que verifica a associagdo do didametro sagital com a
densidade mineral 6ssea em mulheres. Foram avaliadas 205 idosas. A idade média da amostra foi de 67,32+5,9 anos.
As participantes eram, na sua maioria, caucasianas (71,2%), aposentadas (92,2%) e tinham companheiro (61,5%). Na
avaliagdo da DMO verificou-se que 34,1% (N=70) idosas foram diagnosticadas com osteopenia, 48,3% (N=99) tinham
osteoporose, e as demais tinham DMO normal. O DAS nas idosas com osteoporose (24,95t4,16 cm) foi
significativamente menor (P=0,003) quando comparada ao DAS das idosas com osteopenia (26,88+4,20 cm) e das
idosas com DMO normal (27,07+£3,93 cm).

Conclusao
As idosas com osteoporose demonstraram didmetro abdominal sagital significativamente menor quando comparado ao
DAS das idosas com osteopenia e das idosas com DMO normal.
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Introdugédo

Os tecidos 6sseo e mamario sao estrogénio-responsivos. O estrogénio exerce efeito protetor na saude 6ssea, atua na
sua manutengao. Por outro lado, participa da carcionogénese mamaria devido ao estimulo fisiolégico sobre as glandulas
mamarias por meio da atividade mitética envolvida no crescimento do epitélio mamario. Apds a menopausa a faléncia
ovariana gera redugdo significativa de estrogénio associada a uma rapida perda Ossea, que pode conduzir a
osteoporose e consequentemente fraturas e quedas por fragilidade 6ssea em decorréncia, também, do envelhecimento.
Tanto a osteoporose quanto o cancer de mama sao agravos considerados problema de saude publica, com impacto
negativo na qualidade de vida de mulheres. Porém, sado inversamente relacionadas, mulheres com fraturas vertebral
relacionadas a osteoporose apresentaram redugao de 62,0% no risco de cancer de mama. A densidade mineral éssea
pode se manter elevada na menopausa o que configura risco para a neoplasia mamaria, pois indica maior concentragao
do horménio durante o menacme.

Objetivos
Verificar possiveis associagdes entre densidade mineral éssea e cancer de mama em mulheres recém-diagnosticadas
no Centro-Oeste brasileiro, em ambos os status pré e pés menopausal.

Metodologia

Estudo caso-controle com mulheres recém-diagnosticadas com céncer de mama, em um hospital universitario do
Centro-Oeste do Brasil. Coleta de dados realizada entre agosto de 2014 e setembro de 2017. Trabalho aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Goias sob parecer n° 751.387 do dia
14 de agosto de 2014 e emenda 1 sob parecer n° 178.4248, do dia 20 de outubro de 2016. Os sitios anatdmicos
avaliados foram coluna lombar (L1 a L4), colo do fémur e fémur total, que foram segregados em quartis (Q1 menor e Q4
maior) para amostra total e status menopausal. Os resultados obtidos pela densitometria foram classificados pelo T-
score para mulheres apds a menopausa e foram diagnosticadas com densidade mineral éssea normal aquelas com T-
score >-1 e baixa (osteopenia ou osteoporose) quando T-score esteve <-1,1.

Resultados

Participaram um total de 376 mulheres, sendo 142 casos e 234 controles, em que sua maioria estava na pos-
menopausa 210. Constatou-se que as casos tiveram médias de altura e peso corporal total menores que as controles
para a amostra total e pré-menopausa (p<0,05). As pacientes com cancer apresentaram-se mais sedentarias do que
suas controles para a amostra total (p=0,005) e na pés-menopausa (p=0,017). A avaliagdo da densidade mineral 6ssea
revelou que na amostra total, pré e pdés-menopausa, ndo tiveram diferengas entre os grupos. Exceto para o T-escore
que obteve maior proporgdo de osteoporose nas casos (p=0,032). Quando a razéo de produtos cruzados foi avaliada,
demonstrou 2,31 mais chances de surgimento de cancer de mama nas mulheres alocadas no quartil mais alto de
densidade mineral éssea da coluna lombar (p=0,045) em relagdo ao menor quartil. Nado foram encontradas associagdes
quando avaliados os status menopausal separadamente, porém na pos-menopausa esteve no limiar de significancia
(p=0,060).

Conclusao

Os resultados desse do presente estudo sugerem que mulheres classificadas no maior quartil de densidade mineral
Ossea da coluna lombar aumentaram as chances de presenga do cancer de mama comparado com mulheres no quartil
mais baixo da amostra total. Em relagdo ao colo do fémur e fémur total ndo foi observado tal associagao, bem como
entre pré e pds-menopausa.
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Introducgéo

A epidermdlise bolhosa (EB) se refere a um grupo de genodermatoses caracterizada por graus variados de fragilidade
da pele, causada por mutagdes das suas proteinas estruturais. Ela atinge ambos os sexos e todos os grupos raciais e
estima-se prevaléncia mundial de 500.000 casos. Por ser uma doenga rara € pouco conhecida por profissionais em
geral, particularmente no que se refere ao tratamento, dieta e monitoramento nutricional dos pacientes. De acordo com a
gravidade da doenga, criangas e adolescentes podem apresentar graus variaveis de comprometimento do crescimento.
Estes pacientes experimentam o aumento das necessidades nutricionais por continua cicatrizagdo da pele, pelo estado
inflamatorio recorrente e aumento do gasto energético devido a necessidade de manter a temperatura corporal da pele
aberta. Simultaneamente, consumo nutricional e aproveitamento de nutrientes ficam comprometidos por manifestagbes
clinicas extracuténeas, ma absorcao de nutrientes, presenca de bolhas na cavidade oral, microstomia, anquiloglossia,
problemas de denti¢éo, disfagia e odinofagia.

Objetivos

Investigar, a longo prazo, desfechos associados ao estado nutricional de criangas com EB, incluindo presenga e duragao
do aleitamento materno exclusivo (AME), caracteristicas da introducdo da alimentagdo complementar e curvas de
crescimento pondero-estatural.

Metodologia

Estudo de coorte clinica, restrospectivo e descritivo. Foram incluidos todos os casos confirmados de EB em pessoas
com menos de 19 anos, em tratamento junto ao ambulatério de nutricao pediatrica do Hospital Universitario de Brasilia.
Aplicou-se questionario para obtengao de dados socio-demograficos, clinicos, nutricionais e dietéticos. Os graficos de
medidas antropométricas individuais ao longo do tempo foram obtidos por meio dos programas da Organizagao Mundial
da Saude (OMS), Anthro e Anthro Plus. Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Ciéncias da Saude da Universidade de Brasilia, protocolo nimero 120/2012.

Resultados

Participaram do estudo dez criangas com idade variando entre 1 e 18 anos, sendo trés com epidermdlise bolhosa
simples (EBS) e sete com distréfica recessiva (EBDR). Nove criangas foram amamentadas, sendo trés exclusivamente
por seis meses. Quatro com EBDR apresentaram problemas na introdug¢éo da alimentagdo complementar. A diferenca
entre a idade cronolégica e a idade corrigida, considerando a estatura para idade no percentil 25 da curva de
crescimento de referéncia, variou de 4 meses a 4 anos e 2 meses. A maioria com EBDR (85%) apresentou a curva de
peso para idade abaixo do percentil 3 e também baixa estatura para idade, sendo o comprometimento da estatura
iniciado antes dos 4 anos de idade. Uma com EBS apresentou excesso de peso.

Conclusao

De acordo com nosso conhecimento, este foi o primeiro estudo a investigar a duragdo do AME e problemas durante a
introdugdo da alimentacdo complementar nessas criangas. Supostamente, a manutencao do aleitamento materno e
auséncia de problemas na introdugdo da alimentagdo complementar ndo foram suficientes para prevenir um estado
nutricional inadequado, observado na maioria das criangas estudadas. A avaliagdo de criangas com EB utilizando as
curvas de crescimento da OMS sugere a necessidade de mais estudos a fim de compreender melhor como é o seu
padrao de crescimento.
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Introducgao

As células cancerigenas possuem uma caracteristica em comum: o uso predominante de glicose anaerdbica, mais
conhecido como efeito Warburg. Uma dieta cetogénica poderia ser vantajosa para a redugdo da atividade destas
células, uma vez que a sua disfungdo mitocondrial resulta em uma baixa capacidade de metabolizar os corpos
cetdnicos. Diante disso, o questionamento é se esta estratégia terapéutica tem potencial adjuvante para melhorar o
progndstico desses pacientes.

Objetivos
Investigar se existe uma relagéo benéfica entre a dieta cetogénica e o tratamento do cancer ou melhora na qualidade de
vida dos pacientes.

Metodologia

Este € um estudo de revisdo narrativa, fundamentado nas seguintes bases eletrénicas de dados: MEDLINE, PUBMED,
SCIELO e COCHRANE. Utilizando as palavras-chaves: cancer, ketogenic, therapy, nutrition, warbug. Os critérios de
inclusédo foram ensaios clinicos ou revisdes sistematicas.

Resultados

Foram encontradas inferéncias de que uma dieta cetogénica seria benéfica para os pacientes com cancer. O ponto de
partida seria o efeito Warbug, presente na maioria dos canceres, em que as células cancerigenas reproduzem-se
basicamente pela energia proveniente da glicdlise, com isso gerou-se a hipotese de planejar uma dieta visando a terapia
metabdlica. Para os pacientes com cancer avangado a dieta cetogénica pode ser viavel, pois observou-se melhora em
aspectos da qualidade de vida e nos parametros sanguineos. Esse estado de cetose, correlacionou-se com doenga
estavel ou remissdo parcial em pacientes com estagio avancado. Essa dieta € naturalmente inibidora de insulina, a
regulacao da translocagcao de GLUT-1 por niveis de insulina foi relatada em canceres, o que pode diminuir o suprimento
de nutrientes para aqueles dependentes de glicose. Também, ouve uma relagao direta entre a perda de peso e uma
resposta mais eficaz na progressdo da doenga. De acordo com esses beneficios encontrados, em particular para
pacientes em estagio avangado, seria interessante utilizar desse mecanismo, mas existe uma falta de rigorosidade nos
ensaios disponiveis na literatura. Além disso, a terapéutica apresenta limitagdo para pacientes que ja apresentam
estado nutricional comprometido, devido a perda de peso.

Conclusao

Constatou-se a importancia de considerar que a dieta cetogénica melhora em varios aspectos o prognostico do paciente
com cancer, principalmente em estagio avan¢ado, mas é fundamental destacar que a quantidade de estudos e o niumero
das amostras sao fatores limitantes. Portanto, sdo necessarios mais estudos para elucidar esse mecanismo. Além disso,
a perda de peso proveniente desta terapia nutricional foi relacionada a beneficios que induzem uma melhora no quadro
dos pacientes, sendo entdo melhor aplicada em individuos sem risco de desnutricdo, pois colocar esses pacientes
nesse quadro & inviavel.
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Introducgao

A epilepsia é definida como duas ou mais crises convulsivas de causa desconhecida. A incidéncia de epilepsia em
criangas esta entre 42 a 82 a cada 100.000 individuos. Apesar do uso adequado de multiplos anticonvulsivantes, 10 a
30% das criangas com epilepsia continuardo a ter convulsées (SCHUELE; LUDERS, 2008). A dieta cetogénica é uma
forma alternativa para o tratamento e controle da epilepsia. Esta € uma dieta rica em gorduras, adequada em proteina e
com uma restrigdo severa de carboidratos. Tal manejo vem sendo utilizado para o tratamento de casos de epilepsia
farmaco-resistentes desde a década de 20 (COPPOLA et al., 2002).

Objetivos
Investigar a eficacia de dietas cetogénicas no tratamento da epilepsia farmaco-resistente a partir de um levantamento de
ensaios clinico aleatdrios.

Metodologia

Refere-se a uma revisdo da literatura. A busca dos artigos ocorreu em outubro de 2017, no PubMed
(https://www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed). Foram incluidos artigos do tipo ensaio clinico aleatorizados, de acesso livre, que
abordaram a tematica do estudo, em lingua portuguesa, inglesa ou espanhola. Utilizando os seguintes descritores:
ketogenic diet; epilepsy; clinical trial.

Resultados

Foram encontrados 44 artigos, porém, apenas 6 foram utilizados para esta revisdo. Todos os ensaios clinicos aleatorios
utilizados abordavam o uso da dieta cetogénica em criangas ou adolescentes com epilepsia refrataria, o que reflete a
escassez de estudos que abordem esta condi¢do clinica em individuos adultos. A relagao entre o nivel de cetose e
controle de crises convulsivas foi sugerido por muitos autores, mas alguns questionaram essa relagéo e pouco se sabe
ainda sobre seu mecanismo. Acredita-se que um nivel consistente e alto de cetose no sangue é importante para obter
resultados convulsivos favoraveis durante o uso da dieta. O uso da dieta cetogénica em um estudo realizado em
Londres mostrou que a porcentagem média do numeros de convulsées apos trés meses foi 2,35% menor do que o
habitual. E esta média foi ainda menor apds seis meses de estudo, reduzindo 19,09% no numero de crises convulsivas.
Além disso, nos estudos que compararam a dieta cetogénica classica com a dieta Atkins modificada, que também limita
0 uso de carboidratos, mas, ao contrario da dieta cetogénica, nao restringe o uso de calorias ou proteinas, foi observado
que ambas tiveram eficacia semelhante na realizagdo do controle do nimero de crises convulsivas. No entanto, os
autores nao recomendam a utilizagdo da dieta Atkins modificada como escolha primaria para o tratamento da epilepsia
refrataria em criangas menores de dois anos.

Conclusao

Conclui-se que a dieta cetogénica é efetiva no tratamento da epilepsia farmaco-resistente, sendo a dieta Atkins
modificada mais aceita e toleravel pelos individuos, podendo esta ser recomendada para tal condigéo clinica, uma vez
que nao ha diferenga na efetividade entre ela e a dieta cetogénica classica. Também se faz necessario a realizagao de
mais ensaios clinicos aleatérios utilizando a dieta cetogénica em individuos adultos com epilepsia farmaco-resistente.
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Introducgao

Dietas low-carb s&o caracterizadas por ingestdo de carboidratos abaixo das recomendacgbes (45-65% do valor
energético total). Dentre as dietas reduzidas em carboidratos, existem varios padrdes de distribuigdo dos
macronutrientes, entre eles: Dieta moderada em carboidratos (26-45 % do valor calérico total da dieta proveniente dos
carboidratos); Low-Carb High Fat ( <26 % do valor caldrico total da dieta proveniente dos carboidratos ou < 130 gramas
de carboidratos por dia) e Very Low Carb High Fat (< 10 % do valor caldrico total da dieta proveniente dos carboidratos
ou de 20-50 gramas de carboidratos por dia). Atualmente, as dietas hipoglicidicas tém sido adotadas como estratégia
para promover perda de peso e gordura corporal e melhorar parametros metabdlicos, mas ha controvérsias quanto ao
uso de tais dietas pois ndo se sabe se estas apresentam melhores resultados quando comparadas a outros padrbes
dietéticos convencionais.

Objetivos
Revisar a literatura atual e verificar se ha evidéncia que justifique o uso de dietas low-carb para a perda de peso e
gordura corporal e beneficios metabdlicos.

Metodologia

Tratou-se de revisdo narrativa da literatura. Foi realizada busca por artigos nas bases de dados Google Académico e
Pubmed, usando os seguintes indexadores: low carb; low carb diet; low carb and weight loss; low carb and fat loss.
Foram selecionados artigos em inglés publicados entre 2004 e 2017 provenientes de estudos realizados aplicando
dietas low carb para perda de peso e/ou gordura em seres humanos.

Resultados

A dieta low carb foi superior a dieta do mediterraneo em reduzir os niveis do colesterol LDL e melhorar os niveis
glicémicos e de insulina, no entanto apresentou menor adeséo a longo prazo. Em comparagdo com a dieta de Atkins a
dieta low carb promoveu maior perda de peso em seis meses, porém apds um ano, a dieta de Atkins foi superior na
promogao da perda de peso devido a redugéo brusca de perda de peso promovida pela dieta low carb ao longo do
tempo. Comparando a dieta low carb a dieta normoglicidica e baixa em gordura, a dieta low carb teve menor efeito
protetor cardiovascular e ambas reduziram o peso e a gordura corporal de forma similar. Ja em relagdo a dieta
hiperproteica e normoglicidica, a dieta low carb culminou em menor diminuigdo do peso e da massa gorda. Em um
estudo que comparou a dieta low carb com a dieta normoglicidica de forma isocalérica, foi obervado que houve perda de
peso e diminuigdo de diversos parametros de adiposidade, bem como melhora de marcadores bioquimicos do perfil
lipidico e glicémico de forma semelhante, porém a low carb foi mais rapida na melhora dos parametros laboratoriais
enquanto a normoglicidica promoveu este efeito de forma gradual. A dieta low carb pode apresentar alguns efeitos
colaterais e deletérios como a perda de memodria e alteragbes de humor. Foi observado que a maior parte do peso
eliminado através da dieta low carb néo se refere a gordura, o que sugere que tal conduta possa promover perda de
agua corporal e massa muscular esquelética e por isso levar a perda de peso.

Concluséo

Ha evidéncias que indicam que os efeitos da dieta low carb parecem ser similares aos efeitos de outros padrbes
dietéticos. Porém, esta dieta apresenta desvantagens, como, redugdo de massa muscular e efeitos cognitivos negativos.
Entdo, a dieta low carb pode ser adotada como estratégia pontual e alternativa para perda de peso e melhora
metabdlica, mas, deve ser encarada apenas como uma opgao para este fim e ndo como regra.
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Introdugéo

O unico tratamento para a Doenga Celiaca até o momento consiste na exclusao vitalicia do gluten da dieta. Embora na
maioria dos casos essa medida seja afetiva, pode ser desafiadora em razao do elevado custo, da restrita disponibilidade
e baixa palatabilidade dos alimentos, além das representacdes sociais e culturais em torno dos alimentos.

Objetivos
Analisar os fatores relacionados a adesdo da dieta sem gluten, conhecer as condi¢des de saude e identificar as
variaveis que afetam a qualidade de vida de individuos com Doenga Celiaca.

Metodologia

Pesquisa quantitativa, transversal e descritiva, conduzida com amostra de conveniéncia formada por individuos adultos
e idosos com Doenca Celiaca. Utilizou-se questionario validado, composto por 44 questdes, que foi aplicado durante
reunides da Associagdo de Celiaco do Brasil do Estado de Santa Catarina e também disponibilizado em versao
eletrdnica nas paginas da Associacao e da Federagado Nacional dos Celiacos. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade do Sul de Santa Catariana (Parecer n. 1.864.185) e os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Realizou-se analise descritiva, teste de qui-
quadrado e analise de regresséo logistica multinominal. Considerou-se nivel de significancia de 5%.

Resultados

Foram validados 374 questionarios, respondidos predominantemente por mulheres (94%), com idade entre 31 a 40 anos
(39%) e com pds-graduacéo (48%). O tempo de diagndstico de 90% dos participantes era de até 12 anos. Antes do
diagnéstico 87% referiram ser sintomaticos. Apds o inicio do tratamento o sintoma mais comum ¢é a flatuléncia (21%); os
menos comuns s&o: falta de apetite (74%), diarreia (53%), constipacdo (44%) e dores abdominais (43%). Dos
participantes, 68% considera ter boa ou excelente saude, 59% tem alergia ou intolerancia alimentar a outros alimentos e
30% tem outro problema de saude. Sobre a dificuldade em seguir a dieta, 73% afirmou ter pouca ou nenhuma
dificuldade, sendo os mais velhos e com maior tempo de diagnéstico os com menor dificuldade (p<0,05).No entanto,
identificou-se elevada frequéncia preocupacgdes relacionadas a dieta: mais da metade dos participantes responderam ter
muita preocupacdo com a leitura dos roétulos de alimentos (76%), em comer em restaurantes (73%), preparar as
refeicbes sem gluten (63%), planejar as férias (60 %), comer com parentes e amigos (58%), com a seguranga dos
alimentos (57 %), falta de alternativas alimentares (53%) e diferengas de orientagdes entre as fontes de informagdes
(52%). Para 51% dos participantes a principal mudanca na vida atribuida & doenca celiaca foi a reducéo das atividades
sociais.

Conclusao

Percebeu-se que as dificuldades em seguir a dieta sem gluten tendem a reduzir ao longo do tempo e que a dieta
favoreceu a melhora dos sintomas. Apesar disso, as preocupagdes e 0s impactos sociais ocasionados pela dieta foram
intensamente referidos, fato que pode contribuir para a piora da qualidade de vida desses individuos.
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Introducgéo

O cancer esta dentre as doencgas crbénicas nao transmissiveis, estas sdo as principais causas de morte no Brasil. De
acordo com ministério da saude, o cancer esta em segundo lugar no ranking de mortalidade e foi identificado que os
fatores externos desempenham papel importante no surgimento das neoplasias malignas. Os aderentes a dieta
vegetariana apresentam maior consumo de vegetais, legumes e frutas que séo ricos em compostos com propriedades
antioxidantes e antiproliferativas. Diante disso, a quantidade de literatura cientifica sobre o assunto tem aumentado,
demonstrando uma associagao entre habitos inadequados, como a alimentagao e o desenvolvimento de cancer, quando
padrées alimentares mais saudaveis poderiam prevenir um tergo dos casos, de acordo com o Instituto Nacional de
Cancer José Alencar Gomes da Silva.

