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Introduw Caracteristicas laboratoriais dos pacientes (n=321).
Fatores alimentares tém sido envolvidos no desenvolvimento da
doenca renal do diabete. No entanto, em relacdo a ingestdo de Glicose de jejum (mg/dL) 151459
gorduras, sd0 poucos 0s estudos que analisam sua associa¢do com Hemoglobina glicada (%) 75 £1.6
a albumindria aumentada assim como com a filtracdo glomerular em go:e‘c’tem: :’;E" (m%dLL) 2533:’213
pacientes com Diabete tipo 2. olesterol HDL (mg/dL) *
Colesterol LDL (mg/dL) 123 + 36
Objetivo Triglicerideos (mg/ dL) 137 (35 - 573)
. _ o ) L .
Este estudo transversal visa avaliar a associacdo do conteGdo de ~ Creauninaserica(mg/dL) 0.87%0,24
. o , . ., Estimativa da Taxa de Filtracao Glomerular 85 + 18
gorqluras Qa dieta e a composicao de acidos graxos (AG) em lipideos (ml/min/1,73 m2)
totais séricos com a presenca de doenca renal do diabete em EUA (mg/24h) 11 (0 — 5760)

pacientes com Diabete tipo 2.

Caracteristicas das dietas dos pacientes divididos de acordo com a presenca

I\/Ietodoloma de doenca renal do diabete (baseada na presenca de albumintria > 30 mg/24h)
Pacientes
Pacientes com DM tipo 2 acompanhados no Ambulatorio do Grupo de

Sem DRD (n=219) Com DRD (n=102) P

Nutricdo em Diabete do Hospital de Clinicas de Porto Alegre. VCT (Keal) 1810£33,5 1780£48,2 0,62
Carboidratos (% VCT) 47 7 47 £ 8 0,95
s ~ Proteinas (% VCT) 19+3 199%4 0,03
S)Ir_llt.erlos_ dl_e e’fg'“S?‘O- 400 /dI Lipideos (% VCT) 34%6,9 32%7,38 0,15
II\;IFé:er:nélgOI(I:(er; ezmla grave (> mg ) AG saturado (% VCT) 95%+26 9,0%3,0 0,73
) o g,m AG Monoinsaturado (% VCT) 11%3 12+3 0,58
* Creatinina serica >1’5mg/d| AG Poliinsaturado (% VCT) 103 94 0,008
* |C,deSC0mPen5ada (NYHA>|“) Ac. Linoleico (18:2n-6) 93 83 0,04
* Ma absorgao *Ac. Linolénico (18:3n-3) 0,91 (0,64 — 1,31) 0,79 (0,52 -1,11) 0,02
* Neuropatia autonomica grave Raz&o P/S 1,1+0,4 1%0,5 0,06
* Incapacidade de preenchimento de registro alimentar Colesterol (mg/dia) 200 # 98 219 + 97 0,10
AG Trans (% VCT) 1,2%0,7 1,3%0,7 0,30
Avaliacao Nutricional: DRD: Doenca Renal do Diabete; VCT: valor calérico total; AG: acido graxo; Raz&o P/S:
« RA com pesagem de alimentos: razao poliinsaturado/saturado.

, : - . * Mediana (intervalo interquartil)
- entrevista e orientacao para pesagem alimentar

- guestionario sobre habitos alimentares com treinamento de 1 dia
- realizacao do RA com pesagem de 3 dias (2 dias de semana e 1 dia

