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1. INTRODUCAO

O HIV é a sigla em inglés do Virus da Imunodeficiéncia Humana, um
retrovirus que possui periodo de incubacédo prolongado antes do inicio dos
sintomas da doenca, causa infeccao das células do sangue e do sistema nervoso
e consequentemente supressao do sistema imune, responsavel pela defesa do
organismo, sendo o causador da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida, da sigla
em inglés AIDS, reconhecida como a fase final da infeccdo pelo HIV (MINISTERIO
DA SAUDE, 2017).

Dentre as complicacfes resultantes da infeccdo prevalecem a perda de
peso e a desnutricdo, que estdo associadas com o aumento da mortalidade,
aceleracédo da progressédo da doenca, diminuicdo da massa muscular e piora do
estado funcional. Os principais fatores desencadeantes desta ocorréncia S&ao:
reducdo da ingestdo alimentar ou comprometimento no processo de digestao e
absorcao dos alimentos e efeitos colaterais de medicamentos (COPPINI, JESUS,
2011).

A avaliacdo precoce do estado nutricional desses pacientes permite o
planejamento de intervencdo, a fim de prevenir ou minimizar quadros de
desnutricdo, perda de peso, associados a perda de capacidade funcional. A
Avaliacdo Subjetiva Global (ASG) € um instrumento que proporciona esse
diagnostico nutricional através da combinacdo de fatores como perda de peso,
alteracdes na ingestao alimentar, sintomas gastrointestinais, alteracdes funcionais
e exame fisico do paciente (DETSKY, 1987). Uma variacdo desse instrumento
utilizado em pacientes oncoldgicos e com outras doencas crénicas € a Avaliacao
Subijetiva Global produzida pelo paciente (ASG-PPP), uma ferramenta de avaliacao
nutricional que, além de classificar o estado nutricional, permite recomendacdes
para intervencdes nutricionais (GONZALES, 2010 / OTTERY, 1996).

A vantagem deste instrumento € de ter sido editado para completar o item
de historia clinica do paciente e tém se mostrado eficiente e recomendado como
método de avaliacdo nutricional por profissionais de salude, para que seu uso seja
aplicavel em mais de uma populacéo de pacientes (DESBROW, 2005).

O objetivo do estudo foi avaliar o estado nutricional de pacientes portadores
de HIV, internados no Hospital Escola (HE) da Universidade Federal de Pelotas
(UFPel) através da ASG-PPP observando alteracées no peso corporal no ultimo
més, capacidade funcional e necessidade de intervencao nutricional.
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2. METODOLOGIA

Estudo transversal com dados de 25 pacientes adultos internados no setor
de clinica médica do HE. Os dados foram coletados em entrevista com o paciente
apos 48h de sua internacéo por estudante da Faculdade de Nutricdo previamente
treinada. Para se obter o diagnéstico nutricional foi empregado a primeira parte da
ASG-PPP que aborda questdessobre a historia clinica com questfes respondidas
pelo proprio paciente como histéria do peso, ingestdo alimentar, sintomas,
atividades e funcdo. Em relacdo a capacidade funcional os resultados foram
agrupados como: com limitagcéo (itens que incluem pacientes acamados ou com
alguma limitagcdo funcional) e sem limitacdo (pacientes ndo acamados). A
classificacao do estado nutricional foi dividida em 2 categorias: A — eutréfico; Be C
— desnutrido. As variaveis dependentes foram alteracdo de capacidade funcional e
perda de peso = 5% no ultimo més. As variaveis independentes foram
antropométricas: indice de Massa Corporal (IMC), peso e altura e demogréficas.
Perda de peso e alteracdo da capacidade funcional foram associadas ao estado
nutricional obtido pela ASG-PPP e IMC. Para as associagdes entre as variaveis de
exposicao e desfecho foi aplicado Teste Exato de Fischer.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os pacientes tinham em média 39,3 + 10,5 anos e eram em sua maioria do
sexo feminino (52%). Em relacdo ao estado nutricional, a desnutricdo foi
identificada em 76% dos pacientes pela ASG-PPP e 44% através do IMC. A
capacidade funcional alterada foi observada em 56% dos pacientes estudados e
96% necessitaram de intervencao nutricional. O estado nutricional obtido pela ASG-
PPP nao apresentou associacdo significativa com alteracdo da capacidade
funcional, necessidade de intervencao nutricional e perda de peso. Houve diferenca
significativa entre o estado nutricional avaliado pela ASG-PPP e pelo IMC, tendo
em vista que 66,7% daqueles considerados eutréficos pelo IMC encontravam-se
desnutridos pela avaliacdo da ASG-PPP.