Objetivos
Investigar se a dieta vegetariana tem efeito protetor contra o cancer através de uma analise de artigos cientificos.

Metodologia

Este trabalho foi realizado através de uma revisao de artigos cientificos envolvendo o efeito da dieta vegetariana como
fator protetor contra o cancer, utilizando-se da base de dados do PubMed e LILACS com os termos de pesquisa
“vegetarian” e “cancer”, em outubro de 2017. Possuindo como critérios de inclusdo: estudos realizados com adultos,
publicados nos Ultimos 5 anos, com a selegédo de individuos sem comorbidades associadas. Foram encontrados 60
artigos, dos quais 9 foram pertinentes ao objetivo deste estudo.

Resultados

Demonstrou-se relevancia na relagao entre o estilo de vida com o risco de desenvolvimento de neoplasias, e nisto inclui
a alimentagao. Os estudos demonstraram que a ingestao relativamente alta de carnes e gordura animal aumenta o risco
de desenvolver alguns tipos de céncer, tais como cancer colorretal, mama e préstata, talvez pela presenca de
compostos N-nitrosos em sua composi¢ao. Os individuos que adotam a dieta vegetariana apresentaram maior consumo
de legumes e frutas, ha algumas evidéncias de que esse habito resulta em uma redugéo do desenvolvimento de céancer,
porém ainda ndo se tem dados consistentes, dessa forma, ndo se sabe se é o ndo consumo de carnes ou o maior
consumo de legumes e frutas que resulta no fator protetor contra o cancer. Um dos estudos selecionados investigou a
relacdo entre dieta vegetariana, padrdes alimentares e cancer de mama em mulheres taiwanesas. Ao analisar,
percebeu-se que padrdes alimentares de carne, gordura e carne processada estavam relacionados ao risco mais
elevado de desenvolver de cancer de mama, enquanto que a dieta vegetariana foi associada ao menor risco de cancer
de mama. Foi sugerido que o maior consumo de isoflavonas de soja, observado em dietas vegetarianas, tenham um
papel protetor contra o céncer, ja que funciona como um regulador dos niveis de estrogénio, porém sdo necessarias
mais pesquisas sobre as razdes da reducdo do risco de cancer em vegetarianos. Vale ressaltar que em grande parte
dos estudos o indice de massa corporal foi um fator relevante na comparagédo entre onivoros e vegetarianos, estes
apresentaram valores menores, sendo este um dos elementos também associado ao menor risco de cancer.

Conclusao

A maioria dos artigos selecionados indicaram que o risco de cancer é menor em vegetarianos que onivoros, sugerindo
que a dieta vegetariana tem um papel protetor contra o desenvolvimento de céncer. Porém, mais pesquisas sao
necessarias para determinar quais sao as razdes para esse efeito.
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Introdugédo

As doencas cardiovasculares séo consideradas a principal causa de mortes no mundo e os fatores que contribuem para
0 aumento do risco cardiovascular sdo: hipertensao arterial, sedentarismo, diabetes, obesidade, hipercolesterolemia e
tabagismo. E crescente o nimero de estudos que demonstram a relagéo entre o habito alimentar e as doengas cronicas
nao transmissiveis, nessa perspectiva, dietas vegetarianas sdo inversamente associadas com a incidéncia de doengas
cardiovasculares (SIMAO et al., 2013). Sabe-se que essa dieta normalmente é pobre em gorduras saturadas e trans e
tem um alto teor de fibras e antioxidantes. Diante disso, percebe-se uma melhora no perfil lipidico desses individuos que
acarreta na redugao dos riscos cardiovasculares (HA et al., 2015).

Objetivos
Investigar os efeitos da dieta vegetariana sobre o risco cardiovascular através de uma analise de artigos cientificos.

Metodologia

Este trabalho foi realizado através de uma reviséo de artigos cientificos, utilizando-se da base de dados do PubMed e
LILACS com os termos de pesquisa vegetarian e cardiovascular risk, em setembro de 2017. Possuindo como critérios de
inclusdo: estudos realizados com adultos, publicados nos ultimos 5 anos e individuos sem outras comorbidades
associadas. Foram encontrados 59 artigos, dos quais 8 foram pertinentes aos objetivos deste estudo.

Resultados

Na maioria dos artigos selecionados, as associagbes da dieta com o risco cardiovascular foram significativamente
diminuidas em vegetarianos quando comparados aos onivoros. Foi demonstrado em alguns estudos que os individuos
que adotam a dieta vegetariana apresentaram consumo mais baixos de gorduras saturadas e monoinsaturadas e
consumo maior de acido graxo poliinsaturados, fibras e antioxidantes, estes contribuem para inibicdo da oxidagao da
lipoproteina de baixa densidade, favorecendo um efeito protetor da dieta vegetariana sobre os riscos cardiovasculares.
Em um dos estudos realizados no Brasil, incluiu individuos onivoros e vegetarianos. Estes obtiveram melhores
resultados quanto ao indice de massa corpérea, circunferéncia da cintura e glicemia. Também apresentaram niveis de
lipoproteina de alta densidade significativamente maiores quando comparados aos onivoros, conferindo, assim, um risco
cardiovascular menor. Além disso, foi demonstrado através da razdo colesterol total/lipoproteina de alta densidade que a
dieta vegetariana aumenta em 17 vezes a chance de ter resultados normais. Vale ressaltar que nem todos os estudos
demonstraram o efeito benéfico da dieta vegetariana sobre o risco cardiovascular. Dois artigos abordaram sobre o
problema da deficiéncia de algumas vitaminas em vegetarianos, como a B12, o que acarreta em uma hiper-
homocisteinemia, ja que em seu metabolismo esta vitamina funciona como uma coenzima, entdo caso nao haja
suplementacao, a dieta vegetariana pode ser um fator que aumenta riscos cardiovasculares.

Conclusao

Na maioria dos estudos, os individuos que adotam dietas vegetarianas apresentam um melhor perfil lipidico, assim,
foram associados ao menor risco de doengas cardiovasculares. Apesar disso, alguns estudos apontam que devido a
varios fatores, como deficiéncia de vitamina B12 em vegetarianos, ha um aumento na concentragdo de homocisteina, o
que pode contribuir para o desenvolvimento de doencas cardiovasculares. Diante disso, conclui-se que é necessario
mais estudos para compreender os reais efeitos da dieta vegetariana sobre o risco cardiovascular.
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Introducgéo

A midia exerce forte influéncia na maneira como os individuos assimilam o préprio corpo, com estratégias para perda de
peso, veiculadas em matérias persuasivas que promovem culto a magreza, colaboram com a insatisfagdo corporal e
incentivam a pratica de dietas restritivas. Devido as limitagdes alimentares, essas dietas sdo de dificil adesao e
continuidade (BETONI; ZANARDO; CENI, 2010). A relagdo entre dieta e valor nutricional depende da qualidade,
quantidade e biodisponibilidade dos nutrientes. Nesse sentido, deve-se priorizar uma relagdo harménica entre os
diversos componentes da dieta para a construgdo de uma alimentagdo balanceada, de modo prevenir alteragbes no
estado nutricional e a promocéao da saude

Objetivos
Analisar riscos a saude que podem ocorrer a partir das dietas de restricdo alimentar em revisao de literatura.

Metodologia

Estudo de revisdo narrativa de carater exploratério, a partir do levantamento de dados na base Scielo e por busca no
Google Académico (revistas de circulagdo nacional, sites, blogs), utilizando-se os descritores: Dietas da Moda; Midias
Audiovisuais; Magreza. Como critérios de inclusdo dos artigos selecionou-se os originais completos com busca realizada
em outubro de 2017.

Resultados

As dietas veiculadas pela midia apresentavam em média 1.328,93+710,17 quilocalorias. Do total, 14 dietas tinham o
valor caldrico inferior a 1200 e 16 de dietas o valor era igual ou superior a 1200 quilocalorias. Dietas com baixo teor
caldrico sao insuficientes para atender as demandas nutricionais, principalmente de alguns micronutrientes. Segundo o
Consenso Latino Americano de Obesidade, planos alimentares com valores energéticos muito baixos devem serem
prescritos somente em casos especiais e com o acompanhamento profissional. A prescricdo dietoterapica deve ser
individualizada e programada para originar diariamente um déficit calérico 500 a 1000, para perda ponderal entre 2 a 4
quilogramas por més. Para uma ingestdo energética equilibrada, deve-se considerar a taxa metabdlica basal e as
demais caracteristicas do individuo. Como estas dietas ndo sdo calculadas individualmente pode-se considera-las
inadequadas, pois uma vez que estas podem gerar riscos a saude de quem as pratica.

Conclusao

A maioria das dietas veiculadas pela midia promete rapida perda de peso, apresentam inadequagbes de macro e
micronutriente e ndo supre as necessidades nutricionais do individuo. Conclui-se que, esse tipo de dieta ndo é
recomendada para o emagrecimento saudavel, para a promog¢ao de saude e qualidade de vida, podendo comprometer o
estado nutricional dos praticantes. Destaca-se a importancia de se buscar a orientagdo de um profissional nutricionista e
a correta pratica de reeducacéo alimentar
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Introducgao

O indice de Qualidade da Dieta Revisado (IQD-R) é um instrumento utilizado para analisar a qualidade de diferentes
tipos de alimentos, nutrientes e constituintes da dieta, independente da quantidade de alimentos consumidos
(PREVIDELLI, 2011). As doengas cardiovasculares podem ser reduzidas em até 30% com modificagées na dieta, cuja
composigao pode estabelecer um fator de risco ou de protegdo (OPAS, 2005; WILLETT, 2000).

Objetivos
O objetivo deste estudo foi descrever e comparar a qualidade da dieta de homens e mulheres cardiopatas.

Metodologia

Subestudo transversal aninhado a um ensaio clinico intitulado “Efeito do Programa Alimentar Brasileiro Cardioprotetor
na redugao de eventos e fatores de risco na prevengado secundaria para doenga cardiovascular: Um Ensaio Clinico
Randomizado”, coordenado pelo Hospital do Coragdo em Sao Paulo, em parceria com o Ministério da Saude, a partir do
Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Unico de Saude. Todos os pacientes envolvidos
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e o projeto foi previamente aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa (n° 1.256.025). As variaveis demograficas sexo e idade foram coletadas a partir de anamnese. Para avaliar o
consumo alimentar foi utilizado Recordatério 24h, sendo coletadas as seguintes variaveis: Frutas totais/integrais;
Vegetais totais e verdes-escuros, alaranjados e leguminosas; Cereais totais e integrais; Leite e derivados; Carnes, ovos
e leguminosas; Oleos; Gordura Saturada; Sédio; e Gorduras sdlidas, saturadas, trans, alcool e agucar, conforme as
porgdes sugeridas pelo indice de Qualidade da Dieta Revisado. Conforme o instrumento utilizado, a dieta pode ser
classificada em “inadequada”, “necessita de modificagdo” ou “saudavel”’, quando a pontuacgao for igual ou menor que 40
pontos; de 41 a 64 pontos; ou igual ou maior que 65 pontos, respectivamente. Para comparagao das variaveis entre os
sexos foi utilizado o teste t no programa estatistico GraphPad Prism 5®.

Resultados

Foram avaliados 78 pacientes, sendo (66%) homens com idade média de 61,75 £ 8,99 anos. O sexo masculino obteve
indice de Qualidade da Dieta médio de 55,07 + 1,50 pontos, dos quais 7% apresentaram dieta inadequada, 77,2% dieta
que necessita de modificacdo e 15,8% dieta saudavel. Ja para o sexo feminino, o indice de Qualidade da Dieta médio foi
de 56,32 + 2,32 pontos, sendo que 4,7% apresentaram dieta inadequada, 66,7% dieta que necessita de modificacéo e
28,6 dieta saudavel. A diferenga entre os sexos néo foi significativa (p=0,6494).

Conclusao

Concluimos que nZo existe diferenca significativa quanto ao indice de Qualidade da Dieta entre os sexos, sendo que a
maioria dos pacientes cardiopatas apresenta-se com necessidade de modificagdo da dieta, o que evidencia a caréncia
de intervengéo dietética nesta populagao.
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Introdugédo

A obesidade ¢ definida pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 1998) como um acumulo anormal ou excessivo de
gordura corporal que pode atingir graus capazes de afetar a saude. Diante disso, recomenda-se que a abordagem seja
interdisciplinar, uma vez que, além dos fatores clinicos e nutricionais, outros aspectos, como comportamento, estado
emocional, pratica de exercicios, entre outros, também devem ser considerados (CARVALHO E DUTRA, 2014).

Objetivos
O presente estudo teve como objetivo determinar as dificuldades na mudanga de habitos alimentares de um grupo de
adultos obesos e analisar os efeitos da terapia interdisciplinar nestas dificuldades.

Metodologia

Trabalho de conclusdo do curso de graduagdo de nutrigdo da UNIP/Santos. E um estudo de delineamento clinico de
carater longitudinal, realizado nos anos de 2014 e 2015 pelo Grupo de Estudo da Obesidade o qual faz parte do
Programa de P6s-Graduacao Interdisciplinar em Ciéncias da Saude da UNIFESP/Santos. Envolveu 44 adultos obesos
com idade entre 30 e 50 anos, indice de massa corporal entre 30 e 39,9 Kg/m2. Formado por uma equipe de
profissionais da area de educacao fisica, fisioterapia, nutricdo e psicologia que aplicaram intervengdes especificas de
suas areas em um periodo de 32 semanas. Foi aplicado no periodo pré e pds-intervengdes um questionario de multipla
escolha modelo transtedrico sobre habitos alimentares pelos profissionais de nutrigdo do grupo, contendo sete questdes,
foi trabalhada a questéo “dificuldades encontradas para comer mais saudavel”. Os resultados foram analisados com o
teste de normalidade para verificar se as variaveis eram paramétricas ou nao paramétricas, apds foi realizado Teste
QUI-QUADRADO para verificar as diferencas estatisticamente significantes detectadas (p<0,05). Os voluntarios
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido. Estudo aprovado pelo Comité de Etica da UNIFESP sob o
n.722.247.

Resultados

Verificou-se uma melhora significativa em cinco dos treze itens analisados, mostrando a eficacia do tratamento. Houve
diminuicao significativa (p<0,05) nas dificuldades de mudar habitos, em controlar a quantidade e vontade de comer, em
reduzir o consumo de sal, em mudar os habitos da familia e falta de informagao na rotulagem.

Conclusao

No inicio da terapia as principais dificuldades apontadas pelo grupo de adultos obesos foram controlar a quantidade e
vontade de comer, evitar aglcares e doces e mudar habitos. Apds a intervengédo, as maiores dificuldades foram
alteragao do consumo no fim de semana e evitar agucares e doces. Nao houve influéncia na dificuldade de alteragédo do
consumo de fim de semana e realizar refeicao fora de casa.
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Introdugédo

No processo de envelhecimento ocorrem alteragbes particulares que levam dinapenia, caracterizada pela diminuigdo da
forca muscular, e aumento e redistribuicdo do tecido adiposo. Neste contexto do individuo idoso, a avaliagédo da forga de
preensdo manual (FPM) pela dinamometria corresponde a um método interessante na pratica clinica, pois permite a
avaliagdo da forga muscular através de um aparelho portatil, fornece resultados imediatos, ndo ser invasivo e por um
custo relativamente menor. Quando associada a obesidade, a dinapenia € denominada obesidade dinapénica e esta
associada a um pior estado metabdlico e diminuigdo da capacidade funcional, tornando-se importante a sua
identificacdo na pratica clinica.

Objetivos
Avaliar a prevaléncia de dinapenia e obesidade dinapénica em pacientes idosos nao institucionalizados.

Metodologia

Estudo observacional, descritivo do tipo transversal, onde foram incluidos idosos de ambos os sexos com idade > 60
anos assistidos em um ambulatério de Nutricdo. A dinapenia foi avaliada pela FPM medida pelo dinamémetro Jamar.
Para a sua aferigao foi utilizada a maior das 3 medidas do brago dominante. Considerou-se dinapenia quando a FPM <
20kgf para mulheres e < 30kgf para homens. Para o critério de obesidade foi adotada a obesidade abdominal avaliada
através da circunferéncia abdominal (CA). A sua aferigao foi realizada por fita métrica inelastica posicionada na cicatriz
umbilical. A sua classificagao foi realizada quando CA > 88cm para mulheres e > 102cm para homens. Foi adotado a
associagdo dos dois critérios descritos para a classificagdo de obesidade sarcopénica. Os valores das variaveis
continuas foram apresentados como média + desvio padrdo. As variaveis categoricas foram mostradas como nimeros
absolutos e percentuais. Todas as analises foram realizadas utilizando o pacote estatistico SPSS 24,0. O estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Unieuro de acordo com o parecer consubstanciado
1.771.200 e apds plena concordancia, todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

Foram incluidos 104 idosos com 71,5£7,4 anos (mulheres 80,8%) e IMC de 28,0+4,6kg/m?. A FPM média das mulheres
foi de 22,2+4,4kg e dos homens 26,6+7,2kg, com prevaléncia de dinapenia de 26,9% (n=28). A circunferéncia abdominal
das mulheres foi de 96,0+10,6cm e dos homens 99,7+11,8cm, sendo observada a prevaléncia de obesidade abdominal
em 75% (n=78) dos participantes. A obesidade abdominal dinapénica foi identificada em 17,3% (n=18) da amostra.

Conclusao

Idosos apresentaram elevada prevaléncia de dinapenia e obesidade dinapénica. Destaca-se a importancia da adogao na
pratica clinica de um conjunto de métodos capazes de identificar esta condicao e possibilitar intervengcao adequada de
forma a minimizar as suas repercussdes a saude.

Referéncias

ALEXANDRE T, SCHOLES S; SANTOS J; et al. The combination of dynapenia and abdominal obesity as a risk factor for
worse trajectories of IADL disability among older adults, Clinical Nutrition, 2017.

LAURETANI F; RUSSO C; BANDINELLI S; et al. Age-associated changes in skeletal muscles and their effect on
mobility: an operational diagnosis of sarcopenia. J Appl Physiol. 2003; 95:1851-60.

LINO V; RODRIGUES N; O'DWYER G; et al. Handgrip Strength and Factors Associated in Poor Elderly Assisted at a
Primary Care Unit in Rio de Janeiro, Brazil. PLoS ONE. 2016; 11:e0166373.

ROSSI A; FANTIN F; CALIARI C; et al. Dynapenic abdominal obesity as predictor of mortality and disability worsening in



older adults: a 10-year prospective study. Clinical Nutrition, 2015.

Palavras-chave: Envelhecimento; Forca muscular; Obesidade



DISTORCAO DA IMAGEM CORPORAL DE PACIENTES BARIATRICOS SUBMETIDOS A
TECNICA BY-PASS GASTRICO
DEISE SILVA DE MOURA; CRISTINA MACHADO BRAGANCA DE MORAES; CARLA ALEXANDRA DE PAULA
ARAUJO; LUCIANA DAPIEVE PATIAS; NATHALY MARIN HERNANDEZ; RAQUEL PIPPI ANTONIAZZI

T UNIFRA - Centro Universitario Franciscano
deisinhamoura@hotmail.com

Introdugédo

A obesidade é conceituada como uma doenca crdnica caracterizada pelo acumulo de tecido adiposo em nivel prejudicial
a saude, envolvendo fatores genéticos, metabdlicos, enddcrinos, nutricionais, psicossociais e culturais (BARROS et al.,
2015). O Ministério da Saude orienta que o tratamento da obesidade deve sempre ser iniciado com medidas clinicas
acompanhados por equipe multidisciplinar por, pelo menos, dois anos. Quando houver insucesso terapéutico, existe a
opgdo do tratamento cirdrgico, para os pacientes com Indice de Massa Corporal (IMC) acima de 35kg/m? e
comorbidades associadas, ou pacientes com IMC > 40kg/m? (PIMENTA et al., 2013). Mesmo com o sucesso da cirurgia
bariatrica, a rapida perda de peso muitas vezes ocasiona deformidades que incomodam o paciente, incluindo excesso
de pele e tecido adiposo, comprometendo sua imagem corporal. Sendo os aspectos relacionados a obesidade e imagem
corporal serem considerados indissociaveis (SINGH et al., 2012; SONG et al., 2006; SONG et al., 2016).

Objetivos
O objetivo dessa pesquisa foi avaliar a distorgdo na imagem corporal de pacientes no pos-operatério de cirurgia
bariatrica do tipo by-pass gastrico.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, parte de um projeto de dissertagdo de mestrado, aprovado pelo comité de ética em
pesquisa do Centro Universitario Franciscano, n° 1.830.670. A populagédo do estudo foi composta por 50 pacientes no
pos-operatério de 2 meses de uma clinica privada localizada na regido central do Rio Grande do Sul, submetidos a
cirurgia bariatrica do tipo by-pass gastrico. A distorgao da imagem corporal foi avaliada através da Escala de Silhuetas
Adaptadas para Adultos Brasileiros, proposta por Kakeshita. O instrumento é composto por quinze silhuetas, com
variagdes progressivas na escala de medidas com IMC variando entre 12,5 até 47,5Kg/m?, onde o participante escolhe a
figura a qual acredita representar sua imagem corporal atual. A diferenga entre o IMC real e o IMC médio
correspondente a figura apontada como atual pode ser considerada como distor¢ao da imagem corporal, no sentido de
superestimagdo ou subestimagdo. Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre Esclarecido
(TCLE).

