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RESUMO

Objetivo: Identificar se existe um padrdo de recomendagdo de arginina para terapia nutricional de pacientes queimados, a partir de revisdo integrativa da
literatura. Método: Realizou-se uma revisao integrativa da literatura, com busca nos artigos on-line indexados na Biblioteca Virtual em Satde (BVS) e no Google
Académico, no perfodo entre janeiro de 201 | e julho de 2017, publicados em portugués, inglés e espanhol. Os resultados foram apresentados em quadros.
Resultados: No total, foram encontrados | 12 artigos, sendo que apenas seis foram adequados ao critério de inclusdo do estudo. Em cinco, que foram lidos
e analisados, a quantidade de suplementacdo recomendada de arginina foi a mesma, sendo de |7g/dia; e um foi acima de |2g/dia. Além disso, esses mesmos
autores concordaram que a quantidade adequada de suplementacao com arginina, tempo de uso, método de administracdo e nivel de seguranca ainda nao
estdo bem estabelecidos como rotina de uso em pacientes com grandes queimaduras. Conclusdes: Mesmo sendo a arginina considerada um aminoacido
condicionalmente essencial e muito importante no processo de cicatrizacdo em pacientes queimados, ainda so necessarios mais estudos clinicos para especifi-
car a dose propicia para a terapia nutricional segura e eficaz com arginina em paciente queimados.

DESCRITORES: Arginina. Queimaduras. Terapia Nutricional.

ABSTRACT

Objective: To identify whether there is a standard of arginine recommendation for nutritional therapy of burned patients, from the integrative review of the
literature. Methods: An integrative revision of the literature was conducted, searching for articles on line indexed in the Virtual Health Library (BVS) and Google
scholar, in the period from January of 201 | to July 2017, published in portuguese, english and spanish. The results were presented in paintings. Results: In
total, |12 articles were found, and only six were suitable for the inclusion criterion of the study. In five, of which were read and analyzed, the quantity of recom-
mended supplementation of arginine was the same, being of | 7g/day; and one was above |12g/day. Moreover, these same authors agreed that the appropriate
amount of supplementation with arginine, time of use, method of administration and security level are not yet well established as routine of use in patients with
large burns. Conclusions: Even though arginine is considered a conditionally essential amino acid and is very important in the healing process in burnt patients,
more clinical studies are still necessary to specify the correct dose for safe and effective nutritional therapy with arginine in a burnt patient.
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RESUMEN

Objectivo: Identificar si hay un estandar de la recomendacion de la arginina para la terapia alimenticia de pacientes quemados, a partir de una revision inte-
gradora de la literatura. Método: Se realizd una revision integradora de la literatura, buscando articulos on-line indexados en la biblioteca virtual de salud (BVS)
y Google Scholar, en el perfodo de enero de 201 | a julio de 2017, publicados en portugués, inglés y espafiol. Los resultados fueron presentados en cuadros.
Resultados: En total, se encontraron |12 articulos, v sélo seis fueron apropiados para el criterio de inclusion del estudio. En cinco de los que estudios analisa-
dos, la cantidad de suplementacion recomendada de arginina era la misma, siendo de | 7g/dia; y uno recomendaba cantidad superior a | 2g/dia. Ademas, estos
mismos autores convinieron que la cantidad apropiada de la suplementacién con arginina, tiempo de uso, método de administracién y nivel de seguridad no
estén pero bien establecidas como rutina para el uso en pacientes con grandes quemaduras. Conclusiones: A pesar de arginina considerada un aminodcido
condicionalmente esencial y es muy importante en el proceso de la cicatrizacion de heridas en pacientes quemados, alin son necesarios mas estudios clinicos
que especifiquen la dosis segura y efectiva terapia nutricional con arginina en pacientes quemados.
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INTRODUCAO

As queimaduras sao lesdes cutaneas causadas pela acdo direta
ou indireta do calor, agindo no tecido de revestimento do corpo
humano, podendo destruir parcial ou totalmente a pele e os seus
anexos, até as camadas mais profundas, como tecidos subcutaneos,
musculos, tenddes e ossos; com isso, as vitimas de queimaduras
acabam apresentando um aumento acelerado em seu metabolismo,
chegando a um gasto energético de até 50% acima do normal, em
consequéncia de lesao extensa'.

