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OBIJETIVO:

Detectar a prevaléncia de desnutricdo em pacientes idosos com cirrose hepatica.
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JUSTIFICATIVA

v'  Diante das repercussdes que a doenca hepdtica crénica pode desencadear no organismo e
consequentemente no estado nutricional, estudos que estimem a prevaléncia de desnutricio nesse
publico através da utilizacdo de pardmetros de avaliacdo menos afetados pela sobrecarga hidrica se

fazem necessarios.

v A obtencdo de dados que estejam mais proximos da realidade da extensdo do problema poderio
contribuir para o avanco do conhecimento cientifico na area de doencas hepaticas e desnutricdo,

auxiliando no desenvolvimento de politicas de saude mais efetivas para o tratamento e prevenc¢do dessas

condigdes.
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INTRODUCAO

Doencas hepaticas cronicas

Caracterizadas por agressao e necrose celular, resposta imunoldgica e regeneracao nodular que
comprometem a estrutura hepatica e a capacidade funcional dos hepatécitos.

Cirrose hepatica

Ruptura da arquitetura hepatica, formacdo de nddulos disseminados, reorganizacao vascular,

neoangiogénese e deposicao de uma matriz extracelular.

v’ Responsdvel por uma crescente carga de doencas a cada ano de forma global e estd entre as 20
Fonte: Istockphoto.

principais causas de anos de vida ajustados por incapacidade e anos de vida perdidos.
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INTRODUCAO
Desnutri¢ao e cirrose

A etiologia da desnutricdo na cirrose engloba a uniao de fatores que exercem

influéncia no estado nutricional: &
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Baixa ingesta :

e Motilidade gastrica prejudicada, a presenca de ascite, ‘
restricdo de sal, diminuicdo do olfato e/ou disgeusia.
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METODOLOGIA

Abordagem Idosos com Atendidos

Transversal o , - ;
quantitativa cirrose hepatica ambulatoriamente

Foram avaliados parametros:

v' Sociodemograficos (Idade e sexo);

v' Antropometria - Circunferéncia do braco (CB), prega cutdnea tricipital (PCT),
circunferéncia muscular do braco (CMB).
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracteristica da amostra:
* 35 e 68,11+

pacientes 8,26 anos

\. J

e Masculino
(68,57%)

e Feminino
(31,43%)

Resultados da avaliagao antropomeétrica

CB:

59,98% - Desnutricao;
28,57% - Eutrofia;

11,42% - Excesso de peso.

PCT:

34,28% - Desnutricao;
5,71% - Eutrofia;

59,99% - Excesso de peso.

CMB:
71,59% - Desnutricao;
28,57% - Eutroficos.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Desnutricao:

20 a 50% dos pacientes com cirrose hepatica;
Prevaléncia e gravidade relacionadas ao estadio clinico da doenca:

v’ N20% em pacientes com doenc¢a bem compensada
v" Mais de 60% em pacientes com cirrose avancada.
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CONSIDERACOES FINAIS

v" Segundo resultados de CB e CMB, a maior porcentagem da amostra
foi classificada com desnutricao.

v Tais achados reforcam sobre a necessidade da andlise criteriosa na
determinacao do diagndstico nutricional deste publico no qual a
desnutricao pode ser, com frequéncia, subdiagnosticada diante das
dificuldades que o percurso da doenga pode acarretar na avaliacao
nutricional.
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