Resultados

A idade média dos pacientes foi 38,9 anos (+tDP 8,9 anos), sendo 42 do sexo feminino e 8 do sexo masculino. O peso
médio da amostra foi de 82,42kg (+DP 14,69) e IMC médio de 30,21kg/m2. Em relagao a distor¢do da imagem corporal
no periodo pés-operatério de 2 meses, os resultados mostraram que 100% dos pacientes avaliados tinham distor¢do na
imagem. Sendo que 52,94% subestimou sua imagem corporal, ou seja, se enxergava com IMC menor que seu IMC real,
e 47,05% superestimou sua imagem corporal, enxergando-se maior que seu IMC real.

Conclusao

Considerando os resultados encontrados, conclui-se que apos o periodo de 2 meses da cirurgia bariatrica houve uma
distorgédo da imagem corporal em relagéo ao IMC real dos pacientes. Esses resultados evidenciam que a perda de peso
rapida apds a cirurgia pode provocar alteragdes corporais significativas e impactar na percepgao da imagem corporal
dos mesmos. Com isso, torna-se essencial a realizagdo de intervengdes adequadas afim de evitar o desenvolvimento de
distarbios relacionados a imagem.
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Introdugédo
Os adolescentes tém em sua mente um corpo idealizado, e quanto mais este corpo se distanciar do real, maiores serao
as chances de conflito e consequente prejuizo da autoestima e desenvolvimento social.

Objetivos
O presente estudo teve como objetivo estimar a prevaléncia de insatisfagdo com a imagem corporal e verificar a
associacdo com o estado nutricional de adolescentes de um Instituto Federal de Mato Grosso, Cuiaba, Mato Grosso.

Metodologia

Estudo transversal, com adolescentes de faixa etaria entre 15 a 18 anos, matriculados em um Instituto Federal de Mato
Grosso. Para avaliar a insatisfagdo da imagem corporal, foi utilizado pelo instrumento Body Shape Questionnaire (BSQ-
34). O estado nutricional foi avaliado pelo indice de massa corporal (IMC) e a composigao corporal com o auxilio da
bioimpedancia. Também, foi aferida a pressdo arterial por meio do esfigmomandmetro e estetoscopio. Todos os
voluntarios foram informados oralmente e receberam por escrito uma descricdo do estudo e de todos os procedimentos
ao que seriam submetidos, bem como os riscos e beneficios de sua participagdo. Devido a menor idade dos voluntarios
os mesmos receberam um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido para o responsavel assinar e para os
adolescentes, o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido, todos em duplicata. O presente projeto aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Nutricdo da Universidade Federal de Mato Grosso (CAAE:
66128517.3.0000.5541). As analises foram realizadas utilizando o software Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) 17.0. Utilizou-se o teste de Levene a fim de verificar a distribuicdo dos dados e o teste t de Student para verificar
a comparagao das médias entre os sexos. A ANOVA, seguida pos hoc teste de Tukey , foi utilizada para avaliar as
variaveis de acordo com o grau de distorgdo. O nivel de significancia adotado foi de p<0,05 com intervalo de confianga
de 95%.

Resultados

Foram avaliados 242 adolescentes, sendo 148 do sexo feminino e 94 do sexo masculino. Destes, 70% nao
apresentavam distor¢cdo da imagem corporal e 30% apresentaram graus classificatérios entre leve e grave. Em relagéo
aos dados antropométricos, de composi¢ao corporal e clinicas, os meninos apresentaram valores para peso usual
(65,07£12,92kg), peso desejavel (66,05+9,65kg), peso atual (67,94 +20,01kg), estatura (1,72+0,07m), musculatura
corporal (44,03+3,22%), hidratacdo (57,07+4,74%), ossatura (13,4310,81%), gasto energético de repouso
(2709,67+332,20kcal) e pressao arterial sistélica (115,49+12,04mmHg) significativamente (p=0,000) maiores que as
meninas (55,39+9,35kg; 53,65+6,46kg; 56,60+10,56kg; 1,61+0,07m; 24,24+7,77%; 37,51£3,76%; 51,96+3,22%;
10,26+0,98%; 1894,61+127,53kcal; 106,59+11,56mmHg), respectivamente. Por outro lado, as meninas apresentaram
maiores percentuais de gordura corporal (24,24+7,76%) quando comparadas aos meninos (16,5916,21%; p=0,000).

Conclusao

Conclui-se que a insatisfagdo corporal é uma realidade na vida do adolescente, juntamente com as alteragbes
morfolégicas caracteristicas da prépria adolescéncia, o sexo e o estado nutricional, os quais podem ser condi¢des
associadas a depreciagao da imagem corporal.
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Introducgéo

A obesidade é uma doenca que se caracteriza pelo acumulo excessivo de gordura corporal, acarretando prejuizos a
saude do individuo dentre eles, dificuldades respiratérias,distirbios do aparelho locomotor, dislipidemias, doengas
cardiovasculares e diabetes, que aumentam o risco de morte (MONTEIRO, CONDE, 1999; WHO, 2000). A cirurgia
bariatrica é utilizada como um procedimento eficaz para o tratamento da obesidade, por induzir e manter a perda de
peso, assim como reduzir ou controlar as comorbidades relacionadas a essa doenga (ZORRON et al, 2016). Entretanto
a intolerancia alimentar € uma complicagdo que pode surgir apés o procedimento cirirgico. Sendo acarretada por
alteragdes ocorridas no trato gastrointestinal e por adaptagdes do organismo devido modificagbes anatémicas e
fisioldégicas induzidas pela cirurgia (SILVA et al, 2011). Nesse sentido, em uma perspectiva epidemiolégica, o trabalho
proposto justifica-se pela necessidade de investigar a prevaléncia de disturbios gastrointestinais apds a realizagdo da
cirurgia bariatrica.

Objetivos
Descrever a prevaléncia de sintomas gastrointestinais e nutricionais envolvidos no pés-operatoério de cirurgia bariatrica
pela técnica de Bypass Gastrico em Y de Roux, realizada no Hospital Alberto Rassi, em Goiania-Goias.

Metodologia

A amostra do estudo foi composta por pacientes submetidos a técnica de bypass gastrico em Y de Roux, no Hospital
Alberto Rassi (HGG) na cidade de Goiania, Goias. A coleta de dados foi realizada no momento da consulta no
ambulatério de Nutrigdo (agendada previamente), apés aprovagédo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP- HGG) —
CAAE: 69745617.4.0000.0035, sendo realizada de outubro a novembro de 2017, com individuos que possuiam entre 3
(trés), 6 (seis), 12 meses pods-operatorio. Os pacientes elegiveis para a pesquisa foram abordados e convidados a
participar do estudo, assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), e posteriormente foi realizado a
afericdo do peso e estatura, e aplicado uma entrevista utilizando um questionario estruturado que contem informagées
referentes as condi¢cbes socioecondmicas, de saude e alimentagado, por meio do qual os pacientes relataram sua atual
realidade alimentar. Os dados foram digitados no software SPSS 18.0 para processamento e analise dos dados.
Utilizou-se o teste de Kolmogorov Smirnov, apresentando os resultados sob a forma de média e desvio-padrdo ou
percentuais, sendo calculados os intervalos de confianga de 95%.

Resultados

Dos 45 pacientes analisados, 38 eram do sexo feminino (84,4%) e apenas 7 do sexo masculino (15,6%), com idade
entre 24 a 69 anos e média de 44,73 + 10,44 anos, destes 89,7% apresentaram queixa de algum sintoma
gastrointestinal apds o procedimento cirurgico e 13,3% nao apresentaram, os sintomas mais relatados foram nauseas e
vomitos seguidos de dor abdominal e distens&o abdominal. Os alimentos menos tolerados foram o arroz (66,7%), carne
vermelha (37,8%), frituras (28,9%) e doces em geral (22%). A sindrome de Dumping foi relatada por 40% dos individuos
que queixaram principalmente de nauseas (36,6%); fraqueza (31,1%) e sonoléncia (28,9%) apds a ingestdo de
alimentos ricos em agucar ou gordura.

Conclusao

O procedimento cirdrgico ocasionou elevada frequéncia de intolerancia alimentares, principalmente para arroz e carne
vermelha, que pode afetar negativamente do estado nutricional desses individuos. Estes dados sugerem necessidade
de acompanhamento nutricional adequado durante todo o periodo pés-operatoério
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Introdugédo

A doencga celiaca é caracterizada autoimune, acomete individuos geneticamente predispostos, caracterizada por um
processo inflamatério que envolve a mucosa do intestino delgado, levando a atrofia das vilosidades intestinais, ma
absorcao e uma variedade de manifestagdes clinicas (TEIXEIRA, 2012). O gluten é uma proteina presente em cereais
como centeio, cevada, trigo e derivados. O tratamento € exclusivamente dietético, consiste na exclusao total do gluten,
contudo a incidéncia de transgressbes € elevada devido a dificuldade de encontrar alimentos isentos de gluten, a
monotonia alimentar e o alto custo dos alimentos (BRASIL, 2015). Estudos com pacientes celiacos também tem
encontrado associagdo desta doenga com eventos cardiovasculares, déficit de crescimento, baixo IMC e anemia.
(VALENTE, 2013).

Objetivos
A finalidade deste trabalho foi identificar na literatura cientifica aspectos nutricionais ligados a doencga celiaca, bem como
seu tratamento dietoterapico e sua associagdo com as doengas cardiovasculares.

Metodologia

Esse trabalho de revisdo bibliografica admite um carater exploratério e descritivo. Como estruturagdo utilizamos o
método de analise e avaliagao de 7 artigos cientificos encontrados nas bases eletrénicas Scielo e PubMed, no idioma
portugués e inglés, foram incluidos 3 artigos que demonstraram a relevancia do gluten ou sua isengdo em eventos
cardiovasculares. Utilizou-se também documentos nacionais de relevancia cientifica. O recorte temporal utilizado foi de
12 anos (2006-2017).

Resultados

O unico tratamento para a doenga celiaca é a exclusdo total do gluten (BRASIL, 2015). Valente (2013) observou em
seus estudos que deficiéncias nutricionais oriundas de uma dieta restritiva livre de gluten, podem correlacionar-se ao
aumento da concentragdo de homocisteina, e consequente aumento do risco para doengas cardiovasculares. Sabe-se
que as doengas cardiovasculares constituem uma das principais causas de morte nos celiacos e a prevencgéao dietética
adequada representa uma possibilidade de maior longevidade e qualidade de vida (WEI et al.,, 2008). Wei e
colaboradores (2008) ao desenvolverem uma pesquisa com um publico de pacientes celiacos encontrou um risco e 1,9
vezes maior de o paciente portador desta doenga desenvolver alguma doenga cardiovascular. Desta forma, uma maior
atencao dada as deficiéncias ligadas a dieta restrita em gluten, principalmente na deficiéncia de vitaminas pode sugerir a
prevencdo de eventos cardiovasculares em celiacos (VALENTE, 2013). Desta forma a utilizagdo da Ingestédo Dietética
de Referéncia para macronutrientes, vitaminas e minerais se torna fundamental para a adequagéao da dieta (INSTITUTE
OF MEDICINE, 2006)

Conclusao

Apés os dados mencionados anteriormente percebe-se a relevancia do diagnéstico precoce e de um tratamento
dietoterapico adequado, equilibrando macro e micronutrientes a fim de proporcionar na medida do possivel, mesmo
através da restricdo de alguns alimentos, um aporte de macro e micronutrientes de acordo com as recomendagodes da
Ingestao Dietética de Referéncia.
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Introdugédo

A Doenga Renal Cronica é caracterizada por uma lesao progressiva e irreversivel das fungdes renais, acompanhada
pela perda da homeostase do organismo, necessitando, no estagio final, de terapia renal substitutiva, como a
hemodialise (KDIGO, 2013). Como consequéncia da perda da filtragdo renal, a eliminagdo do excesso de liquidos
contidos no organismo nao ocorre adequadamente, podendo resultar em ganho excessivo de peso interdialitico. Este
pode gerar episddios de hipotensao e caimbras durante a hemodidlise, até casos de edema agudo de pulmao, aumento
da presséo arterial e complicagdes cardiovasculares, estados que, aliados ao excesso de sédio na alimentagao, podem
intensificar esse quadro clinico desfavoravel. Logo, a adequagao da ingestdo de sodio na alimentacdo é essencial para
o controle da pressao arterial e da sede e, consequentemente, evitar maior ganho de peso entre as sessdes de
hemodialise (FOUQUE et al, 2007). No entanto, para que se faga mais eficaz a adesdo ao tratamento, deve-se
promover a¢des de educacgéao alimentar e nutricional continuada, com estratégias que melhorem o grau de compreensao
do paciente (CIANCIARUSO et al., 2009).

Objetivos
Melhorar o conhecimento dos pacientes em hemodiadlise em relagdo ao controle da ingestao de liquidos e sédio, por
meio de uma acgao de Educagao Alimentar e Nutricional.

Metodologia

Este trabalho faz parte de um projeto de extensao da Faculdade de Nutricdo da Universidade Federal de Goias. Foram
incluidos todos os pacientes em hemodialise de duas clinicas, que aceitaram participar, depois de solicitado o
consentimento informado como requisito ético de participagdo no projeto, compondo uma amostra de 195 pacientes.
Para a agao sobre o sodio e liquidos foi utilizado um painel ilustrativo onde foi trabalhado o tema “Consumo de liquido e
sal pelo paciente em hemodialise: por que controlar?” Também foi utilizado figuras de alimentos industrializados e a
porcao de cloreto de sodio equivalente. No painel ilustrativo foi abordado o papel dos rins na eliminagao do excesso de
liquidos e a relagdo com a perda da fungao renal, as consequéncias da retengéo de liquidos para o paciente e como
controlar o ganho de peso interdialitico excessivo com foco na redugdo da sede e no consumo de alimentos ricos em
sédio, além de disso, foi fornecido estratégias para redugdo da utilizagdo do sal de adigdo no dia a dia. Sobre os
liquidos, abordou-se, principalmente, o controle da quantidade diaria total a ser ingerida, levando em consideracéo o
teor de agua contido nos alimentos e a diurese residual.

Resultados

A maioria dos pacientes participou da atividade, com 94,1% (n=178) de adesdo. A maioria dos pacientes relatou ter
conhecimento a respeito dos maleficios do excesso de sal nas refeigbes, mas se surpreenderam com a quantidade de
sédio presente nos alimentos processados. Na avaliagdo da aprendizagem, 90% relataram ter entendido a relagéo do
consumo de sal, sede, pressao arterial e ganho de peso interdialitico e o restante ainda demonstrou um pouco de
duvida.

Conclusao

A intervencao foi bastante produtiva e resultou em interesse massivo pelos participantes, gerando reforgo importante do
conhecimento a respeito da ingestdo de soédio e liquidos no controle do ganho de peso interdialitico. O
acompanhamento nutricional e atividades de Educacgido Alimentar e Nutricional devem ser processo continuo para
pacientes em hemodialise, pois auxilia na melhor compreensao do processo saude-doenga e prognostico.
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Introducgéo

O indice de neoplasias vem sofrendo grande aumento, sendo considerado um dos maiores problemas de saude publica
na atualidade, tanto em paises desenvolvidos como em paises em desenvolvimento (MELO; NUNES; LEITE, 2011). No
Brasil, o cancer de segunda maior incidéncia nas mulheres é o de mama (INCA,2016) e dentre os fatores de risco para o
aparecimento desse tipo de cancer os fatores dietéticos contribuem na etiologia de 30 a 40% dos casos. A alimentagéo
e a nutricdo inadequadas sao classificadas como a segunda causa de cancer que pode ser prevenida, portanto, praticas
alimentares saudaveis sdo importantes até mesmo no periodo apos tratamento das neoplasias, para prevenir as
recidivas (SAMPAIO,2012).

Objetivos
Realizar educagao alimentar e nutricional em mulheres sobreviventes do cancer de mama, participantes do projeto de
“De Peito Aberto: programa de prevengao e acompanhamento integrado no cancer de mama”.

Metodologia

O publico alvo foi de 15 mulheres adultas (> 19 anos). As mesmas ja eram participantes do grupo de encontro do projeto
de extensdo com interface em pesquisa intitulado "De Peito Aberto" e foi aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa
com seres humanos da UFJF, parecer n°® 1.047.539. Foram realizados um total de 8 encontros no ambulatério de
Fisioterapia do Hospital Universitario, com duragéo de 50 minutos. Os temas foram abordados por meio de estratégias
de educacgao, utilizando-se recursos e materiais didaticos como réplicas e rétulos de alimentos, cartazes, folders,
dindmicas, receitas e degustacdo de preparagbes saudaveis, de forma a buscar sempre a participagdo efetiva das
mulheres. Os conteldos discutidos nos encontros foram fundamentados nos materiais publicados pelo Instituto Nacional
de Cancer/Ministério da Saude, no “Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira” e “Dez passos para uma alimentagao
Saudavel” publicados pelo Ministério da Saude. O primeiro encontro foi de diagnostico, para conhecer um pouco da
alimentagdo das participantes e o ultimo contou com uma avaliagdo subjetiva, com o objetivo de avaliar mudanca de
habitos pelas integrantes.

Resultados

Pode-se constatar uma inadequacao prévia na alimentagdo das mulheres que, durante as intervengdes nutricionais,
foram se modificando e gerando alteragdo de habitos alimentares expostos por relatos pessoais. Entretanto, algumas
participantes mostraram resisténcia a essas mudancas, indicando que sao necessarias mais intervengbes e conversas
sobre a alimentagao saudavel para estimular a alteragao de habito nessas mulheres.

Conclusao

A implantagao e o desenvolvimento das atividades de Educagao Alimentar e Nutricional no grupo foi efetiva, na medida
em que possibilitou trocar informagdes sobre alimentagao adequada para as mulheres sobreviventes de neoplasias.
Entretanto, pode-se observar que a mudanga de habito alimentar nao é facil e necessita de tempo, dedicagéo e apoio da
familia, dos amigos e dos profissionais de saude.
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Introducgéo

Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica de 2008-2009 o excesso de peso em pessoas de 10 a
19 anos é de 21,5% no sexo masculino e 19,4% no feminino e a obesidade 5,8% e 4%, respectivamente. Um dos
fatores de risco de Doengas Crdnicas Nao Transmissiveis € o0 excesso de peso. Tendo essas informagdes em vista
deve-se lembrar da importancia da Educagao Alimentar e Nutricional impactando as pessoas positivamente sobre a
melhora da sua alimentagao e do seu conhecimento sobre alimentagao saudavel.

Objetivos
Relatar acompanhamento nutricional de uma paciente nas Clinicas Integradas do Centro Universitario Metodista do Sul
—IPA.

Metodologia

O acompanhamento nutricional foi realizado por quatro semanas, entre setembro e outubro de 2017, com paciente do
sexo feminino, branca, de 11 anos de idade. Buscando a preservagédo do paciente e de forma ética foi utilizado um
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido assinado pela mae da menor de idade.

Resultados

Paciente buscou atendimento nas Clinicas Integradas, na area da Nutricdo por estar acima do peso. Na primeira
consulta levou exames bioquimicos apresentando indices limitrofes de ftriglicerideos (120 mg/dL). Na avaliagdo
nutricional pesava 66,2Kg e media 153 cm, relagédo Estatura/ldade de p85 e IMC=28,27 Kg/m2 sendo classificada como
Obesa (p99). Paciente ndo soube relatar quantidades de alimentos consumidos no recordatério alimentar, ndo sendo
possivel a realizagdo de uma avaliagdo exata das caracteristicas de seu consumo alimentar. Optou-se inicialmente
proporcionar uma melhor compreensao sobre alimentagdo saudavel e ndo a entrega de um plano alimentar. Sendo
assim, foram disponibilizados materiais educativos: tabela diferenciando alimentos que fazem bem (consumo diario) e
alimentos que fazem mal (consumo em dias de festas); piramide alimentar da Sociedade Brasileira de Pediatria;
exemplo de prato saudavel; tarefa sobre tipos de atividade fisica realizada; tarefas sobre a classificagdo dos alimentos e
receitas saudaveis para serem testadas em casa. Durante as reconsultas a paciente apresentou melhora gradual na
comunicagao e interesse constante de realizar as tarefas propostas. Tanto a menina quanto sua méae relataram uma
melhora no consumo de alimentos saudaveis, incluindo-os nas atividades familiares e com amigas. Houve também
aprovagao da maioria das preparagdes das receitas saudaveis e interesse em repetir as receitas que inicialmente nao
deram certo.

Conclusao

O acompanhamento alimentar e nutricional da paciente foi de grande valia apesar do curto periodo de avaliagéo, pois
foram constatadas melhoras na qualidade de sua alimentagédo facilitando desta forma a introdugdo de um plano
alimentar adequado a sua necessidade nutricional e para alcangar seu objetivo de redugéo de peso.
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Introdugédo

A Doenga Renal Cronica consiste em lesao renal com perda progressiva e irreversivel das fungbes do rim. No estagio
final, com Taxa de Filtragdo Glomerular menor que 5mL/min faz-se necessario algum método substitutivo, como a
hemodialise, para a manutencao da vida (KDIGO, 2013). A perda da fungao renal resulta no desequilibrio de minerais,
como fésforo e potassio o que torna essa populagao vulneravel a diversas complicagées (CALHOUN et al., 2007). O
excesso no consumo de fésforo e potassio é bastante prevalente entre os pacientes em hemodialise demandando
modificagdes rigorosas no perfil da dieta (CUPPARI, 2005). No entanto, para uma boa adesdo ao tratamento,
considerado um grande desafio para os profissionais de saude, além do acompanhamento nutricional individualizado,
deve-se promover agdes de educacgao alimentar e nutricional continuada, com o desenvolvimento de estratégias que
melhorem o grau de compreenséo do paciente (CIANCIARUSO et al., 2009).