Analise de Regressao Logistica

Variavel dependente: presenca de doenca renal do diabete

de final de semana) Variaveis Independentes OR IC — 95% P
- Avaliacdo da adequacéo: comparacdo da ingestdo protéica do RA Ac. Linolenico (% VCT) 0,306 011-084 0,02
(IPRA) com a ingestédo protéica estimada pela uréia urinaria (IPU) = Sexo (M) 1,71 0,96 - 3,02 0,07
razao IPRA/IPU Idade (anos) 0,96 0,93-0,99 0,01
Duracéo do Diabete (anos) 1,03 0,99 - 1,07 0,13
Avaliacéo Clinica: Tabagismo (%) 1,30 0,73-2,29 0,37
Avaliacao do controle metabdlico (glicemico e perfil lipidico) Uso de hipolipemiante (sim) 1.34 071 —2.53 0.37
Avaliagao do controle pressarico IMC (kg/m?2) 1.01 0.95 - 1.08 077
- Hipertensao: PAS = 140 mmHg ou PAD = 90mmHg Press&o Arterial Sistélica (mmHg) 1,01 0,99 — 1,03 0,07
historia HAS com uso de farmacos Adequacidade dos RA (sim) 1,18 0,55-2,53 0,68

Avaliacao cardiovascular

- Cardiopatia Isquémica: questionario OMS (Rose)/ECG repouso
ECG esforco ou Cintilografia miocardica

- Doenca vascular periférica: claudicacao intermitente/ pulsos Msls

Caracteristicas das dietas dos pacientes divididos de acordo com a Taxa de

Filtracdo Glomerular acima ou abaixo de 60 ml/min/1,73m?

TFG 2 60 ml/min/1,73m2 TFG < 60 ml/min/1,73m?

Avaliacao renal: (n=296) (n=21)

v Medida da albuminuria (2x) VCT (Kcal) 1806,7 * 494,6 1634 % 462 0,12
Normoalbuminuria: < 30 mg/24h Carboidratos (% VCT) 46,9+ 7,7 47,1%78 0,89
Albuminuria elevada (microalbuminuria): 30 — 300 mg/24h Proteinas (% VCT) 19,4 + 3,6 19,4 %4 0,98
Albuminuria muito elevada (macroalbuminuria): = 300 mg/24h Lipideos (% VCT) 33,527 3297 0,46

v' Estimativa de Taxa de Filtracdo glomerular pela equacdo CKD-EPI: AG saturado (% VCT) 9527 8929 0,35
GFR = 141 X min(Scr/x, 1)2 X max(Scr/x, 1)71.209 X 0.993Age X 1.018 [if female] AG Monoinsaturado (%VCT) 11,5228 11,3£35 0,74
X 1.159 [if black] AG Poliinsaturado (% VCT) 95%34 97%4 0,79

Ac. Linoleico (18:2n-6) (% VCT) 8,43 8,34 0,91

Medida dos acidos graxos em lipideos séricos: Ac. Linolénico (18:3n-3) (% VCT) 09%£0,5 0,9 40,6 0,75

Cromatografia Gasosa (expressos como % do total de acidos graxos) Razéo P/S 1104 1104 0,75
ReS U |tad 0S Colesterol (mg/dia) 208 £ 100 17871 0,18
AG Trans (% VCT) 1,2%0,7 1,1+0,8 0,33

Caracteristicas clinicas dos pacientes (n=321)

VCT: valor caldrico total; AG: acido graxo; Razéo P/S: razdo poliinsaturado/saturado.

ldade (anos) 60,5 *9,8
Sexo (masculino) (%) 48 N&o se observou até o momento associacdo entre a composicdo de
~ + . , . PR -
buragao do DM 12428 AG em lipideos totais séricos e a doenca renal do diabete em uma
Etnia (brancos) (%) 88 - _
subamostra de pacientes (n=125).
HAS (%) 78
Cardiopatia Isquémica (%) 20
Tabagismo (%) o3 Conclusao
Doenca renal do diabete (%)
Microalbuminuria (%) 22 Estes dados preliminares demonstram que a menor ingestao de AG
Macroalbuminuria (%) 8 poliinsaturados, especialmente do acido linolénico, esta associada a
. . 2 + . = ]
lindice de Massa Corporal (kg/m?) 29243 presenca de doenca renal em pacientes com Diabete tipo 2.
Circunferéncia da cintura (cm) M=98,8 +11,3 H=101,1+10,6
Pressao Arterial Sistolica (mmHgQ) 139+ 21

Pressao Arterial Diastolica (mmHg) 81+11
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