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RESUMO

EIXO: NUTRCAO CLINICA NA PEDIATRIA INTRODUCAO Doenga renal cronica
(DRC) é estabelecida como um acometimento da fungao renal com duragéo superior
a 3 meses, ou uma taxa de filiracdo glomerular (TFG) estimada inferior a
60mL/min/1,73m2, embora esta Ultima definicAio nado esteja bem definida na
pediatria. A DRC é classificada em 5 fases em escala progressiva de gravidade,
sendo que no estagio 1 a taxa de filtragdo glomerular € normal, e no estagio 5 é
verificada uma perda de fungao renal suficiente para requerer terapia de substituicao
renal (TSR). Lembrando que a classificacdo ndo é aplicada aos menores de 2 anos
de idade. O objetivo principal das recomendacgdes de proteina e energia em
pediatria € assegurar que a curva de crescimento e 0 ganho de peso sejam
adequados. A diretriz da Braspen (Sociedade Brasileira de Nutricdo Parenteral e
Enteral) preconiza que as recomendacdes de energia e proteina para criangas com
DRC G2-5 sejam semelhantes aqueles considerados saudaveis. Além disso, ndo é
recomendado restricdo protéica para criancas e adolescentes com com DRC 3-5D.

O objetivo do trabalho é demonstrar como a terapia nutricional nos nefropatas
pediatricos podem melhorar o estado nutricional destes. METODOS O presente
estudo baseou-se em uma revisao bibliografica, descritiva e qualitativa no qual a
fonte de pesquisa filtragem utilizada foi o Pubmed com os seguintes descritores:
nutricdo na nefrologia, pediatria, terapia nutricional. RESULTADOS As
recomendacoes nutricionais devem ser feitas de forma individualizada e levando em
consideragao o estagio em que a doenca renal se encontra. Em relagéo a proteinas,
estudos apontam que ndo se recomenda a restricdo para criangas, tendo em vista
que nessa fase ha um aumento da necessidade desse nutriente, responsavel pelo
desenvolvimento e crescimento. Para prevencdao da DRC é visto que a adogao de
habitos mais saudaveis é um fator de prevencao, visto que a obesidade tem uma
ligacdo direta para piora do quadro clinico. No outro lado da moeda, vemos que ha
uma prevaléncia da desnutricdo nas criangas e isso pode levar a um retardo no
crescimento destas. A terapia nutricional tera como objetivo favorecer o
crescimento, melhorar a condigao nutricional e controlar a progressédo da doenca.
Caso a doenga ja esteja instalada, sera necessaria a restricdo alimentar quanto a
oferta de sédio, potassio e fésforo e ao consumo de liquidos para os pacientes que
apresentam volume de urina reduzido. CONCLUSAO E importante que o
doente renal cronico seja acompanhado a fim de que sejam corrigidas possiveis
deficiéncias de vitaminas e minerais. E muito vista a prevaléncia de desnutrigao, que
como foi discutido, prejudica o desenvolvimento e o crescimento da crianga e do
adolescente. Portanto, uma alimentagdo saudavel com teor certo de proteinas,
vitaminas, minerais e uma ingestao hidrica adequada, podera auxiliar este doente a
nao ter uma piora no seu quadro clinico. SEM APRESENTACAO ORAL
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