Objetivos
Avaliar o impacto de uma acgdo de educagao alimentar e nutricional sobre o conhecimento dos alimentos fontes de
fosforo e potassio dos pacientes em hemodialise.

Metodologia

Este trabalho faz parte de um projeto de extensao da Faculdade de Nutrigdo da Universidade Federal de Goias intitulado
Educacao alimentar e nutricional na Doenga Renal Croénica. As atividades foram realizadas em duas clinicas de
hemodialise em Goiania - GO, no periodo de Agosto de 2016 a Julho de 2017. A populagao alvo foi todos pacientes em
tratamento. Foram excluidos aqueles que n&o aceitaram participar depois de solicitado o consentimento informado como
requisito ético de participacdo no projeto de extensdo ou que possuiam limitagdes intelectuais que impedissem a
participagdo, compondo uma amostra de 195 pacientes. As ag¢des sobre potassio e fosforo foram desenvolvidas em
duas etapas cada, sendo realizadas aulas dialogadas com uso de recuso ilustrativo, figuras e porgdes de alimentos.
Também foi entregue e discutido um material sobre a quantidade de fésforo e potassio nos alimentos. Como reforgo, foi
elaborado um jogo denominado “bingo alimentar’ onde alimentos ricos em fésforo e potassio eram pintados de cores
diferentes e depois realizado o sorteio das imagens. S6 seria valido o alimento sorteado, presente e pintado na cor
certa. No final, foram corrigidos os erros com cada paciente, para reforgar o contetido.

Resultados

Nas duas a¢des sobre o potassio as porcentagens de adeséo foram de 93,8% (n= 183) e 95,9 % (n=187). Ja nas acdes
sobre o fosforo, a primeira teve 94,3% (n=184) e a segunda 97,3% (n=190) de adesdo. Na agdo do bingo alimentar, 132
pacientes participaram. Segundo a avaliagdo da escala heddnica facial, nesta agcéo, 19,69 % gostaram da atividade,
78,78% adoraram, e 2,62 % nao gostaram, demonstrando que a atividade foi bem aceita pelos pacientes.

Conclusao

Observou um impacto positivo quanto os conhecimentos adquiridos pelos pacientes. A adesdo e a satisfacdo dos
pacientes sdo maiores com o uso de metodologias ludicas. Agdes de educagado alimentar e nutricional devem ser
continuas objetivando melhora na qualidade de vida dos pacientes.
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Introdugéao

A obesidade € uma doenga cronica relacionada a impactos negativos na saude, propiciando a ocorréncia de
comorbidades e insatisfagdo com a imagem corporal. Individuos com alta insatisfagdo de imagem corporal tornam-se
mais suscetiveis a desenvolverem transtornos alimentares, além de estarem mais vulneraveis a buscar dietas e
exercicios fisicos inadequados, prejudicando a qualidade de vida. Ultimamente, as midias sociais mostram-se como
importantes influenciadoras de estilo de vida. Assim, os meios de comunicagbes virtuais podem ser utilizados como
coadjuvantes no tratamento da obesidade, uma vez que os profissionais podem criar estratégias motivacionais e
educacionais em saude, que perpassam as etapas presenciais.

Objetivos
Avaliar o efeito da intervengéo interdisciplinar associada ao uso de midias eletrbnicas sobre a perda de peso e
insatisfagdo com a imagem corporal em mulheres com excesso de peso.

Metodologia

Estudo longitudinal realizado com 56 mulheres (32,616,5 anos), diagnosticadas com sobrepeso e obesidade (34,314,1
kg/m2) e submetidas a um protocolo de intervengao interdisciplinar de 12 semanas, conduzido por nutricionistas,
educadores fisicos e endocrinologista. A terapia foi composta por duas consultas presenciais ao inicio e ao final do
projeto, além de suporte diario através de midias sociais e plataforma online. Foram disponibilizados semanalmente
conteudos educativos e motivacionais (videos e textos) para adesdo a habitos alimentares saudaveis e estimulo a
pratica de exercicio fisico. Realizou-se avaliagdo antropométrica de massa corporal, circunferéncias de cintura,
abddémen, pescogo e quadril, utilizando-se fita métrica flexivel e inextensivel. A composi¢do corporal foi medida por
bioimpedancia elétrica tetrapolar. A insatisfagdo com a imagem corporal foi avaliada pelo questionario Body Shape
Questionnaire (BSQ) e sua pontuacéo categorizada em: auséncia de insatisfagdo (<110 pontos), insatisfagao leve (111 e
138 pontos), moderada (139 a 167 pontos) e grave (= 168 pontos). A analise estatistica foi realizada por meio do
software STATISTICA considerando-se nivel de significancia p<0,05. Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica (n°
2.034.742) e todos os voluntarios assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido.

Resultados

Verificou-se redugao significativa das variaveis antropométricas, como peso (p<0,01), IMC (p<0,01), porcentagem de
gordura corporal (p<0,01), circunferéncias de cintura (p<0,01), abdémen (p<0,01) e pescogo (p<0,01). Ao inicio da
terapia, 10,7% das mulheres apresentava obesidade maérbida (grau 1ll), o que reduziu para 7,1% ao final da intervengéo.
Também foi observado que dobrou a prevaléncia de mulheres classificadas como sobrepeso (12,5% para 28,6%), em
paralelo a redugédo de prevaléncia de obesidade grau | e grau Il. O escore de insatisfagdo com a imagem corporal
também reduziu significativamente (132,9+28,3 para 109,4+33,2, p<0,01), assim como a gravidade desta preocupacgao.
Ao final da intervencao, 56,1% n&o apresentaram insatisfagdo com a imagem corporal, e reduziu-se a prevaléncia de
mulheres que apresentavam insatisfacao leve (35,7% para 22,8%), moderada (33,9% para 14,0%) e grave (10,7% para
5,3%).

Concluséo

A intervengao interdisciplinar associada ao uso de meios eletrdnicos apresentou efeito positivo na perda de peso e na
reducdo dos sintomas relacionados a insatisfagdo com a imagem corporal, sendo uma estratégia coadjuvante no
tratamento da obesidade em mulheres.
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Introdugéao

O excesso de peso tem aumentado de forma alarmante no Brasil e onerado de forma substancial o Sistema Unico de
Saude. Embora os riscos, custos e tratamento da obesidade sejam bem conhecidos, a adesdo ao tratamento ainda é um
grande desafio a se enfrentar. A maioria das pessoas obesas ndo permanece em programas de tratamentos alimentares
e, dos que continuam, grande parte nao perde peso e dos que perdem peso, muitos recuperam-no. Mudangas radicais
no estilo de vida sdo necessarias no enfrentamento da obesidade, entretanto, sdo bastante dificeis de serem adotadas
na pratica. Dessa forma, muitos individuos procuram métodos alternativos para a perda de peso, especialmente depois
do advento das midias sociais, muitas dessas alternativas ganham popularidade sem o devido respaldo cientifico. E o
que atualmente ocorre com os chas supostamente “termogénicos”, dentre os quais podem ser citados o cha de
gengibre, canela, hibisco e o cha verde. O papel do cha verde no gasto energético esta bem estabelecido, mas no
estudo dos outros chas ainda é bem incipiente.

Objetivos
Avaliar o efeito do cha verde (Camellia sinensis) e do cha de gengibre (Zinziber officinale), supostamente termogénicos
sobre o0 gasto energético em repouso de adultos, do sexo masculino.

Metodologia

Estudo experimental com 10 universitarios adultos, do sexo masculino. Realizada na Universidade Federal do Tridangulo
Mineiro- UFTM. O estudo teve um desenho de quatro fases, crossover, sendo cada tratamento separado por um periodo
de washout de pelo menos trés dias. Os participantes receberam um desjejum padrao contendo o cha a ser avaliado em
cada uma das quatro fases: jejum; 30 minutos apds a ingestdo do desjejum com cha verde, cha de gengibre ou agua; e
3 horas poés prandial. Os participantes foram submetidos a avaliagdo do gasto energético (por meio de calorimetria
indireta — calorimetro VO 2000, Inbrasport), imediatamente apds quatro horas apds a ingestdo dos chas e do café da
manha padronizado. Projeto aprovado no CEP-UFTM, sob parecer: 1.581.008.

Resultados

Os 10 voluntarios eram do sexo masculino, tinham média de idade de 21,5 (+1,75) anos, IMC médio 23,79 (+2,38)
Kg/m? e possuiam, em média, 85,52 (+6,05) % de massa magra e 14,48 (+6,05) % de gordura corporal. Durante os trés
meses de estudo nao houve perda de peso de nenhum voluntario. O efeito dos chas sera mensurado por meio dos
testes t pareado, Wilcoxon, analise de varidncia e Kruskal-Wallis. O nivel de significancia adotado foi de 5%. Ao
comparar as alteragdes no gasto energético em repouso dos individuos apdés o consumo do cha verde e do cha de
gengibre nos diferentes tempos e com a agua, nao foram encontradas diferengas estatisticamente significantes.

Conclusao

Os resultados obtidos nesse presente estudo nao foram significativos para concluir que o cha verde e de gengibre
possuem poder termogénico, portando ndo devem ser recomendados para esse fim. Sdo necessarios novas pesquisas
e estudos para verificar se os mesmos possuem efeito termogénico
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Introducgéo

A obesidade e as dislipidemias estdo dentre os principais fatores de risco para o desenvolvimento das doencas
cardiovasculares, inclusive em idades cada vez mais precoces (LEE, 2009; REILLY et al., 2003; BERG & SCHERER,
2005).

Objetivos

Avaliar o efeito do consumo de mate soluvel (llex paraguariensis), bebida rica em polifendis e saponinas, durante 60
dias, no perfil lipidico sérico, incluindo a subfragao pequena e densa da LDL (sd-LDL), lipoproteina mais aterogénica, de
adolescentes com excesso de peso ou obesidade abdominal.

Metodologia

Adolescentes com sobrepeso, obesidade geral ou obesidade abdominal de escola publica do municipio de Sdo José-SC
(n=61) participaram deste ensaio clinico randomizado, duplo-cego e controlado. Apds randomizagao, os adolescentes
receberam 3,0 g/dia ou 0,3 g/dia (controle) de mate soluvel durante 60 dias. Amostras de sangue (jejum 12 h) foram
coletadas para analise do perfil lipidico sérico nos periodos basal e 30 e 60 dias ap6ds o inicio do estudo. O perfil lipidico
foi determinado por método enzimatico, automatizado, o LDL-c foi estimado pela equagdo de Friedewald e a
concentracdo de sd-LDL-c foi quantificada apds a precipitagao seletiva das demais lipoproteinas. O teste Anova Mista foi
utilizado para avaliar eventuais diferengas, considerando-se p<0,05 como significativo. O estudo foi aprovado pelo
Comité de FEtica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Santa Catarina (CAAE:
24302213.3.000.0121).

Resultados

Os adolescentes avaliados (13-17 anos) encontravam-se em estagio pés puberdade e 60,7% eram do sexo feminino. A
ingestéo diaria de mate soltvel promoveu diminuigdo das concentragdes de colesterol total (p=0,003), LDL-c (p<0,001) e
sd-LDL-c (p<0,001) apés 30 dias do estudo, em comparagdo aos valores basais. Entretanto, tal alteragdo n&o se
manteve até o final da intervengéo. Os valores de HDL-c sofreram redugéo apds 60 dias de consumo do mate soluvel
(p=0,035). Nao houve efeito da interagdo tempo e tratamento para o perfil lipidico, entretanto, quando analisados
separadamente, existiu efeito do tempo sobre todas as variaveis analisadas. Nao houve mudangas significativas no
perfil lipidico sérico dos adolescentes do grupo controle.

Conclusao

Baseado nesses resultados, o consumo de mate solUvel exerceu efeito favoravel no perfil lipidico apés 30 dias de
consumo regular da bebida, indicando ser possivel usar o mate soluvel como estratégia dietética na prevengao das
doencas cardiovasculares futuras. Entretanto, a auséncia de efeito do mate soluvel no perfil lipidico apés 60 dias precisa
ser melhor investigada.
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Introdugéao

Alteracbes funcionais nos diferentes tipos de tecido adiposo estdo comumente presentes na obesidade e tém sido
referidas como remodelamento. Alguns acidos graxos, como poliinsaturados O0mega-3, foram relacionados as
consequéncias da obesidade por estarem diretamente relacionados a adipogénese, ao metabolismo energético e ao
remodelamento de tecido adiposo . O 6leo de semente de chia é a fonte vegetal com maior conteudo de acido graxo a-
linolénico.

Objetivos

Considerando-se 0 escasso conhecimento a respeito dos efeitos do uso acido graxo a-linolénico sobre as alteragbes
funcionais de tecidos adiposos, o objetivo do estudo foi avaliar o efeito da suplementagao dietética com d6leo de chia
(Salvia hispanica L.) no tecido adiposo subcutaneo e visceral de animais obesos em diferentes fases da vida.

Metodologia

Foi utilizado modelo experimental com camundongos machos Swiss foram divididos em 4 grupos aos 21 dias de idade,
sendo alimentados com as dietas até os 135 dias: EU: dieta normocalérica (controle); H: dieta hiperlipidica(45% Kcal de
lipideos); HC: animais do grupo H com suplementagéo do 6leo de chia a partir dos 90 dias; HCD:dieta hiperlipidica com
suplementagédo desde o desmame. Foram avaliados peso corporal, ingestao alimentar, tolerancia a glicose; marcadores
inflamatérios; morfometria do tecido adiposo epididimal; expressao de genes e proteinas envolvidos no remodelamento
de tecido adiposo por qRT-PCR, western blotting e imuno-histoquimica. Para as analises, foi utilizado um numero
amostral de 5 a 10 animais por grupo. Todos os procedimentos animais utilizados neste estudo foram realizados de
acordo com o Comité de utilizagdo e tratamento animal do Instituto de Biologia da Universidade do Estado do Rio de
Janeiro (Protocolo n° CEA/047/2013).

Resultados

A suplementagdo com 6leo de chia ocasionou alteragbes em ambos os grupos. No grupo com dieta hiperlipidica
suplementada com 6leo de chia desde o desmame (HCD), a ingest&o alimentar e a concentragéo sérica de leptina foram
reduzidas. No tecido adiposo epididimal, em ambos os grupos com 6leo de chia, a suplementagdo promoveu menor
hipertrofia dos adipdcitos. Além disso, resultou na melhora da resposta glicémica e os animais do grupo HCD
aumentaram os marcadores de carga mitocondrial no tecido adiposo subcuténeo, sugerindo a ocorréncia do processo
de browning. A obesidade e a suplementacao ndo promoveram mudangas relacionadas a angiogénese ou relacionadas
a presenca de macrofagos no tecido adiposo epididimal.

Conclusao
Dessa forma, os resultados sugerem que a suplementagdo com 6leo de chia pode minimizar as alteragdes causadas
pela obesidade, principalmente no grupo HCD.
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Introdugédo

A inflamagao tem sido proposta como um elo de ligagdo entre o sistema imunolégico e o desenvolvimento das
comorbidades relacionadas com a obesidade, como a sindrome metabdlica, diabetes e doengas cardiovasculares. Por
sua vez, a dieta € um reconhecido fator modulador da resposta inflamatéria. Neste sentido, os lipidios da dieta podem
influenciar muitos eventos e mecanismos celulares, e desempenhar importante papel na regulagdo de respostas imunes
e inflamatdrias.

Objetivos

Diante do exposto, o presente estudo teve como objetivo avaliar o efeito do consumo de refeigcées com alto conteudo de
acidos graxos saturados (AGS) e monoinsaturados (AGMI) na resposta inflamatéria pds-prandial em mulheres com
excesso de gordura corporal.

Metodologia

Tratou-se de um estudo pds-prandial, paralelo, aleatério, controlado e cruzado (ReBEC: RBR-2h3wjn e RBR-66jx7j),
aprovado pelo comité de ética local da UFV (Of. Ref. N° 184/2011 e 542.585/2014). Participaram do estudo 26 mulheres
que consumiram em jejum (12 h) uma refeigao isocalérica (=1.000 kcal) com alto conteudo de AGS (37,6% do VCT, n =
15) ou AGMI (37,6% do VCT; n = 11), acompanhada de 500 mL de agua. As concentragdes plasmaticas de marcadores
inflamatérios (IL-2, IL-4, IL-6, IL-10, IL-17A, IFN-y, TNF e PCR) foram determinadas em jejum e 2, 3 e 5 horas pds-
prandiais. O método trapezoidal foi utilizado para calcular a area abaixo da curva (AUC) da concentracao de citocinas e
PCR ao longo do tempo (0-5h) utilizando o software Prism v5. O teste ANCOVA testou diferengas na AUC ajustada de
citocinas e PCR, tendo os valores iniciais das citocinas e PCR como co-variaveis. As andlises estatisticas foram
realizadas no software SPSS v.24.0, considerando a < 5%. Os dados foram expressos em média + DP.

Resultados

Participaram do estudo 26 mulheres adultas de 30 + 1 anos com 28,9 + 0,8 kg/m 2 & excesso gordura corporal (36,6
0,8 % GC). O consumo agudo de uma refeicdo com alto conteido de AGS apresentou maiores valores para AUC
ajustada das citocinas pré-inflamatérias IL-6 (26,7 + 2,1 vs 16,3 £ 2,5 pg/mL; p = 0,015), IL-17A (193,0 + 33,9 vs 38,1
39,1 pg/mL; p =0,011) e IFN-y (38,4 + 7,5 vs 11,4 + 8,7 pg/mL; p= 0,047), em comparagéo a refeicdo com alto contetdo
de AGMIL.

Conclusao

Conclui-se que a resposta inflamatéria pds-prandial subclinica pode ser modulada pelo consumo de refeigbes com
elevado conteudo de gorduras. Nesse sentido, o consumo de uma refeigdo com elevado conteido de AGS contribui
para um perfil pds-prandial mais pré-inflamatério, em comparagédo aos AGMI. Estudos em longo prazo sdo necessarios
para avaliar os beneficios da substituicao do AGS pelo AGMI sobre a inflamagao, bem como os mecanismos envolvidos.
Apoio financeiro: CAPES, CNPq, FAPEMIG.
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Introducgéo

A Organizagao Mundial de Saude aponta a obesidade como um dos maiores problemas de saude publica no mundo. Os
estudos tém comprovado a correlagao entre dieta inadequada, excesso de peso e dislipidemias. Diante disto, faz-se
necessario a implantagdo de medidas que previnam essas alteragdes. A dieta € um importante fator modificavel para
prevencdo e tratamento do excesso peso e dislipidemias. O agai devido ao seu perfil de acidos graxos, conteudo de
fitoesterdis, fibras e polifendis poderia ter efeitos benéficos associado a dieta de individuos com excesso de peso e
dislipidémicos. Porém estudos em humanos ainda s&o limitados.

Objetivos
Avaliar os efeitos da dieta hipoenergética associada ao consumo de agai no perfil lipidico de individuos com excesso de
peso e dislipidémicos.

Metodologia

Trata-se de um ensaio clinico randomizado, permutado em blocos, duplo-cego composto por duas etapas e com
duragdo de 3 meses: * Run in: dieta hipoenergética (DH), balanceada seguindo as recomendagdes das diretrizes
brasileiras de obesidade e dislipidemias, com duragao de 1 més. « Grupo acgai: DH + 200g polpa de agai. * Grupo
placebo: DH + 200g placebo com duragdo de 2 meses. O protocolo do estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Hospital Universitario Clementino Fraga Filho da Universidade Federal do Rio de Janeiro. Numero do
Parecer: 1.436.233. Todos os participantes estdo assinando o termo de consentimento livre e esclarecido. Estdo sendo
selecionados para participar do estudo individuos adultos com IMC=25Kg/m2, de ambos os sexos, com idade de 20 até
59 anos, e que apresentem dislipidemia, considerando uma ou mais alteragdes nas lipoproteinas circulantes do sangue,
conforme a V Diretriz Brasileira de Dislipidemia.

Resultados

Foram selecionados 24 individuos, sendo 12 do sexo masculino e 12 do sexo feminino, com média de idade 39,2+10,7
anos, e com IMC médio 33,615,9kg/m2. Em relagdo aos parametros antropométricos, observou-se uma redugao
significativa (p<0,05) na massa corporal quando comparamos o tempo base (T0=97,2+23,6 kg) com os demais tempos
(T30=95,4+23,4; T60=94,5+23,4 e T90=94,9+23,8 kg), o mesmo foi observado em relagdo ao IMC (T0=33,6+5,9; T30=
32,9+5,8; T60= 32,645,8; T90=32,7+5,9kg/m2). Em relagdo aos dados bioquimicos, observou-se uma redugao
significativa no colesterol total entre o TO= 199,6+46,7 e T60= 188,5+37,7 mg/dL. Em relagdo ao HDL observou-se um
aumento significativo quando comparamos o T60=41,319,2 com o T90=46+14,5mg/dL. Em relagdo ao VLDL observou-
se uma reducao significativa quando comparamos o T0=34,4+14,6 com o T30=29,6+10,7 mg/dL. E em relagdo aos
triglicerideos observou-se uma reducao significativa quando comparamos o T0=172,4+73 com o T30=147,9+53,6mg/dL.
Glicose e LDL nao apresentaram alteragdes significativas. Em relagdo aos dados dietéticos, avaliados através do
recordatorio de 24H e registro alimentar de 3 dias, observou-se uma redugdo na ingestao de acidos graxos Trans entre o
T0=1,2t1,1 e o T30= 0,7t 0,79gramas. Observou-se um aumento na ingestdo de acidos graxos monoinsaturados
quando comparamos o TO0= 10,01+4,8 com o T90=13,64+8,8 gramas, e também em relacdo aos polinsaturados
(T0=5,6+£1,1/T90= 7,1+6,9 gramas). Nao observou-se alteragbes significativas na ingestdo caldrica, apesar dos
individuos terem perdido peso.