O uso da ASG-PPP para avaliar 60 pacientes em hemodidlise foi relatado
em estudo de (DESBROW, 2005), que encontrou varias vantagens da ASG-PPP
em relacdo a ASG convencional neste grupo de pacientes. O autor considera que
a ASP-PPP teria uma identificacdo mais ampla no que se refere a historia clinica e
sintomas de impacto nutricional, possibilitando a triagem de pacientes através do
sistema de pontuacéo que viabiliza intervencéo nutricional®.

Em estudo realizado por (COLLING, 2012) com 83 pacientes com
diagndstico de neoplasia, utilizando o mesmo instrumento de avaliacédo, encontrou-
se porcentagem significativa de pacientes com alguma limitacdo em sua
capacidade funcional (49,4%) e classificados como desnutridos nas categorias B
ou C (48,2%).



33 SEMANA XXVI CONGRESSO DE
Ll
‘i} i C’D Cl INICIACAQ CIENTIFICA

Foi encontrado um resultado igual ao presente estudo por (BAUER, 2002),
onde foram analisados 71 individuos hospitalizados com diagndéstico de cancer em
um Hospital privado na Austrdlia, o qual 76% dos pacientes apresentaram
desnutricéo pela ASG-PPP.

Analisando 217 pacientes portadores de HIV, (MOKORI, 2011) encontrou
através do IMC, baixo peso em apenas 12% deles, enquanto pela ASG-PPP, 71,9%
dos pacientes se encontravam desnutridos, semelhante aos resultados aqui
apresentados. Isso permite observar que comparado ao IMC, a ASG-PPP é mais
sensivel para o diagnéstico de desnutricdo sendo capaz de identificd-la antes que
ocorram alteracdes antropométricas. Porém nesse mesmo estudo os autores nao
recomendam o uso exclusivo da ASG-PPP, sugerindo associacdo com a
antropometria.

Em estudo de (CUNHA, 2015) com pacientes oncolégicos submetidos a
cirurgia, foi encontrado uma menor prevaléncia de desnutricdo pela avaliagcado do
IMC quando comparado aos métodos subjetivos (ASG, ASG-PPP, NRS-2002), pois
leva em consideracdo apenas o peso corporal total e ndo a composic¢ao corporal.
Apesar disso, pacientes em estagios severos de desnutricdo classificados por
avaliacdo subjetiva mostraram maior comprometimento das reservas corporais
guando avaliados pela antropometria. Isso indica que métodos subjetivos sao
adequados para classificar o estado nutricional de pacientes podendo ser
complementar a outros métodos de avaliacao.

A limitacdo do estudo aqui apresentado relaciona-se ao pequeno tamanho
da amostra e dificuldade de encontrar estudos semelhantes utilizando a ASG-PPP
em pacientes portadores de HIV.

4. CONCLUSOES

Considerando que a desnutricdo aumenta a morbimortalidade e que
pacientes portadores de HIV ja se encontram desnutridos no momento da
internacao hospitalar, faz-se necessario a deteccéo precoce dessa condi¢ao a fim
de estabelecer condutas nutricionais adequadas. A utilizacdo da ASG-PPP foi
eficiente e pratica em diagnosticar a desnutricdo nesses pacientes, mesmo
naguelas sem alteracdes antropométricas.
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