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A	
  desidratação	
  é	
  um	
  dos	
  distúrbios	
  hidroeletrolí5cos	
  mais	
  comuns	
  
entre	
  idosos	
  e	
  está	
  associada	
  a	
  importantes	
  condições	
  patológicas.	
  
Em	
  um	
  estudo	
  norte-­‐americano,	
   a	
   desidratação	
   foi	
   diagnos5cada	
  
em	
  6,7%	
  dos	
  pacientes	
  hospitalizados	
  com	
  idade	
  acima	
  de	
  65	
  anos,	
  
sendo	
   que	
   1,4%	
   5nham	
   a	
   desidratação	
   como	
   o	
   diagnós5co	
  
principal.	
  Embora	
  não	
  esteja	
  claro	
  que	
  exista	
  alguma	
  relação	
  causal	
  
diretamente,	
  há	
  uma	
  associação	
  entre	
  a	
  baixa	
  ingestão	
  de	
  líquidos	
  
e	
  algumas	
  doenças	
  crônicas,	
   incluindo	
  liMase	
  urinária,	
  cons5pação	
  
intes5nal,	
  asma,	
  doenças	
  cardiovasculares,	
  diabetes	
  e	
  alguns	
  5pos	
  
de	
  neoplasias.	
   Em	
   idosos,	
   a	
   desidratação	
   também	
  pode	
  propiciar	
  
prejuízo	
   da	
   função	
   cogni5va,	
   insuficiência	
   renal,	
   hipotensão,	
  
infecções	
  entre	
  outros.	
  Ademais,	
  existe	
  também	
  o	
  fator	
  financeiro.	
  
O	
   custo	
   total	
  de	
  admissões	
  por	
  desidratação	
  para	
  os	
   sistemas	
  de	
  
saúde	
   nos	
   EUA	
   foi	
   es5mado	
   em	
   US$	
   446	
   milhões.	
   Extrapolando	
  
esses	
  dados	
  para	
  o	
  contexto	
  brasileiro,	
  visto	
  que	
  não	
  existem	
  tais	
  
informações	
   disponíveis	
   no	
   nosso	
   meio,	
   pode-­‐se	
   inferir	
   que	
   a	
  
desidratação	
  representa	
  um	
  problema	
  de	
  saúde	
  pública	
  relevante	
  
com	
  gastos	
  públicos	
  substanciais.	
  Devido	
  a	
  esses	
  fatos,	
  um	
  estudo	
  
para	
   detectar	
   a	
   existência	
   de	
   estados	
   de	
   desidratação	
   crônica	
  
numa	
  população	
  de	
  idosos	
  mostra-­‐se	
  altamente	
  justiRicável.	
  	
  
	
  

O	
   estudo	
   encontra-­‐se	
   em	
   fase	
   de	
   recrutamento	
   dos	
   pacientes.	
  
Até	
  o	
  momento,	
  28	
  pacientes	
  já	
  foram	
  incluídos.	
  	
  

Pelo	
   cronograma	
   proposto,	
   a	
   previsão	
   de	
   término	
   do	
  
recrutamento	
   dos	
   pacientes	
   será	
   em	
  maio	
   de	
   2018.	
   Após,	
   serão	
  
realizadas	
   as	
   análises	
   dos	
   dados	
   e	
   a	
   elaboração	
   do	
   artigo	
  
cientíRico.	
  	
  

Serão	
  incluídos	
  pacientes	
  idosos,	
  com	
  ≥65	
  anos,	
  provenientes	
  do	
  
ambulatório	
  de	
  Medicina	
  Interna	
  e	
  Geriatria	
  do	
  HCPA	
  conforme	
  
critérios	
  estabelecidos.	
  O	
  estado	
  de	
  hidratação	
  e	
  de	
  função	
  renal	
  
será	
  avaliado	
  pela	
  medição	
  de	
  volume	
  de	
  urina	
  de	
  24	
  horas,	
  de	
  
osmolaridade	
  sérica	
  e	
  urinária,	
  de	
  sódio,	
  de	
  creatinina,	
  de	
  ácido	
  
úrico,	
   de	
   ureia	
   e	
   de	
   cistatina-­‐C	
   séricos.	
  Os	
   pacientes	
   realizarão	
  
bioimpedância	
   para	
   avaliação	
   da	
   composição	
   corporal.	
   Além	
  
disso,	
  um	
  subgrupo	
  de	
  30	
  pacientes	
  realizará	
  o	
  teste	
  do	
  Cromo-­‐
EDTA	
   (padrão	
   ouro	
   para	
   avaliação	
   de	
   taxa	
   de	
   Riltração	
  
glomerular).	
   Bioimpedância	
   também	
   será	
   realizada.	
   A	
   amostra	
  
estimada	
  para	
  a	
  avaliação	
  é	
  de	
  100	
  pacientes.	
  	
  

Será	
  realizado	
  um	
  estudo	
  transversal	
  com	
  o	
  objetivo	
  de	
  avaliar	
  
a	
   prevalência	
   de	
   desidratação	
   crônica	
   em	
   indivíduos	
   idosos	
  
atendidos	
  no	
  ambulatório	
  de	
  Medicina	
  Interna	
  e	
  Geriatria	
  de	
  um	
  
hospital	
  terciário.	
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Figura	
  -­‐	
  Alterações	
  Risiológicas	
  secundárias	
  ao	
  envelhecimento	
  associadas	
  
ao	
  aumento	
  do	
  risco	
  de	
  desidratação.	
  ANP:	
  peptídeo	
  atrial	
  natriurético;	
  ADH:	
  
hormônio	
  antidiurético	
  (grá%ico	
  elaborado	
  pelo	
  autor	
  do	
  projeto).	
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