Conclusao
A dieta hipoenergética associada ao consumo do complemento parece melhorar o perfil lipidico (colesterol total, HDL,
VLDL e triglicerideos) e antropométrico (peso e IMC) de individuos com excesso de peso e dislipidémicos.
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Introdugédo

A produgao de componentes do sistema renina-angiotensina (SRA) pelos adipdcitos € exacerbada durante a obesidade.
Estudos do nosso laboratério demonstrou que o extrato do carogo de agai (ASE), induz a vasodilatacdo e tem efeitos
anti-hipertensivos em modelo experimental de hipertensdo arterial reno-vascular e anti-obesidade em modelo
experimental de obesidade.

Objetivos

Assim, o objetivo deste estudo foi avaliar o efeito do tratamento com ASE e avaliar o efeito do tratamento com drogas
que interferem com Sistema Renina Angiotensina, como: enalapril (ENA) e telmisartan (TEL) sobre disturbios
metabdlicos observados em um modelo experimental de obesidade.

Metodologia

Numero do protocolo do Comité de Etica da UERJ(CEUA / 034/2015). Camundongos machos de 30 dias de idade
C57BL / 6 foram separados em cinco grupos: controle (dieta 10% de gordura), high fat diet (HF) (dieta com 60% de
gordura), HF + ASE (300 mg / kg), HF + ENA (30 mg / kg) e HF + TEL (10 mg / kg). Os animais receberam dietas
concomitantemente com esses tratamentos (por gavagem intragastrica) durante trés meses, sendo sacrificados. O peso
corporal e o peso do tecido adiposo visceral foram avaliados em balanga de preciséo de equilibrio, a pressao arterial
sistélica foi mensurada pelo método nao invasivo de pletismografia da artéria caudal semanalmente. A glicemia foi
medida com um glucémetro. A medida do perfil Pro-inflamatério foi determinada por kit de ELISA e a Expressdo de
proteinas SRA no tecido adiposo visceral foi determinada por Western Blot.

Resultados

Como os resultados obtidos, podemos observar um aumento (p <0,05) do peso corporal no grupo HF e nos grupos
tratados com ASE e ENA foi reduzido. O teste de tolerancia oral a glicose foi aumentado (p <0,05) no grupo HF, todos os
tratamentos reduziram (p <0,05) essas alteragdes. O peso do tecido adiposo visceral aumentou nos grupos HF e HF +
TEL. O tratamento com ASE e ENA impediu o ganho de gordura corporal. O grupo HF mostrou aumento (p <0,05) de
PAS, o que foi prevenido (p <0,05) por tratamento com ASE, ENA e TEL. Nao houve diferenga estatistica nos niveis de
TNF-a em homogenato de tecido adiposo visceral entre os grupos controle e HF, entretanto, o tratamento com ASE e
ENA (p<0,05) reduziu os niveis teciduais dessa citocina. No grupo HF houve um aumento (p<0,05) dos niveis de IL-6 e
o tratamento com ASE e ENA preveniu (p<0,05) o aumento. A expressdo aumentada (p <0,05) dos grupos
angiotensinogénio, renina e AT1 nos grupos HF e HF + ENA foi reduzida (p <0,05) pelo tratamento com ASE e TEL. As
expressodes dos receptores ECA e AT2 nao foram diferentes entre os grupos. O grupo HF + ENA mostrou expressao
aumentada (p <0,05) dos receptores ECA2, B2 e MAS, que foi reduzida (p <0,05) nos grupos HF, HF + ASE e HF + TEL.
O tamanho dos adipécitos foi maior no grupo HF e o tratamento com ASE e ENA reduziu esta hipertrofia.

Conclusao

Esses resultados em conjunto sugerem que os tratamentos foram efetivos na prevengéo do aumento da PAS associada
a obesidade. O tratamento com ASE impediu o ganho de peso corporal e a intolerancia a glicose, como observado com
ENA, indicando que, semelhante ao ENA, o ASE protege contra os efeitos deletérios da dieta HF, incluindo obesidade,
hiperglicemia e hipertensao. Outros efeitos benéficos do ASE podem ser devidos pelo menos em parte a diminuigdo da
expressdo de angiotensinogénio, renina e receptor AT1. Esses estudos pré-clinicos abrem a possibilidade de
administragao oral de ASE no tratamento da obesidade.
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Introducgéo

A incidéncia de obesidade tem crescido no mundo e esta subjacente ao desenvolvimento de varias doengas, incluindo
cardiovasculares, diabetes e inflamagéao. Novas pesquisas surgem para investigar formas de retardar a evolugdo dessa
doencga e, recentemente, observou-se maior interesse pelo potencial papel das plantas medicinais. Dentre varias
espécies estudadas, tem-se a Curcuma Longa L, sobre a qual ja foram realizados inumeros estudos demonstrando suas
atividades antioxidantes, anti-inflamatérias e anticancerigenas atribuidas a curcumina (pigmento predominante).
Evidéncias sugerem que a curcumina pode regular o metabolismo lipidico, além de exercer um papel importante na
obesidade.

Objetivos
Investigar a agdo da curcuma na adiposidade corporal, no perfil lipidico e glicidico em modelos animais de camundongo
C57BL/6 alimentados com dieta hiperlipidica.

Metodologia

Avaliaram-se 40 camundongos C57BL/6 separados em 4 grupos: dieta padréo, dieta padrdo com curcuma, dieta
hiperlipidica e dieta hiperlipidica com curcuma. Por um periodo de 8 semanas, os grupos padrdo com curcuma e
hiperlipidica com curcuma receberam suplementagdo diaria de curcuma na dosagem de 8 mg/animal/dia adicionada a
dieta. Durante o experimento, foi avaliado peso corporal semanalmente e ingestao alimentar diariamente. Foi realizado o
teste de tolerancia a glicose na ultima semana de experimento, apos jejum de 10 horas, e o teste de sensibilidade a
insulina foi realizado 4 dias antecedentes ao teste de tolerancia a glicose, apds jejum de 6 horas. Ao final do estudo, os
animais foram sacrificados e coletadas amostras sanguineas para dosagem de glicemia, insulina e lipidograma, além
dos tecidos: hepatico, adiposo epididimal, marrom, retroperitoneal e pancreas. Todos os testes de hipdteses
consideraram significancia de 5%. As analises foram feitas por ANOVA, ANOVA Two Way e Tukey. (Comité de Etica em
Pesquisa Animal da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto — USP) protocolo n° 006/2015-1.) Tipo de estudo:
prospectivo, longitudinal, experimental e intervencionista.

Resultados

Para o ganho de peso, houve diferengca no grupo padrdo com curcuma (34,6%), quando comparado ao grupo
hiperlipidica com (78,3%). Para a ingestédo, o grupo padrao com curcuma foi maior desde a primeira semana. Para as
variaveis triglicérides, HDL-colesterol, colesterol sérico, glicemia capilar e insulina, ndo houve diferengca. Na dosagem de
glicemia sérica, houve diferenga entre os grupos padrdo com curcuma (145,01+£14,25) e hiperlipidica com curcuma
(227,76+25,4); hiperlipidica (189,63+24,3) e hiperlipidica com curcuma (227,76+25,4). O peso do tecido adiposo marrom
foi significante entre os grupos padrdo (0,15+0,07) e padrao com curcuma (0,2410,06), padrdao (0,15+0,07) e
hiperlipidica (0,28+0,06). Para o peso do tecido adiposo epididimal, encontraram-se valores significativamente menores
no grupo padréo com curcuma (1,09+0,32), quando comparado ao hiperlipidica com curcuma (4,36+0,84). Na histologia,
observou-se que ndo houve alteragdes significantes no figado de nenhum grupo, porém, no pancreas dos animais
suplementados, verificou-se esteatose macro e microgoticular em 60% da amostra.

Conclusao

A curcuma preveniu o ganho de peso corporal dos animais de dieta padrao suplementada, uma vez que tiveram um
consumo alimentar significativamente maior e ganharam menos peso, além de ter aumentado tecido marrom. Porém,
sdo necessarios novos estudos para confirmar essa possivel toxicidade da curcuma para o pancreas.
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Introducgéo

No Brasil, segundo a Pesquisa Nacional de Saude de 2013, as doengas crbénicas nao transmissiveis representam o
maior problema de saude publica do pais, sendo responsaveis por mais de 70% das causas de morte. Estudos mostram
uma forte associagdo dessas doengas com fatores de risco como tabagismo, etilismo, excesso de peso,
hipercolesterolemia, consumo insuficiente de frutas e verduras e sedentarismo (BRASIL, 2014). Nesse sentido, varios
alimentos se tornaram alvo de pesquisas cientificas com o objetivo de controlar ou reduzir o risco de doengas, dentre os
quais se destaca a banana verde, que apresenta efeitos benéficos sobre algumas patologias como diabetes,
dislipidemias e doengas cardiovasculares (Ol et al, 2012).

Objetivos
Verificar os efeitos da ingestdo regular da farinha de banana verde sobre fatores de risco para doengas crénicas néo
transmissiveis em adultos saudaveis.

Metodologia

Trata-se de um estudo experimental, uni cego, randomizado e crossover. O grupo experimental estudado foi composto
por 40 adultos saudaveis, de ambos os sexos, servidores da Universidade Federal da Grande Dourados, no municipio
de Dourados, Mato Grosso do Sul. No primeiro periodo experimental os voluntarios foram divididos em Grupo controle
que consumiu duas colheres de sopa/dia de farinha de mandioca e Grupo farinha de banana verde que consumiu duas
colheres de sopal/dia de farinha de banana verde por oito semanas. Logo em seguida houve um periodo washout de oito
semanas, e entdo o segundo periodo experimental, onde os individuos que estavam no Grupo controle participaram do
Grupo farinha de banana verde e vice-versa. No primeiro e no ultimo dia de cada periodo experimental realizou-se a
coleta de amostra de sangue, avaliagdo antropométrica (peso, altura, circunferéncia da cintura, bioimpedancia),
dietética, hemodinamica e bioquimica (colesterol total e fragdes, triglicérides, insulina, proteina C reativa ultrassensivel,
ureia e creatinina) de cada voluntario. A andlise estatistica foi realizada pelo teste Repeated Measures ANOVA seguida
do post hoc de Duncan e Teste t de student pareado. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica da Universidade
Federal da Grande Dourados, parecer n° 1.074.863, de 11/06/2015.

Resultados

Dos participantes da pesquisa, 55% eram mulheres e 45% homens. Os voluntéarios tinham IMC entre 20,4 e 38,8 kg/m?,
com média de 26,08 kg/m?. Foi verificado que 52,5% dos individuos apresentavam excesso de peso e 35% possuiam
circunferéncia da cintura aumentada, o que indica alto risco para o desenvolvimento de doengas cardiovasculares
(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 1998). Os resultados indicaram que n&do foram encontradas alteragdes
significativas em relagdo as variaveis antropométricas e pressao arterial sistémica. A analise estatistica demonstrou um
aumento significativo no consumo de fibras (33,1%) apds a ingestédo da farinha para o Grupo farinha de banana verde
nos dois periodos experimentais. Para os valores de lipides plasmaticos, na primeira fase experimental, a analise
revelou uma reducgéo significativa do colesterol total (-6,8%) e colesterol LDL (-10,4%) no Grupo farinha de banana
verde quando comparados os niveis séricos basais com os finais.

Conclusao

O consumo regular da farinha de banana verde demonstrou propriedades hipocolesterolemiantes, fator intimamente
relacionado com a protegéo das doengas cronicas nao transmissiveis. Além disso, favoreceu o aumento do consumo de
fibras, fator também protetor para essas doengas.
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Introducgéo

A expansao do tecido adiposo, em especial o visceral subcutaneo, acarreta alteragdes fisiopatolégicas e processos
inflamatorios crénicos contribuindo com a redugdo de massa muscular e consequente aumento de fatores de risco para
o desenvolvimento de doengas crbnicas nao transmissiveis. Uma das estratégias para auxiliar na manutengéo da massa
magra e redugao da adiposidade inclui o consumo adequado de proteinas. Sabe-se que o tipo de proteina pode modular
respostas anabdlicas, marcadores bioquimicos e auxiliar na regulagdo do peso corporal. No entanto, o impacto da
qualidade proteica envolvida em processos fisioldgicos durante a perda de peso ndo esta bem esclarecido

Objetivos
Avaliar o efeito da suplementagao com whey protein concentrado vs colageno hidrolisado sobre a composigéo corporal e
marcadores bioquimicos em mulheres com excesso de peso

Metodologia

Ensaio clinico, duplo-cego placebo controlado, com duragao de 8 semanas, no qual 37 voluntarias foram randomizadas
em dois grupos de intervengdo: grupo whey: n= 17 mulheres que receberam sachés contendo 40g/dia de whey protein
concentrado sabor baunilha (total de 25g de proteinas) e o grupo colageno: n= 20 mulheres que receberam sachés
contendo 26g de colageno hidrolisado (total de 25g de proteinas), 10g de maltodextrina e 2g de flavorizante de baunilha,
totalizando 38g/dia. Variaveis antropométricas, de composigéo corporal e bioquimicas foram analisadas. Para cada uma
das variaveis analisadas foram obtidas estimativas para a média e erro padrdo da média. As comparagdes de médias
entre grupos, em dados brutos ou variagdes do momento incial, foram realizadas pela utilizagdo do teste t-student
pareado ou nao, para variaveis com distribuicdo normal ou pelo teste de Mann-Whitney ou Wilcoxon pareado, na
auséncia de normalidade. Utilizou-se o teste de analise de varidncia para verificar a homocedasticidade entre grupos no
momento inicial do estudo. O nivel de significancia adotado foi de 5% (p<0,05). Este estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Goias, conforme nimero do parecer: 1.470.285.

Resultados

O grupo whey protein comparativamente ao colageno, reduziu a massa total androide ( -0,32kg; p= 0.000) e as gorduras
androide (-0,23kg, p<0.001) e gordura gindide ( -0,19kg; p= 0.044). Além disso, houve redugao das concentragdes de
insulina (-3,90; p=0.020) do marcador de resisténcia a insulina iHOMA-IR (-0,91; p=0.017) e aumento das concentragdes
séricas de nesfatina (5,62; p=0.001)

Conclusao
Portanto, a suplementagdo com whey protein foi eficaz na redugédo da gordura corporal € nos marcadores associados a
RI, como as concentragbes de insulina e o indice HOMA-IR. Além disso, aumentou a nesfatina, um hormonio
anorexigeno que pode reduzir a ingestdo alimentar. Esses resultados sdo importantes pois indicam que proteinas como
a do soro do leite em comparagdo ao colageno podem ser eficazes na redugédo dos fatores de risco associados a
obesidade.
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Introducgéo

Os pacientes em hemodialise apresentam alta prevaléncia de desnutricdo. As multiplas alteragbes nutricionais e
catabdlicas conduzem ao esgotamento progressivo das reservas de proteina e energia, com consequente perda de
massa muscular e massa gorda caracterizando a desnutricdo energético-proteica para descrever esta condig¢ao clinica.
A baixa forca muscular esta mais fortemente associada com o risco de mortalidade do que a baixa massa muscular.
Assim a forga de preensdo manual pode ser util para avaliar a massa magra relacionada ao estado nutricional dos
pacientes em hemodidlise. A baixa ingestdo diaria de proteina esta associada com aumento do risco de desnutricéo e
morte nestes pacientes. O uso de suplementos nutricionais de proteinas por via oral, mesmo durante a hemodialise,
pode promover a melhora da capacidade funcional e estado nutricional dos pacientes a longo prazo.

Objetivos
Avaliar o efeito da suplementagao oral de albumina na preservagcao da massa magra e melhora da forga de preensao
manual de pacientes em hemodialise.

Metodologia

Ensaio clinico, paralelo, randomizado, cego, controlado, com duragdo de 12 semanas. A amostra foi composta por
pacientes de um centro de hemodialise de Goiania. Foram incluidos pacientes de ambos os sexos, com idade entre 20 e
79 anos. Apos assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, foram randomizados para dois grupos: Grupo
controle e Grupo Albumina. O grupo albumina recebeu uma preparagao (composta por farinha de mandioca, abobrinha
e cenoura) acrescida de 20 gramas de albumina no final de cada sessdo de hemodialise. O grupo controle recebeu a
mesma preparagdo sem acréscimo de albumina. No inicio e ao final do estudo foram aferidos o peso, estatura,
composigao corporal por meio da bioimpedancia elétrica, e forga de preensdo manual com dinamdmetro. As variaveis
foram testadas quanto a normalidade pelo teste Shapiro-Wilk. Foi utilizado o teste t de Student para amostras
independentes, ou teste de Mann-Whitney, de acordo com a distribuicdo dos dados. Para as comparagdes intragrupos
foi utilizado o teste t pareado ou Wilcoxon signed rank. O nivel de significancia foi de 5% (p<0,05). Os dados foram
analisados no software Stata 12.0. O projeto foi aprovado no Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Federal de
Goias (1921899).

Resultados

Foram avaliados 18 pacientes no grupo controle e 22 no grupo albumina, sendo 52,5% do sexo masculino no total, a
média de idade foi 46,39 (2,99) no grupo controle e 53,36 (2,50) no grupo albumina. Nao houve diferenga significativa
entre os grupos quanto a idade, sexo e massa magra. Também n&o houve diferenga significativa entre os grupos no
inicio em relagdo a massa magra (p=0,094) e ap6s a suplementacao (p=0,205). No entanto, o grupo controle apresentou
maior tendencia para perda de massa magra (delta= -0,311), enquanto no grupo albumina houve tendencia para ganho
(delta=0,508). Houve diferenga entre os grupos no inicio na forga de preensdo manual (p=0,025). Tanto o grupo controle
como albumina apresentaram aumento da forga de preensdo manual (delta= 3,94; p= 0,012 e delta= 5,43; p=0,001,
respectivamente), sem diferenca estatistica entre os grupos.

Conclusao

Embora ndo tenham sido observados resultados significativos na melhora da massa magra ou forca de preensao
manual no grupo albumina em relagdo ao grupo controle, a oferta de uma preparagao suplementada com albumina foi
capaz de atenuar a perda de massa magra, que ocorre de forma progressiva em consequéncia do tratamento
hemodialitico.
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Introdugédo

A Doenga ou Mal de Parkinson foi primeiramente descrita em 1817 pelo médico inglés James Parkinson como “Paralisia
Agitante” e sua prevaléncia vém aumentando com o envelhecimento populacional. A terapia nutricional em pacientes
com Parkinson visa uma saude fisica e emocional boa. A sindrome metabdlica € hoje um problema de saude publica
devido a sua alta prevaléncia. Nao ha unica definigdo para a sindrome metabdlica, todavia, se aceita que o individuo
deva apresentar trés das cinco complicagbes: obesidade central (circunferéncia da cintura 2102 cm homens e = 88 cm
mulheres), triglicerideos = 150 mg/dL, HDL-colesterol reduzido (>40 mg/dL homens, >50 mulheres), hipertensao arterial
(sistolica 2130mmHg e/ou diastélica 285 mmHg) e glicose em jejum = 110 mg/dL. Individuos parkinsonianos sdo mais
propensos a desenvolverem alteragdes na ingestao alimentar, favorecendo o surgimento de complicagées metabdlicas.

Objetivos
Acompanhar o estado nutricional de um paciente parkinsoniano com Sindrome Metabdlica

Metodologia

Estudo de caso contemporaneo, atual e longitudinal, referente a evolugdo do estado de saude de um paciente
parkinsoniano com sindrome metabdlica instalada. Duragédo da pesquisa: 11 meses, de setembro de 2016 a agosto de
2017, apos a aprovagdo pelo Comité de Etica (CAAE 61623916.0.0000.5236). Para participagdo o paciente recebeu
instrugcdes e que sua recusa nao interferiria nas consultas. Apds a assinatura do TCLE — Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido deu-se inicio. Este relato de caso refere-se a paciente adulto do género masculino, aposentado, 59 anos
atualmente, residente em um Municipio no Médio Paraiba Fluminense, diagnosticado com a doenga de Parkinson aos
56 anos de idade. A pesquisa foi baseada em acompanhamento nutricional avaliagdo antropométrica, bioquimica e
Recordatoério de 24h.

Resultados

Houve alteragbes positivas nos parametros bioquimicos, antropométricos e no R24h do paciente. O paciente iniciou com
Triglicérides (877 mg/dL), Colesterol total (226 mg/dL), HDL-colesterol (34,9 mg/dLIl), LDL-colesterol (visualizagao
impossibilitada devido a turbidez). Analise da dieta pelo R24h: fracionamento reduzido, hiperlipidica, hiperglicidica rica
em carboidrato simples e baixo consumo de fibras dietética. A avaliagcdo antropométrica: obesidade e Relagao
Circunferéncia Cintura/Quadril (RCQ) com risco elevado de doenga cardiovascular. Dois meses apds a primeira consulta
nutricional houve redugdo consideravel nos niveis de Colesterol Total (211 mg/dl), LDL-colesterol (88 mg/dl) e
Triglicérides (417 mg/dl) e opostamente, elevagdo dos niveis de HDL-colesterol (40 mg/dl). Nao houve alteragdes
significativas na concentragao de glicose sérica, que ja se encontrava dentro dos parametros de seguranga. Em maio de
2017, pode-se ratificar as respostas positivas frente ao tratamento nutricional: sucedeu nova redugdo nos niveis de
Colesterol Total (178 mg/dl), LDL-colesterol (74 mg/dL) e Triglicérides (322 mg/dL); e manutengdo HDL-colesterol (40
mg/dl). Houve grande alteragédo do peso apos alteragao alimentar: no inicio-80kg, classificagdo de obesidade em o final
eutrofico, peso de 75kg. A RCQ chegou nos valores ideais.

Conclusao

O envelhecer aumenta os riscos de desenvolvimento de doengas cronicas, entre elas as crénico-degenerativas como o
Parkinson e a Sindrome Metabdlica. A mudanga dos habitos alimentares foi imprescindivel para melhoria de ambas
patologias e uma sobrevida com menor efeito das comorbidades.
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Introdugédo

A Doxorrubicina € uma droga muito utilizada no tratamento de diversos tipos de cancer, entretanto, o uso dessa droga
pode proporcionar efeitos indesejaveis, como a cardiotoxicidade. Diferentes mecanismos estdo envolvidos, porém os
mais recentes sédo as alteragdes no metabolismo energético cardiaco, aumento do estresse oxidativo e a ligagcao da
Topoisomerase |l com a doxorrubicina (LOPASCHUK et al, 2010; STERBA et al 2013). Estudos experimentais tém
estabelecido uma correlagdo positiva entre o consumo de cha verde e a protegdo contra doencgas cardiovasculares
(JOCHMANN et al, 2008). Por tanto é possivel que a cardiotoxidade causada pela doxorrubicina, pode ocorrer devido a
alteragdes do metabolismo energético, aumento do estresse oxidativo e alteragdes da topoisomerase II3. Considerando
que o cha verde possui propriedades bioenergéticas e antioxidantes, é possivel que o mesmo atenue os afeitos
cardiotoxicos da droga, retardando o processo de remodelagao cardiaca.

Objetivos
Avaliar se o cha verde atenua o processo de remodelagédo cardiaca por meio da avaliagdo do metabolismo energético,
estresse oxidativo e topoisomerase I3 apds agressao aguda com doxorrubicina.

Metodologia

Trata-se de um estudo experimental (protocolo 898/2011), onde ratos wistar machos pesando 100g, foram distribuidos
em 4 grupos: C—ragao padrdo + solugao salina; D - ragao padrdo + doxorrubicina; CV — ragéo adicionada de extrato de
cha verde a 0,25% + solugao salina; DCV — ragao adicionada de extrato de cha verde a 0,25% + doxorrubicina. Apos 5
semanas consumindo ragao adicionada de cha verde ou ragédo padrao respectivamente, foram administrados solugao
salina aos grupos C e CCV e doxorrubicina aos grupos D e DCV (ambos 20mg/kg intraperitoneal). Apds 48 horas da
administragdo da droga ou solugdo salina, foram realizados avaliagao do estresse oxidativo e do metabolismo
energético por dosagem espectrofotométrica (mmol/g proteina) e dosagem da topoisomerase |13 por western bloting. As
comparacgdes estatisticas foram feitas por teste ANOVA de duas vias com significancia estatistica de P<0,05. Os valores
foram apresentados como média + desvio padrao.

Resultados

Estresse oxidativo: Superoxido dismutase: C=17,1+1,40, D=13,4+0,10, CV=16,71£2,46 e DCV=11,212,82 (C#CV, C#D,
CV#DCV); Hidroperoxido: C=206+34,2, D=265+18,0, CV=181+6,30 e DCV=166+8,97 (D#DCV, D#C); Catalase:
C=59,1+10,5, D=34,8+7,18, CV=37,417,01 e DCV=41,41+524 (C#CV, C#D); Glutationa Peroxidase: C=27,6+9,10,
D=13,7+6,05, CV=28,3+1,72 e DCV=20,5+2,00 (DCV#D, C#DX). Metabolismo energético: Doxorrubicina aumentou
atividade das enzimas fosfofrutoquinase lactato desidrogenase e reduziu a atividade da Beta hidroxiacil coenzima A
desidrogenase; o cha verde atenuou estes efeitos. As enzimas citrato sintase e ATP sintase e os Complexos | e |l
tiveram reducado de sua atividade nos grupos Doxorrubicina, no entanto o cha verde nao conseguiu atenuar tal agao.
Topoisomerase II3: C=0,12+0,10, D=0,52+0,49, CV=0,39+0,62 e DCV=0,66+0,39 (C#D, C#DCV, CV#D, CV#DCV)

Conclusao

O cha verde reduziu o estresse oxidativo, restabeleceu o uso de substratos energéticos para um padrédo normal, em que
existe maior oxidacdo de acidos graxos e menor utilizagdo da glicose. Entretanto, ndo atenuou os danos da
doxorrubicina na fosforilagdo oxidativa e na sintese de ATP. Quanto a topoisomerase I3, houve aumento nos grupos que
receberam a doxorrubicina independente da presencga ou ndo do cha verde.
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Introdugédo

A obesidade, doencga crénica multifatorial, caracterizada por um acumulo excessivo de deposigéo de gordura dentro do
adipdcito e de tecidos nao adiposo constitui um sério problema de saude publica. Ela pode acarretar em diversas outras
doencas, tais como: diabetes melito, dislipidemia, hipertensdo arterial sistémica e determinados tipos de céncer
(FARHANGI et al, 2017). Estudos tém observado que a suplementagao dietética de Panax ginseng pode auxiliar na
melhora das doengas que acompanham a obesidade (PATEL; RAUF, 2016).

Objetivos
O objetivo deste estudo foi investigar, na literatura, os efeitos metabdlicos, imunitarios e anti-inflamatérios da
suplementagao dietética de Panax ginseng em individuos obesos

Metodologia

Trata-se de um estudo de revisdo sistematica, utilizando-se artigos cientificos publicados em: SciELO (Library Online),
PubMed (U.S. National Library of Medicine) /MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online),
LILACS (Latin American and Caribbean Center on Health Sciences Information) e Science Direct, entre os anos de 2007
e 2017, nos idiomas inglés, espanhol e portugués. Foram excluidos dos critérios de elegibilidade, os artigos que néo
utilizavam as ferramentas-teste para avaliagdo dos efeitos do Panax ginseng e aqueles que, apesar de terem sido
publicados no periodo determinado pela busca, analisavam dados secundarios de pesquisas realizadas ha mais de 10
anos e que nao continham pelo menos um dos descritores utilizados.

Resultados

Foram encontrados um total de 326 artigos. Destes, apenas 39 (11,9%) atenderam aos critérios de selecéo, sendo 35
(89,7%) disponiveis em MEDLINE e 4 (10,3%), na LILACS. Em relagao ao delineamento do estudo, 37 (94,9%) eram
ensaios clinicos randomizados e controlados e 02 (5,1%) revisdes sistematicas com metanalises. Os artigos foram
subdivididos e posteriormente descritos de acordo com os seguintes temas: “Obesidade e suas repercussdes”, “Fatores
de risco e terapéutica da obesidade”, “Panax ginseng: compostos bioativos, dose recomendada e toxicidade” e “Efeitos
do Panax ginseng no organismo humano”. O Panax ginseng pode ser encontrado nas mais diversas formas, tais como:
extrato seco, capsulas e comprimidos, sendo a dose mais indicada equivalente a 400 mg/dia na forma de extrato seco
(YENNURAJALINGAM et al, 2015). Os componentes bioativos mais conhecidos do Panax ginseng sdo os
ginsenosideos, polissacarideos, peptideos, acidos graxos e as saponinas € 0s principais efeitos observados em
humanos incluem o aumento do sistema imunitario, a atividade anti-inflamatéria, hipotensora, hipoglicémica e
hipocolesterolémica (ZHANG et al, 2015), podendo constituir uma promissora terapia alternativa para individuos obesos.

Conclusao

Os resultados apontam que o Panax ginseng possui efeitos moduladores do metabolismo da glicose e dos lipideos, do
sistema imunitario, além de efeitos anti-inflamatérios, o que pode auxiliar no tratamento da obesidade. Entretanto,
ensaios clinicos randomizados e controlados adicionais aos encontrados neste estudo sao necessarios no intuito de
estabelecer a dose recomendada, o mecanismo de agao, a toxicidade e as diversas situagdes clinicas que poderao se
beneficiar dessa promissora terapia alternativa, dentre outros efeitos.
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Introducgéo

A Sindrome do Intestino Irritdvel € uma patogénese multifatorial apresentando alteragbes da motilidade do trato
gastrointestinal (STAUDACHER et al., 2014), caracterizada por um conjunto de sintomas como dor ou desconforto
abdominal de forma crénica e recorrente, alteragdo nos habitos intestinais com diarreia e/ou constipagao, distensao
abdominal, sensacao de inchago e defecacdo desordenada (QUIGLEY et al., 2015). Uma das abordagens dietéticas
utilizadas no tratamento da sindrome ¢é a dieta com baixo teor de carboidratos fermentaveis de cadeia curta que ndo sao
totalmente absorvidos pelo trato gastrointestinal humano: os FODMAPs - oligossacarideos, dissacarideos,
monossacarideos e polidis fermentaveis (BARRETT, GIBSON, 2012; GIBSON; SHEPHERD, 2010).

Objetivos
Realizar revisdo bibliografica sobre a restricao dietética aos FODMAPs e a remissao dos sintomas da Sindrome do
Intestino Irritavel.

Metodologia

Consulta a base de dados PUBMED por artigos escritos na lingua inglesa e portuguesa com os descritores: “irritable
bowel syndrome” ou “IBS”, “FODMAP” e “diet”. Os critérios de inclusdo dos estudos foram: artigos cientificos de acesso
gratuito, referentes a estudos primarios, realizados com adultos, ambos os sexos, publicados em periédicos cientificos
com classificagdo na QUALIS entre A1 e B3, no periodo de janeiro de 2010 a agosto de 2017. Os critérios de exclusao
foram estudos in vitro/animais, revisdbes e metanalises, e estudos nos quais dieta FODMAP foi utilizada em outras
situacdes que ndo a de pacientes com Sindrome do Intestino Irritavel. Foram identificados 95 estudos na pesquisa
realizada, todos em lingua inglesa, e desses 11 foram incluidos nesta revisao de literatura.

Resultados

A dieta com baixo teor de FODMAPSs reduz os sintomas da sindrome no curto prazo, até 5 meses de dieta, e no longo
prazo, de 6 a 18 meses de dieta. Dor abdominal, distensdo abdominal e flatuléncia foram menores em restricdo de
FODMAPs e maiores em dietas com alto teor de FODMAPs ou na manipulagdo dietética com aumento de
frutooligossacarideos. Contudo, em alguns estudos que utilizaram estratégias distintas, aconselhamento dietético e auto
monitoramento da dieta por meio de aplicativo on line, também houve diminuigdo dos sintomas da sindrome no grupo
sem restricdo, demonstrando a necessidade de maior aprofundamento do impacto do aconselhamento dietético e
estratégias de auto monitoramento para pacientes com Sindrome do Intestino Irritavel. Melhora dos sintomas para os
subtipos diarreia e padrao misto também foi constatada no seguimento de curto prazo e no de longo prazo, sem melhora
significativa para os outros subtipos da sindrome.

Conclusao

A restricdo de FODMAPs reduz sintomas da Sindrome do Intestino Irritavel, porém s&o necessarias investigagoes
adicionais para elucidar alguns pontos para os quais ainda ndo ha consenso na literatura: se a restricdo é mais eficaz do
que as orientagdes tradicionais para o manejo da sindrome, qual é a relagéo entre a orientagédo nutricional e a remissao
dos sintomas, como e em qual momento deve ser feita a reintrodugdo dos FODMAPSs toleraveis, e quais subtipos se
beneficiam mais dessa restrigado.
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Introducgéo

O acumulo de gordura apresenta importante papel no desenvolvimento da Sindrome Metabdlica. indices
antropomeétricos, como a circunferéncia de cintura e o indice de massa corporal, tém sido os mais representativos na
estimativa de gordura, porém apresentam limitagdes e nem sempre denotam corretamente o conteddo de gordura
corporal. A razdo cintura-estatura e o Body Roundness Index mostram-se ferramentas auxiliares na estimativa da
gordura corporal, auxiliando na previsao do risco cardiometabdlico de individuos insulino-resistentes.

Objetivos
Avaliar a eficacia dos indices antropométricos Body Roundness Index e razao cintura-estatura em predizer o conteudo
de gordura corporal em individuos insulino-resistentes.

Metodologia

Estudo transversal com 22 individuos acima de 20 anos, de ambos os sexos, portadores de SM, atendidos em
ambulatério de endocrinologia. Foram aferidos peso, estatura e circunferéncia de cintura. A porcentagem de gordura
corporal foi determinada pelo analisador de composigéo corporal InBody 720, multifrequenciado, octopolar. O indice de
massa corporal foi calculado dividindo-se o peso (em quilos) pela altura ao quadrado (em metros), a razao cintura-
estatura foi determinada pela divisdo da circunferéncia de cintura (em centimetros) pela estatura (em centimetros). O
Body Roundness Index foi determinado segundo a equagdo: BRI=364,2-365,5x\{1-[(circunferéncia de
cintura/21)2/(0,5xestatura)2]}. A analise estatistica foi realizada no software GraphpadPrism® 6.0, com correlagdo de
Pearson para variaveis paramétricas e correlagdo de Spearman para nao-paramétricas. O projeto foi aprovado pela
Comissdo de Etica para Andlise de Projetos de Pesquisa do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da
Universidade de S&o Paulo, n°® 759.275.

Resultados

Observou-se correlagéo positiva entre o Body Roundness Index e indice de Massa Corporal (r=0,82; p<0,0001),
circunferéncia de cintura (r=0,90; p<0,0001) e porcentagem de gordura corporal (r=0,77; p<0,0001). Também foram
observadas correlagdes positivas entre a razdo cintura-estatura e indice de Massa Corporal (r=0,84; p<0,0001),
circunferéncia de cintura (r=0,92; p<0,0001) e porcentagem de gordura corporal (r=0,79; p<0,0001).

Conclusao

A estimativa do conteudo de gordura corporal € fundamental para predizer o risco de doengas metabdlicas. Assim
sendo, indices antropométricos que atuam na mensuragao indireta dessa gordura, como a razéo cintura-estatura e o
Body Roundness Index, contribuem para a previsao do risco cardiometabdlico e o tratamento adequado dos pacientes
com Sindrome Metabdlica.
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ELABORAGAO DE MANUAL DE DIETAS ENTERAIS ARTESANAIS: UM GUIA PRATICO
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Introdugéao

As dietas artesanais sao aquelas compostas por alimentos in natura e por produtos alimenticios industrializados,
podendo ser acrescentados também nutrientes especificos de acordo com as necessidades do individuo. Apesar dessas
dietas oferecerem riscos de contaminag&o quando n&o desenvolvidas de forma correta, elas apresentam a vantagem de
ter custo menor, utilizar produtos acessiveis, além de ser um recurso bastante positivo para pacientes que apresentam
um baixo poder aquisitivo. Possibilita também que o mesmo diminua o seu tempo de internagdo hospitalar, sendo
possivel continuar com o tratamento em casa, em ambiente familiar, com consequente melhora do seu bem estar.

Objetivos
Desenvolver um manual de dieta enteral artesanal para pacientes em tratamento domiciliar com baixo poder aquisitivo,
pois a mesma apresenta custo de preparagao menor quando comparada a dieta enteral industrializada.

Metodologia

Foi elaborado um manual de dieta enteral artesanal, como um material educativo de apoio para o paciente e sua familia,
dividido em etapas para que os mesmos entendam todo o processo de desenvolvimento da dieta. O manual apresenta
capitulos que envolvem desde a explicagao sobre as vias de administragdo da dieta enteral, a selegdo dos alimentos
para preparagao da dieta até armazenamento e administragdo da mesma. Foram realizados testes de elaboragdo com a
receita contida no manual e teste de fluidez e passagem pelo equipo, além da coleta de imagens durante todo o preparo
da dieta, higienizagdo correta das méaos, do ambiente doméstico e dos utensilios, para posterior desenvolvimento da
arte e lay out do manual.

Resultados

Pela falta de material educativo de apoio destinado ao paciente e a familia, percebeu-se a necessidade de criar um
manual para producgdo de dieta enteral artesanal, que fosse de facil entendimento, com a intengao de orientar o cuidador
sobre todos os passos para o preparo da dieta, capacitando que o mesmo produza e fornega uma alimentagdo segura
sob o ponto de vista higiénico-sanitario e com qualidade nutricional. A fungdo do manual é ajudar o cuidador e o
paciente a entender o que € nutricdo enteral, a importancia de seguir todos os passos para produzir uma dieta de
qualidade, ja que as dietas artesanais sao mais suscetiveis a contaminagao, como administrar a dieta e o que fazer para
que nao ocorram intercorréncias.

Conclusao

Portanto, observa-se que a dieta enteral artesanal € um opgcado de menor custo comparada a industrializada, além de ser
uma opgao para pacientes com baixo poder aquisitivo em tratamento domiciliar. Sendo assim, a criagdo do manual de
dieta enteral artesanal como um instrumento facilitador do cotidiano, com informagdes ao cuidador que envolve desde a
preparacao até a dieta final, ira garantir um produto final de qualidade, livre das contaminagoes.
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EQUIVALENCIA SEMANTICA DE ESCALA PARA AVALIACAO DE SEDE
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Introdugéao

A sede é um sintoma neurofisioldgico, em resposta a alteragdo na osmolaridade sanguinea e desidratacdo dos
compartimentos intra e extracelulares. Os pacientes em hemodialise ndo conseguem eliminar o excesso de liquido,
sendo relevante ao tratamento a adesdo a um regime de restricdo hidrica para evitar a sobrecarga de volume e
excessivo ganho de peso interdialitico. O manejo dessa sede, provocada pelo tratamento, é delicado para toda equipe
de cuidado, especialmente pela falta de uma ferramenta para mensurar o sintoma. O uso de instrumentos padronizados
pode auxiliar na avaliagéo da angustia da sede e seus determinantes, além de auxiliar nas estratégias de gerenciamento
de fluidos usadas por pacientes em hemodialise.

Objetivos
Realizar a equivaléncia semantica de uma escala da sede do inglés para o portugués.

Metodologia

A primeira etapa para realizar o processo de equivaléncia semantica foi o contato com a autora da escala original. Apds
a autorizagao, foram realizadas duas tradugdes independentes da versao original da escala em inglés para o portugués,
por duas nutricionistas sem contato prévio com a escala, fluentes em inglés, cuja lingua nativa era o portugués. Depois
que as duas tradugdes foram unificadas em uma Unica versdo, o texto foi retrotraduzido para o inglés, por pessoas
fluentes em portugués, cuja lingua nativa era o inglés. Um expert em tradugdes bilingue fez a equivaléncia semantica
entre a escala original e a retrotraduzida. Por fim, foi reunido um comité de especialistas, composto por médicos e
nutricionistas com ampla experiéncia em hemodialise e sem contato prévio com a escala, para fazer adaptacdes de
linguagem referentes a lingua coloquial, adaptagées culturais e da linguagem especifica utilizada pelo publico. Para o
julgamento da equivaléncia semantica, avaliaram-se os significados geral e referencial dos termos e das expressdes de
cada um dos seis itens que compdem a escala. Conforme o modelo original, as seis frases foram relacionadas a escala
de likert de cinco pontos. O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidadevh
Federal de Goias, sob o niumero de protocolo 1.830.310.

Resultados

A escala no portugués ficou da seguinte forma: minha sede me causa desconforto (my thirst causes me discomfort);
minha sede me incomoda muito (my thirst bothers me a lot); eu fico muito desconfortavel quando estou com sede (I am
very uncomfortable when | am thirsty); minha boca fica seca como tecido quando estou com sede (my mouth feels like
cotton when | am thirsty); minha saliva fica muito grossa quando estou com sede (My saliva is very thick when | am
thirsty); quando eu bebo menos, minha sede fica pior (when | drink less, my thirst gets worse). As perguntas séo
referentes ao dia anterior, ou ao periodo ocorrido desde a Ultima sessao de hemodialise.

Conclusao

A escala ficou totalmente adaptada para o portugués. Em uma intervengao dietética a associagdo com a escala de likert
permite avaliar a progressdo ou melhora da sede, como na diminuicdo no consumo de alimentos salgados. Ainda €&
necessario aplicar a escala no publico alvo e comparar com um padréo ouro para finalizar a validagdo para o portugués.
Como nao existe um padrado ouro para sede em outros paises em que a mesma escala foi validada, foi realizada uma
adaptacao da escala visual analoga para a sede.
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Introdugédo

O Lupus Eritematoso Sistémico € uma doenga complexa inflamatéria crénica, multissistémica e autoimune que pode
apresentar inadequagdes no estado nutricional, sendo comum a presenga de excesso de peso e obesidade (EVERETT
et al, 2015). O grupo de pessoas mais acometido, € o das mulheres em idade fértil. Além disso, devido as caracteristicas
da doenga é comum a ocorréncia de aumento do estresse e disturbios metabdlicos redutores da qualidade de vida das
pacientes (ZOU et al, 2014).

Objetivos
Avaliar o estado nutricional de mulheres com Lupus Eritematoso Sistémico.

Metodologia

Pesquisa transversal, aprovada pelo Comité de Etica da Universidade Federal do Piaui (CAAE: 55829916.7.0000.5214),
que envolveu a participacdo de 30 mulheres lupicas com idade entre 20 e 59 anos atendidas em Hospital Universitario
localizado na cidade de Teresina, Piaui. As pacientes que concordaram participar da investigagéo assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido conforme resolugdo do Conselho Nacional de Saude (466/12). As informagbes
sociodemograficas e clinicas foram obtidas por entrevista, com uso de questionario semiestruturado. Os dados
antropométricos (peso-kg e altura-m) foram mensurados em triplicata para calculo da média, com vistas a aplicagéo dos
valores na férmula do indice de massa corporal (kg/m?), para avaliagdo do estado nutricional, segundo Organizagéo
Mundial de Saude (WHO, 2000).

Resultados

As mulheres da presente pesquisa tinham idade média de 34,1+10,2 anos, sendo que em 46,7% da amostra a renda
individual e mensal era de até um salario minimo (R$ 937,00), 70% n&o trabalhava, 66,3% vivia sem companheiro e
apenas 6,7% tinham ensino superior completo. Ademais, quase todas (90%) utilizavam prednisona, 43,3% suplementos
de vitamina D e 46,7% de calcio. Os valores médios das variaveis antropométricas foram: 1,6+0,1 m para altura e
58,9+12,3 kg para o peso. O indice de massa corporal médio foi 24,0+4,3 kg/m?. Quanto ao estado nutricional, 53,4%
das mulheres eram eutréficas, 6,6% apresentaram baixo peso, 33,4% excesso de peso e 6,6% obesidade grau | e Il
Vale destacar que a frequéncia da inadequacgao nutricional excessiva foi 6 vezes maior que a desnutrigao.

Conclusao

As mulheres com lupus eritematoso sistémico apresentaram condicdo de inseguranga nutricional, devido a
vulnerabilidade social, econdmica, e também porque, mais de um tergo da amostra tinha excesso de peso, razées que
aumentam a probabilidade do desenvolvimento de doengas crdnicas ndo transmissiveis, fato preocupante a medida que
o lupus ja cursa com elevagao do risco de enfermidades cardiovasculares.
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Introdugédo

A terapia nutricional domiciliar é indicada a todos os individuos que nado conseguem suprir suas necessidades
nutricionais por meio da ingestdo oral de alimentos, mas ndo necessitam de internagdo. Sua prescrigao é realizada de
acordo com a condigédo clinica do paciente, apds triagem, avaliagdo clinica e nutricional, sendo as necessidades
energéticas calculadas por meio de equagdes preditivas padrdo que podem subestimar ou superestimar os requisitos
caldricos dos mesmos. A identificagdo da necessidade de utilizagdo da terapia nutricional domiciliar é feita durante a alta
hospitalar, mediante prescricdo médica e tem como objetivo a recuperagao ou manutengéo do estado nutricional bem
como da qualidade de vida do paciente. De acordo com a Sociedade Brasileira de Nutrigdo Parenteral e Enteral o
paciente em atencdo domiciliar poder estar em estado de desnutricdo ou se tornar-se desnutrido durante o uso da
terapia nutricional em ambito domiciliar, sendo importante assim o acompanhamento nutricional desses individuos.

Objetivos
O presente estudo tem como objetivo caracterizar o estado nutricional dos pacientes em terapia nutricional domiciliar na
cidade de Lavras - Minas Gerais e avaliar a adequacgao da dieta ofertada.

Metodologia

Trata-se de um projeto realizado por meio de visitas domiciliares a pacientes em regime de terapia nutricional domiciliar,
atendidos pela Prefeitura Municipal de Lavras. Foram realizadas a avaliagdo nutricional (determinagdo do indice de
massa corporal estimado e avaliagdo da circunferéncia da panturrilha), calculo das recomendagbes nutricionais e
adequacdo dietética. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Lavras,
com numero parecer 1.605.654 e todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os
dados foram analisados no software SPSS (Statistical Package for Social Sience).

Resultados

Foram acompanhados 65 individuos sendo 60% (n=39) do sexo feminino e 40% (n=26) do sexo masculino. A média de
idade apresentada foi de 75,28 + 18,04 anos. As principais doengas encontradas foram: Doenga de Alzheimer, Parkison
e Acidente Vascular Encefalico. A média da necessidade caldrica foi de 1415,09 kcal + 412,93, a média da ingestao
caldrica de 1431,15 kcal £ 352,89, e a média de adequacao da dieta foi de 105,73 + 29,07. Em relagdo a densidade
caldrica da dieta recebida 83,08% (n=54) recebem dieta 1,2kcal/ml e 16,92% (n=11) recebem dieta de 1,5kcal/ml.
Observou-se que 53,85% (n=35) dos pacientes apresentam desnutricdo, 35,38 % (n=23) eutrofia e 10,77% (n=7)
excesso de peso. A média da circunferéncia da panturrilha foi de 24,40 £+ 5,70 cm e 90,77% (n=59) apresentam
circunferéncia da panturrilha <31cm.

Conclusao

Conclui-se que o acompanhamento nutricional de pacientes em terapia nutricional domiciliar € importante uma vez que
mesmo sob acompanhamento e, a média de adequacdo da dieta estar acima de 100% a prevaléncia de baixo peso
apresenta-se alta.
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Introducgéo

O cancer é uma doenga crénica multicausal que resulta de complexas interagdes entre fatores ambientais e genéticos.
Fatores como localizagao do tumor, perda de peso involuntaria e disfun¢ao do trato gastrointestinal em decorréncia dos
tratamentos quimio e radioterapico exercem grande impacto sobre a ingestédo alimentar e o estado nutricional, e devem
ser considerados no momento da triagem de risco nutricional. A desnutricdo esta ligada ao progndstico pior e deve ser
detectada e prevenida o mais precocemente possivel, visando a intervengao nutricional apropriada e redugao do risco
de morbidade e mortalidade.

Objetivos
Avaliar o estado nutricional e a adequacao da ingestéo proteica de pacientes com neoplasia no Municipio de Macaé-RJ.

Metodologia

Para a avaliacdo do estado nutricional foi utilizado a Avaliagdo Subjetiva Global — Produzida pelo Proprio Paciente
(ASG- PPP) e o Indice de Massa Corporal (IMC). Para a avaliagdo da ingestdo proteica, foi aplicado o método
Recordatério de 24 horas para a quantificagcdo do valor proteico total ingerido. Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité
de Etica e Pesquisa da UFRJ — Campus Macaé, com o CAAE numero 60334316.8.0000.5699.

Resultados

No periodo de maio a setembro de 2017, foram avaliados 18 pacientes com diagnéstico de cancer, sendo 50% do sexo
feminino. Em relacdo a faixa etaria, 44,45% dos pacientes apresentaram idade maior ou igual a 60 anos e 55,55%
pacientes apresentaram idade entre 30 a 60 anos. A classificagado de localizagdo do tumor primario de acordo com sexo
demonstrou que o cancer de intestino acometeu majoritariamente os pacientes do sexo masculino (100%), ja no sexo
feminino, a localizagdo do tumor com maior incidéncia foi o de mama (55,52%). A classificagdo do estado nutricional
através do IMC dos adultos demonstrou que 50% das pacientes do sexo feminino apresentaram eutrofia e 50%
apresentaram sobrepeso. Em relagdo aos homens, a maior parte (40%) apresentou eutrofia. Através da ASG-PPP,
44,44% dos pacientes avaliados foram classificados com eutrofia e 55,56% apresentaram a classificagdo de
“moderadamente desnutrido”. Ao correlacionar os dados de classificagao através do IMC e ASG-PPP foi possivel
verificar que dos pacientes avaliados como moderadamente desnutridos pela ASG-PPP, 22% apresentavam baixo peso,
27% eutrofia e 5% sobrepeso através da IMC. Em relagéo a ingestéo proteica, ndo foi observada diferenga significativa
entre adultos e idosos do sexo feminino (média de ingestao proteica de 0,87 + 0,42 g/kg/dia). Ja entre os pacientes do
sexo masculino foi observada diferenga estatistica entre a média de ingestao de pacientes adultos (0,72 £ 0,10 g/kg/dia)
e idosos (1,17 + 0,36 g/kg/dia). Todos os pacientes apresentavam valores de ingestéo proteica abaixo da média de
recomendagéo de ingestado diaria preconizada para pacientes oncolégicos com estresse leve ou moderado (1,2 a 1,5
g/kg/dia) segundo o Consenso Nacional de Nutrigdo Oncolégica do INCA.

Conclusao

A inadequacgdo da ingestdo proteica esta relacionada ao déficit do estado nutricional e, consequentemente, com a
diminuicdo da resposta ao tratamento oncoldgico. Além disso, verifica-se divergéncia na classificagdo do estado
nutricional dos pacientes de acordo com diferentes instrumentos, mostrando maior sensibilidade da ASG-PPP no
diagndstico do risco nutricional. A adequacao do método pode beneficiar uma intervencao nutricional precoce, podendo
otimizar os resultados do tratamento e promovendo uma melhora na sua qualidade de vida.
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Introdugédo

O comportamento alimentar determinado pela grande ingestdo de alimentos em um curto periodo de tempo (até duas
horas), acompanhado de perda de controle sobre o qué ou o quanto se come, é conhecido em inglés como binge eating,
em portugués, compulsao alimentar. Quando esses episddios ocorrem pelo menos dois dias por semana nos ultimos
seis meses, associados a algumas caracteristicas de perda de controle e ndo sdo acompanhados de comportamentos
compensatorios, € diagnosticado como Transtorno da Compulsao Alimentar Periddica (TCAP) — binge eating disorder.

Objetivos
Avaliar o estado nutricional e a prevaléncia de compulsao alimentar em adolescentes de um Instituto Federal de Mato
Grosso, Cuiaba, Mato Grosso.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, de carater qualitativo e quantitativo, realizado com estudantes do sexo masculino e
feminino com idade entre 15 e 18 anos, matriculados em um Instituto Federal de Mato Grosso, onde avaliaram-se dados
referentes ao estado nutricional por meio do indice de Massa Corporal, composi¢do corporal com o auxilio de
bioimpedancia, foi aferida a presséo arterial e o grau de risco para transtorno da compulséo alimentar peridédica por meio
da Escala de Compulsao Alimentar Periddica. Todos os voluntarios foram informados oralmente e receberam por escrito
uma descrigdo do estudo e de todos os procedimentos aos quais seriam submetidos, bem como os riscos e beneficios
de sua participagao. Devido a menor idade, os voluntarios receberam um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
para o responsavel assinar e o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido para os proprios adolescentes assinarem. Os
resultados foram expressos em frequéncia relativa, média e desvio padrdo. Utilizou-se o programa SPSS verséao 17.0,
Teste de Levene, Kolmogorov Smirnov, teste t de Student, ANOVA one way seguida pos hoc teste de Tukey. O nivel de
significancia adotado foi p<0,05, com intervalo de confianca de 95%. O presente projeto foi submetido ao Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade de Nutricdo da Universidade Federal de Mato Grosso e teve inicio apds sua aprovacao
sob CAAE:66128517.3.0000.5541.

Resultados

Dos 242 adolescentes participantes, 61,2% eram do sexo feminino e 38,8% do sexo masculino. Desse total, somente
236 responderam ao questionario BES (traduzida para Escala de Compulsao Alimentar Periédica), constatando 12%
com algum grau de CAP. Se comparado entre os sexos, 9% das meninas e 2,2% dos meninos apresentaram compulsdo
alimentar moderada, 9% com compulsdo grave no sexo feminino e 1,1% no sexo masculino (p=0,004). Referente as
medidas antropométricas, de composi¢do corporal e clinicas, os meninos apresentaram valores para peso usual
(65,07£12,92kg), peso desejavel (66,05+9,65kg), peso atual (67,94 +20,01kg), estatura (1,72+0,07m), musculatura
corporal (44,03+3,22%), hidratagdo (57,07+4,74%), ossatura (13,43+0,81%), gasto energético de repouso
(2709,67+332,20kcal) e pressao arterial sistolica (115,49+12,04mmHg) significativamente (p=0,000) maiores que as
meninas (55,3949,35kg; 53,65+6,46kg; 56,60+10,56kg; 1,61+0,07m; 24,24+7,77%; 37,51+3,76%; 51,96+3,22%;
10,26+0,98%; 1894,61+127,53kcal; 106,59+11,56mmHg), respectivamente. Por outro lado, as meninas apresentaram
maiores percentuais de gordura corporal (24,24+7,76%) quando comparadas aos meninos (16,60+6,21%; p=0,000).

Conclusao
Verificou-se por meio dos resultados obtidos, uma prevaléncia significativa de compulsdo alimentar periddica nos
adolescentes, principalmente no sexo feminino.
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Introdugédo

Durante a adolescéncia, o individuo passa por modificagdes que serdo importantes e decisivas para seu bem-estar e
saude. Isso esta ligado ao fato de que o adolescente passa por uma etapa critica de construgdo de sua personalidade e
identidade, intensas mudancgas bioldgicas e sociais, e ainda, pode ser marcada por padrées alimentares inadequados
que podem aumentar o risco de desenvolvimento da obesidade e outras doengas crénicas (DC) na vida adulta. Nesse
sentido, € de suma importancia o monitoramento do consumo alimentar dos adolescentes.

Objetivos
Avaliar o estado nutricional e o consumo alimentar de adolescentes do ensino médio em um Instituto Federal de Mato
Grosso, Cuiaba, Mato Grosso.

Metodologia

Estudo transversal, realizado com adolescentes com idade entre 15 e 18 anos de ambos os sexos. Aferiu-se peso,
altura e pressao arterial e foi determinada a composigao corporal. Os dados dietéticos foram obtidos por meio de
Questionario de Frequéncia Alimentar validado para a populagdo cuiabana. Para andlise da ingestdo caldrica e
macronutrientes da dieta foi adotado como referéncia as recomendagdes norte-americana Dietary Reference Intakes
(DRI) . Para verificar distribuicdo dos dados foi utilizado o teste de Shapiro-Wilk e para determinagao de homogeneidade
foi utilizado o teste de Levene. Apds, foi utilizado o teste t- Student para comparagdo de médias entre os sexos. Para
rastrear a relagéo entre as variaveis foi utilizado a correlagdo de Pearson. Adotou-se nivel de significancia de p < 0,05. O
presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Mato Grosso (CAAE:
2.235.753).

Resultados

242 adolescentes foram avaliados em relagdo as medidas antropométricas, de composi¢ao corporal, clinicas e de dieta.
Os meninos apresentaram maior peso (67,94+20,01kg), estatura (1,72+0,07m), musculatura corporal (44,03+3,22%),
hidratacdo (57,07+4,74%), ossatura (13,43+0,81%), gasto energético de repouso (2709,67+332,20kcal), necessidades
energéticas estimadas pela Food and Agriculture Organization (FAO) (1841,06+350,68kcal) e Estimated Energy
Requirement (EER) (3358,42+704,90kcal), pressao arterial sistélica (115,49+12,04mmHg), maior consumo de calorias
(4368,04+2222,97kcal), carboidratos (593,83+331,08g), proteinas (156,581+85,17g) e lipideos (147,491+85,34g) em
gramas quando comparados as meninas (p<0,05).

Conclusao

Houve diferenga no consumo alimentar entre os sexos, porém, a distribuicdo em percentual dos macronutrientes
estavam de acordo com as recomendacdes. Observou-se que quanto maior o consumo de calorias, proteinas e lipideos,
maior era a estatura, o percentual de musculatura, hidratagédo e ossatura.
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Introdugéao

O abuso de drogas ilicitas € um problema de saude global que afeta aproximadamente 246 milhdes pessoas em todo o
mundo. Entre as consequéncias adversas da dependéncia de drogas, devem ser destacadas as deficiéncias nutricionais
(ISLAM et al., 2002).

Objetivos
Avaliar a composigao corporal e investigar a associagao da massa muscular esquelética (MME) e do angulo de fase
(AF) baixos com variaveis demograficas, clinicas, nutricionais e nivel de atividade fisica em usuarios de substancia (US).

Metodologia

63 US [65,1% homens; média de idade, 46,0 + 13,2 anos] e 71 individuos saudaveis pareados por sexo e idade aos US
foram, prospectivamente, incluidos no estudo. O diagnéstico de dependéncia de substancia foi feito de acordo com o
Manual diagnoéstico e estatistico de transtornos mentais [Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders IV (DSM
IVV), American Psychiatric Association (APA), 1994] e com a Classificagéo Internacional das Doengas — 10? Reviséo (CID
10) [Organizagao Mundial de Saude (OMS, 1993)]. MME e AF foram mensurados por meio da Bioimpedancia Elétrica

(BIA). A MME foi dividida pela altura (kg/m2) e convertida em um indice denominado IMME. Os valores do IMME

inferiores a 8,87 Kg/m2 e 6,42 Kg/mz, em individuos do sexo masculino e feminino, respectivamente, foram
considerados para a estratificagdo da MME em MME baixa. Em relagdo ao AF, valores inferiores ao percentil cinco foram
considerados para a estratificagcao do AF em AF baixo. A avaliagdo global subjetiva (AGS) foi usada para avaliar o
estado nutricional. Os dados foram analisados pelos modelos de regressao logistica. Todos os pacientes assinaram o
termo de consentimento livre e esclarecido. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UFMG (CAAE:
07761212.2.0000.5149).Para analise estatistica foi realizado analise logistica multivariada. O valor de p<0,05 foi
considerado significante.

Resultados

IMME baixo e AF baixo foram identificados em 15,8% e 44,5% US, respectivamente. Os individuos que faziam consumo
acentuado de alcool apresentaram menores valores de IMME e AF que aqueles sem consumo acentuado dessa
substancia. IMME baixo estava independentemente associado ao consumo acentuado de alcool (RC = 2,02; IC 95%=
1,01 - 4,05; p = 0,05). AF baixo também foi independentemente associado ao consumo acentuado de alcool (RC = 2,11;
IC95%= 1,30 - 3,42; p = 0,002).

Conclusao
Consumo acentuado de alcool associou-se com IMME baixo e AF baixo. A avaliagdo da composi¢do corporal,
particularmente do IMME e do AF, torna-se parametro relevante na avaliagdo nutricional dos usuarios de substancia.
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Introdugéo

O pés-transplante renal € marcado por alteragdes metabolicas, incluindo mudangas na composigao corporal, resisténcia
a insulina e dislipidemias. Essas alteragdes tém sido associadas com maior morbimortalidade. A hiperglicemia é uma
complicagdo metabdlica frequente apds o transplante renal, que condiciona um aumento da morbimortalidade
cardiovascular e diminui¢do da sobrevida do enxerto.

Objetivos
Avaliar o estado nutricional e a prevaléncia de hiperglicemia de pacientes transplantados renais internados na unidade
de transplante renal de um hospital universitario.

Metodologia

Estudo analitico do tipo transversal com dados secundarios que foi realizado na Unidade de Transplante Renal do
Hospital Universitario da Universidade Federal do Maranhao, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Universitario da Universidade Federal do Maranhdao (Parecer consubstanciado 1.742.650). Foi realizado um
levantamento clinico de 89 pacientes transplantados, com idade maior que 20 anos e de ambos os sexos. Os dados
foram coletados do prontuario do paciente e de um banco de dados especifico do setor, armazenado no sistema
informatizado da Unidade de Transplante Renal do Hospital Universitario, no periodo de fevereiro de 2015 a novembro
de 2015. Foram levantados dados referentes a idade, sexo, tempo de transplante (< 6 semanas — pos transplante
imediato e =2 6 semanas — po6s transplante tardio) e tipo de doador (vivo e falecido). Para avaliagdo nutricional
antropométrica foram utilizados os dados: peso corporal, altura, pregas cutaneas tricipital, subescapular, suprailiaca e
bicipital, aferidas em triplicata e considerou-se a média. Utilizou-se ainda as circunferéncias do brago e muscular do
brago. As referéncias foram classificadas com base no percentual de adequacgdo obtido. O exame laboratorial de
interesse foi a glicemia. A normalidade das variaveis foi analisada pelo teste Shapiro Wilk. Os dados foram analisados
no programa estatistico STATA 14.0.

Resultados

A média de idade foi de 44112 anos, sendo a maioria composta por individuos do sexo masculino (58,4%), com tempo
de transplante = 6 semanas (60,6%) e com enxerto proveniente de doador falecido (64,0%). A avaliagdo do estado
nutricional, por meio do indice de massa corporal, revelou 47,1% dos pacientes classificados como eutréficos e 25,8%
como sobrepesados. Para avaliagdo segundo circunferéncia do brago, prega cutanea tricipital, e circunferéncia muscular
do brago, foi encontrado predominancia do percentual de adequagdo dos pacientes classificados com eutrofia,
desnutricdo grave e eutrofia, segundo cada indicador, respectivamente. A média do somatério de pregas cutaneas foi
para os homens de 3,3+8,9mm e para as mulheres 6,06+11,8mm. Da amostra estudada, 28,0% apresentava glicemia de
jejum alterada.

Conclusao

Encontrou-se uma prevaléncia de 25,8% de transplantados com sobrepeso, segundo o indice de massa corporal e a
hiperglicemia foi verificada em 28% dos transplantados renais pesquisados. Estes resultados reforcam a necessidade de
realizar acompanhamento nutricional pds transplante renal, visando limitar o ganho de peso assim como manter o
controle da glicemia.
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Introdugéo

Os estudantes universitarios quando admitidos nas universidades sofrem influéncias de diversos fatores, os quais
comprometem as novas relagdes sociais, a estabilidade psicossocial e uma alimentagao regular. As altas demandas
académicas podem acarretar horarios irregulares de sono e vigilia, e privagdo de sono, o que estdo associadas a
sonoléncia diurna excessiva e a queda no desempenho escolar. Além disso, o processo de interiorizagao contribui para
a migragao de inumeros estudantes de cidades circunvizinhas as unidades universitarias localizadas nos interiores do
estado, o que acarreta em estudantes compartilhando moradias, ou morando sozinhos. Estas caracteristicas podem
acarretar em mudangas negativas de habitos alimentares que podem comprometer a saude. Portanto, € necessario
avaliar as mudancas relacionadas ao sono e estado nutricional de estudantes universitarios inseridos nesse contexto.

Objetivos
O objetivo do estudo foi avaliar o estado nutricional, segundo o indice de Massa Corporal, com o nivel de sonoléncia
diurna de estudantes universitérias.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, com abordagem quantitativa, realizado com as estudantes universitarias da
Faculdade de Ciéncia da Saudedo Trairi da Universidade Federal do Rio Grande do Norte localizada na cidade de Santa
Cruz. A pesquisa ocorreu no periodo de margo a maio de 2017, apds a aprovagao pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Ciéncias da Saude do Trairi, parecer numero 60525416.7.0000.5568. Os critérios para inclusao foram:
idade a partir de 18 anos, ser do sexo feminino, estar devidamente matriculada em algum curso da faculdade
anteriormente citada, assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, ndo ter feito uso de medicamentos
sintéticos ou naturais para o controle do sono e para emagrecer nos ultimos 2 meses, nao estar gravida e nao possuir
nenhuma contra-indicagéo para a realizagdo da medida do peso e da estatura. As estudantes responderam a escala de
sonoléncia de Epworth, a qual é utilizada para avaliar a probabilidade de o individuo adormecer em 8 situagdes do
cotidiano, podendo o individuo responder com escores que variam de 0 a 3, sendo “0” ndo cochilaria nunca e “3” grande
chance de cochilar, podendo a pontuacédo total variar entre 0 e 24. Para o calculo do indice de Massa Corporal foi
verificada a medida do peso e da altura das estudantes e a classificacdo do estado nutricional utilizada para este indice
foi a da Organizagdo Mundial da Saude. A analise descritiva dos dados e a analise estatistica foi realizada no programa
Statistics7 e foram utilizados os testes estatisticos de Shapiro Wilkl e Qui-quadrado.

Resultados

Participaram do estudo 68 universitarias com idade média de 22,8 anos. Em relagdo ao estado nutricional segundo o
indice de Massa de Corporal, 61,8% estavam eutréficas e 38,2% acima do peso (sobrepeso e obesidade). No tocante
ao nivel de sonoléncia diurna, 52,9% das estudantes apresentaram sonoléncia diurna excessiva. As estudantes
eutréficas (66%) apresentaram maior frequéncia de sonoléncia diurna excessiva em relagéo as acima do peso (29,2%)
(p<0,05).

Conclusao

De acordo com os resultados do presente estudo, pode-se concluir que a maioria das estudantes universitarias
apresentaram estado nutricional adequado e metade foi classificada com sonoléncia diurna excessiva. Porém, foi
identificado que esta sonoléncia excessiva ndo estd associada ao excesso de peso segundo o indice de Massa
Corporal.
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Introducgéo

A avaliagdo do estado nutricional do idoso realizada a partir da Mini Avaliagdo Nutricional pode ser empregada em
diferentes contextos, inclusive em idosos frageis e institucionalizados. Sabendo que o estado nutricional tende a
deteriorar-se com o avangar da idade, a identificagdo da desnutricdo e do seu risco torna-se procedimento de
relevancia, sendo imperativa a avaliagdo conjunta da reserva de massa muscular, que especialmente em idosos esta
associada a funcionalidade e melhor qualidade de vida.

Objetivos
Avaliar a correlagédo entre o estado nutricional segundo a Mini Avaliagao Nutricional e a reserva de massa magra dos
idosos atendidos em Unidades de Saude da Familia.

Metodologia

Estudo transversal com coleta de dados primarios, no qual foram investigados individuos de ambos os sexos, com idade
igual ou superior a 60 anos, residentes no municipio de Barreiras, cadastrados em duas unidades de saude que
atendem a seis equipes da Estratégia de Saude da Familia. As informagdes foram coletadas por equipe treinada e os
procedimentos de coleta dos dados (questionarios, escalas especificas, exames clinicos, antropométricos e de
bioimpedancia) foram padronizados, como medida de controle da qualidade e consisténcia das informagdes. Utilizou-se
como ferramenta de avaliagdo global um questionario previamente padronizado e codificado, contendo informagdes
referentes a aspectos biopsicossociais e demograficos, perfil de morbidade e outros dados de saude. Foram ainda
realizadas avaliacbes clinicas, antropométricas, além da aplicagdo da Mini Avaliagao Nutricional. Para avaliagao da
reserva de massa magra utilizou-se a bioimpedancia elétrica segmentar octopolar. A participagdo do idoso no estudo foi
voluntaria, por meio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os aspectos éticos deste estudo foram analisados
e aprovados por Comité de Etica em Pesquisa conforme parecer: 1.447.361.

Resultados

Foram avaliados um total de 91 idosos, destes, 67% eram mulheres e 33% homens com uma média de idade de 70,7 e
71,4 anos, respectivamente. Segundo a Mini Avaliacao Nutricional 34% dos idosos estavam desnutridos ou em risco de
desnutricdo. A reserva de massa magra média dos idosos segundo a bioimpedéancia elétrica foi de 50,38 kg nos homens
e 36,00 kg entre as mulheres. A partir das anadlises realizadas, foi identificada correlagdo positiva (r=0,429; p<0,000)
entre a reserva de massa magra segundo a bioimpedancia e o estado nutricional, segundo a Mini Avaliagao
Nutricional.A avaliagado do percentual de massa magra a partir da bioimpedéancia elétrica mostrou que 100% dos idosos
de ambos os sexos apresentaram uma boa reserva de massa muscular, sendo classificados acima do percentil 50 de
acordo com os pontos de corte estabelecidos pelo projeto Saude, Bem-estar e Envelhecimento (2003).

Concluséo

O presente estudo demonstrou expressiva prevaléncia de desnutricdo e risco de desnutrigdo entre os individuos
avaliados segundo a Mini Avaliagao Nutricional. Foi observado que a referida condigdo apresentou correlagédo positiva
com a reserva de massa magra, que reflete indiretamente a reserva de massa muscular do idoso, demonstrando que
quanto maior o escore da Mini Avaliagdo Nutricional, maior a reserva de massa magra, aspecto que esta intimamente
relacionado com o estado nutricional e tende a diminuir com o avancgar da idade e o estado de saude de um modo geral.
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Introdugédo

A transicdo demogréfica, iniciada no Brasil com as quedas de niveis de mortalidade na década de 40 e de natalidade na
década de 60, tem reconfigurado a populagdo brasileira. Dentre os processos de transigdo, também destaca-se a
transicdo epidemiolégica, com o aumento das doengas crbnicas ndo transmissiveis, principalmente entre idosos. As
doengas cardiovasculares representam maiores niveis de morbimortalidades entre as doengas crbnicas nao
transmissiveis no Brasil, evidenciando assim, a importancia da identificacdo de seus fatores de risco.

Objetivos
Identificar o estado nutricional e o risco cardiovascular em idosos atendidos em ambulatérios do Hospital Universitario da
Universidade Federal da Grande Dourados em Dourados, Mato Grosso do Sul.

Metodologia

Para a coleta de dados foi utilizado um questionario contendo informagdes como idade (anos), data de nascimento,
sexo, tabagismo, etilismo, pratica de atividade fisica, histdrico familiar de doengas cardiovasculares e uso de anti-
hipertensivos orais. Essas informagdes foram obtidas por meio de entrevista presencial com o proprio idoso. Foram
aferidos peso e altura, circunferéncia da cintura e pressao arterial no momento da entrevista. O presente estudo foi
realizado com aprovagdo do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal da Grande
Dourados, sob o parecer numero 2.006.408. Todos os participantes concordaram em participar da pesquisa assinando o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Resultados

Foram entrevistados 79 idosos com idades entre 60 e 88 anos. Destes, 50,6% dos idosos eram do sexo feminino (n=40)
e 49,3% do sexo masculino (n=39). A média de peso dos idosos foi de 70,7+14,1 kg. O IMC foi calculado e identificou-se
a classificagdo antropométrica dos idosos, onde 12,6% deles encontravam-se em baixo peso, 32,9% em eutrofia e
54,4% com sobrepeso. A populacdo estudada apresentou maior prevaléncia de sobrepeso no sexo feminino, e de
eutrofia no sexo masculino. Quanto aos fatores de risco cardiovascular, 92,5% das mulheres e 69,2% dos homens
apresentaram risco cardiovascular segundo a circunferéncia da cintura; 6,3% da populagéo era tabagista, 68,3% eram
sedentarios e 89,8% deles relataram histérico de doencgas familiares positivo; 70,8% fazem uso de anti-hipertensivo e
metade dos que o fazem apresentaram hipertensao arterial elevada no momento da aferigao.

Conclusao

O presente estudo identificou que a grande maioria dos idosos atendidos nos ambulatérios do Hospital Universitario da
Universidade Federal da Grande Dourados encontra-se com sobrepeso e risco para doengas cardiovasculares segundo
a circunferéncia da cintura. Além disso, apresentam altas prevaléncias de outros fatores de risco cardiovascular.
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Introdugéao

Um aporte nutricional inadequado as necessidades do organismo ocasiona alteragdes na composi¢ao corporal, levando
a diminuicdo da massa muscular. O sistema respiratorio € um dos mais afetados devido aos efeitos de deplegao
nutricional sobre suas proteinas musculares, podendo levar o diafragma a fadiga e consequentemente a insuficiéncia
respiratéria aguda. O tratamento da insuficiéncia respiratéria aguda dispde de diversos recursos, entre eles a ventilagao
mecanica invasiva.Neste contexto, os idosos s&o o grupo de maior risco, pois o envelhecimento submete o organismo a
diversas alteragoes, com repercussodes diretas no estado nutricional.

Objetivos
Verificara associagao entre estado nutricional e tempo de ventilagdo mecénica de pacientes idosos internados em uma
Unidade de Terapia Intensiva de um hospital Escola do Recife.

Metodologia

Estudo transversal realizado entre margo e outubro de 2015, com pacientes internados na Unidade de Terapia Intensiva
em suporte enteral por um periodo de no minimo 48 horas, em uso de ventilagdo mecanica. Os dados antropométricos
foram coletados utilizando-se uma fita métricando extensivel, sendo aferidas as medidas de circunferéncia do brago e
altura do joelho. A estimativa do peso e da altura foi realizada através das equagbes sugeridas por Chumlea (1987) e o
estado nutricional foi classificado pelo indice de massa corporalde acordo com os pontos de corte propostos por World
Health Organization (WHO,1997) para adultos. Para os pacientes com idade igual ou superior a 60 anos, os pontos de
corte foram os propostos por Lipschitz (1994).0 tempo de ventilagao foi contabilizado do dia da intubagdo até o
desfecho do paciente, sendo considerado < 10 dias e = 10 dias.A analise estatistica foi realizada pelo programa
StatisticalPackage for Social Sciencesversdo 13.0.0 projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa
do Instituto de Medicina Professor Fernando Figueira, obtendo CAAE 39934214.6.0000.5201.

Resultados

Foram avaliados 33 pacientes, onde mais da metade dos pacientes (54,5%) necessitaram de suporte ventilatério
invasivo. Verificou-se que 42,4% (n=14) dos pacientes estavam desnutridos e 57,6% (n=19) eutroficos. Quanto ao tempo
de ventilagdo mecénica, 52,6% (n=10) dos individuos passaram um periodo 210 dias.Os idosos desnutridos passaram
mais tempo na ventilagdo mecanica do que os ndo desnutridos, 60% e 40%, respectivamente.Nao houve associagéo
estatisticamente significante entre estado nutricional e tempo de ventilagdo mecanica (p=0,656).

Conclusao

Pode-se concluir que os pacientes idosos com desnutricdo permaneceram mais tempo dependentes da ventilagdo
mecanica.Considerando o grau de vulnerabilidade que os idosos hospitalizados apresentam,verifica-se a necessidade
de realizar estudos que retratem a magnitude da desnutricdo na populagao geriatrica neste ambiente e os fatores
associados a essa condigao.
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Introdugéao

A obesidade no Brasil vem crescendo nos ultimos anos, a prevaléncia de 11,8% em 2006 passou para 18,9% em 2016.
Com o aumento da massa corporal eleva-se ndo somente a adiposidade, mas, também ocorre um aumento no risco de
desenvolvimento de doencgas crénicas nao transmissiveis. Neste cenario, € importante utilizar métodos de avaliagdo da
composigao corporal, tais como a bioimpedancia, as dobras cutaneas que sao bons preditores do percentual de gordura
corporal, a fim de identificar a condigdo inicial do individuo para tragar o melhor plano nutricional baseado na
individualidade de cada organismo.

Objetivos
Estimar o percentual de gordura corporal através de diferentes métodos antropométricos em universitarios.

Metodologia

Foi realizado um estudo transversal com universitarios da Universidade de Passo Fundo/RS. Foram convidados a
participar todos os universitarios, adultos (18 a 59 anos), de ambos os sexos, matriculados nos cursos de graduagao do
Instituto de Ciéncias Biologicas da Universidade de Passo Fundo. Como critérios de inclusdo foram avaliados os
universitarios com indice de Massa Corporal de 18,5 a 29,9kg/m2, que se propuseram a participar do estudo e excluidos
aqueles com limitagdes fisicas que impossibilitam a aplicagdo dos diferentes métodos antropométricos, aqueles que
fazem uso de diuréticos, que possuem préteses metalicas ou marca passos, mulheres que se encontram durante o
periodo menstrual, bem como, gestantes e obesos. Foram investigadas as caracteristicas como género, faixa etaria, o
curso que frequenta e o periodo. Para avaliagdo antropométrica foi aferido peso e altura para o calculo do indice de
Massa Corporal, além do nivel de atividade fisica através da verséo curta do Questionario Internacional de Atividade
Fisica. As dobras cuténeas foram aferidas com plicbmetro Cientifico e as medidas obtidas foram utilizadas nas
equacgoes propostas por Petroski (1995) (4 dobras) e Guedes (1985) (3 dobras) para estimativa da densidade corporal e
convertidas a porcentual de gordura, através da férmula de Siri. Apds foi realizado a bioimpedancia. O estudo foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Passo Fundo através do parecer nimero 2.080.278.

Resultados

Foram avaliados 77 universitarios com média de idade de 23,3+4,59 anos, prevaléncia do género feminino (94,8%), a
maioria do curso de Nutricao (58,4%), seguido de Estética e Cosmética (14,3%) e fonoaudiologia (13%). Quanto ao
estado nutricional através do indice de Massa Corporal, 79,2% dos avaliados estavam eutréficos e 20,8% em
sobrepeso, ja em relagédo ao nivel de atividade fisica constatou-se que 74% dos avaliados s&o ativos e 26% sedentarios.
A média de percentual de gordura encontrada através do protocolo de Petroski foi de 20,1%, pelo protocolo de Guedes
25,7% e pela bioimpedancia foi de 21,5%. Quanto a adequacédo do percentual de gordura, foi mais prevalente para o
protocolo de Petroski com 80,6%, seguido da bioimpedéancia com 78% e Guedes com 48,1%.

Conclusao

Diante do diferentes métodos para estimar o percentual de gordura, observou-se que o protocolo de Guedes
superestima os resultados quando comparados a bioimpedancia. Ja o protocolo de Petroski apresenta resultados mais
semelhante ao da bioimpedancia.
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Introdugédo

O diabetes mellitus € um estado hiperglicémico, acompanhado de complicagées agudas e crdnicas. Pelo fato de ser
uma doencga diretamente relacionada ao metabolismo de carboidratos, proteinas e gorduras, a nutricdo desempenha
importante papel no seu controle1. A dietoterapia, por ser um fator na promogao da saude do paciente diabético, deve
objetivar nao somente o equilibrio glicémico, mas também a prevengao do risco cardiovascular, visando ao controle dos
lipideos e lipoproteinas plasmaticas, além de mediar os processos inflamatoérios2.

Objetivos
O objetivo deste estudo foi avaliar a adequacao das prescrigdes de macronutrientes em dietas de consisténcia branda
oferecidas a pacientes diabéticos internados em hospital publico do Estado do Rio de Janeiro.

Metodologia

A coleta de dados foi realizada em hospital universitario do Estado do Rio de Janeiro, que possui uma Unidade de
Alimentacao e Nutricdo, e foi realizada no periodo de marco a junho de 2017 em 10 dias consecutivos, conforme a
prescricao das dietas ofertadas aos pacientes, sendo pesadas as amostras de cada alimento, de cada refeigdo de todos
os cardapios. Para tal, foram escolhidas aleatoriamente uma embalagem descartavel ja porcionada da dieta na
consisténcia branda com restrigdo para diabéticos. A tomada de peso foi em balanga eletrénica semianalitica,
devidamente calibrada, com capacidade para até 2000g. o registro do peso foi realizado em planilhas no Excel®. Foram
analisadas todas as combinagbes de cardapio oferecidas em cada dia. Em seguida, os dados foram registrados no
programa Avanutri Revolution® (versdo 4.0), sendo possivel a determinagdo do valor energético e do teor de
macronutrientes, assim como sua distribuicdo percentual nos cardapios na consisténcia branda para diabéticos, com o
intuito de comparar com recomendagao para a patologia, conforme a literatura existente. Para iniciar esse estudo, foi
realizada uma pesquisa bibliografica nas bases de dados PubMed, Google Académico e Scielo, compreendendo um
intervalo de 2005 a 2017. Além de buscas de conceitos em livros académicos.

Resultados

Pode-se verificar que o percentual médio do teor de carboidratos ofertado diariamente indicou prescrigdo acima do
recomendado (64,85%+3,31), constatando-se que o teor de carboidratos diario foi prescrito corretamente apenas no dia
7 (329,53g/dia, 58,13% do VET). Porém, segundo as recomendagdes da OMS3, as concentragbes minimas ofertadas
estavam adequadas, contribuindo também para a redugdo dos riscos de hipoglicemia. Na analise de adequagao, o
percentual médio do teor de proteinas ofertado diariamente indicou prescrigdo dentro do recomendado (15,27%+1,15).
Constatou-se que o teor de proteinas diario foi prescrito corretamente em apenas 5 dos dias coletados; os outros dias
tiveram prescrigdo proteica abaixo da recomendagdo. Ja o percentual médio do teor de lipideos ofertado diariamente
indicou prescricdo de acordo com o recomendado (19,88%1+3,52) e o teor lipidico diario foi prescrito corretamente em
todos os dias coletados.

Conclusao

Com base nos resultados obtidos, conclui-se que existe inadequacdo na prescricao de proteinas e carboidratos nos
cardapios ofertados na consisténcia branda para pacientes diabéticos no hospital universitario estudado. Esse fato
ressalta a importdncia do acompanhamento e monitoramento da dietoterapia, para que esta acompanhe as
recomendagdes nutricionais.
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Introdugéao

A avaliagao do consumo alimentar de adolescentes configura-se como um desafio em epidemiologia nutricional, porém,
€ essencial para o entendimento dos padrdes alimentares desta populagao e permite ainda subsidiar estratégias para a
prevengao da morbimortaldiade das doengas cronicas nao transmissiveis (Collins et al., 2010, Sotos-Prietro et al., 2017).
Uma nova abordagem vem sendo adotada nesta area, na qual o efeito global da dieta na saiude do individuo é
investigado, ao invés de alimentos e nutrientes isoladamente (Tucker, 2010).

Objetivos

Avaliar o padrao dietético de adolescentes escolares brasileiros, a partir de um indice de qualidade da dieta baseado
exclusivamente em alimentos. Adicionalmente investigou-se a adesido desta populagdo as diretrizes nutricionais
internacionais vigentes.

Metodologia

Estudo transversal multicéntrico de base escolar, conduzido de 2013 a 2014. A amostra foi composta por 71.553
adolescentes de 12 a 17 anos, matriculados em escolas publicas e privadas, de municipios brasileiros com mais de 100
mil habitantes, participantes do Estudo de Risco Cardiovascular em Adolescentes (ERICA). O estudo foi aprovado pelo
comité de ética da Universidade de Brasi