Em vérios estudos a queimadura é registrada como sendo
a quarta causa de morte por trauma em todo o mundo, ocor-
rendo principalmente no grupo das criancas e adolescentes.
No Brasil, estima-se que ocorram em torno de 1.000.000 de
acidentes por queimaduras ao ano, dos quais apenas 200.000
pacientes buscam assisténcia hospitalar, sendo que o local mais
comum para ocorréncia dos acidentes por queimadura é o am-
biente domiciliar®3.

O hipermetabolismo leva a perda exagerada de massa magra
corporal, 0 que vem a causar a instalagdo da desnutricdo®. Com isso,
a intervencao nutricional, devera ser iniciada o mais precocemente
possivel, contribuindo no processo de cicatrizacao, minimizando a
resposta inflamatéria e controlando, assim, a deple¢ao corporal, co-
laborando na diminuicdo da morbimortalidades®.

Sao conhecidos trés potenciais alvos para imunonutrigdo: (1)
funcdo de barreira mucosa; (2) defesa celular; e (3) inflamagao
local ou sistémica. Os nutrientes mais utilizados para essa imu-
nonutricao sao arginina, glutamina, aminodcidos de cadeia rami-
ficada (BCAAs), acidos graxos Omega-3 (n-3) e nucleotideos®.
Estes componentes, quando fornecidos em quantidades superio-
res a0 comumente oferecido as pessoas saudaveis, parecem ter
um efeito benéfico sobre as mudangas fisiopatoldgicos induzidas
pelas queimaduras’.

Aarginina é considerada como um aminodcido essencial na cica-
trizacdo, ja que aumenta a resisténcia imunoldgica no local da leséo,
€ precursora da prolina, a proteina que é convertida em hidroxi-
prolina e em seguida em colageno, também é fundamental como
suporte na perfusdo tecidual, por seu grande efeito vasodilatador da
microcirculagdo e por ser rica em nitrogénio®.

Um Unico nutriente deficiente poderd prejudicar todo o pro-
cesso de reparagao tecidual®. Portanto, o apoio nutricional precoce
se correlaciona em estadias mais curtas dos pacientes queimados,
com cura acelerada da ferida e na diminuicdo do risco de infeccdo’.
Objetiva entdo esse trabalho identificar se existe um padrdo de reco-
mendacdo de arginina na terapia nutricional de pacientes queimados,
a partir de revisdo integrativa da literatura nos Ultimos sete anos.

METODO

Para o alcance do objetivo proposto, foi utilizado como mé-

todo para a presente investigacdo a revisdo integrativa da litera-
tura, a qual possibilita a incorporagdo de evidéncias na pratica
clinica'®,

Embora haja variacdes para a condugdo de métodos para o de-
senvolvimento de revisdes integrativas, existem padroes a serem
seguidos. Na operacionalizagdo da presente revisao, foram utilizadas
seis etapas: elaboracdo da questdo de pesquisa, amostragem ou bus-
ca na literatura dos estudos primarios, extracdo de dados, avaliacio
dos estudos primarios incluidos, andlise e sintese dos resultados e
apresentacdo da revisao''.

Primeira etapa - elaboracdo da questdo de pesquisa envolve a
questao da pesquisa que norteou a elaboracdo desta revisao integra-
tiva e consistiu em: Existe um padrao de recomendacao de arginina
para terapia nutricional de pacientes queimados?

Segunda etapa - busca na literatura dos estudos primarios, a par-
tir do estabelecimento dos critérios de inclusdo/exclusdao (amostra-
gem), realizada entre agosto de 2017, utilizando sistemas de bases
de dados importantes no contexto da satde. Por meio do acesso
on-line, foram utilizadas as seguintes bases de dados: Biblioteca Vir-
tual em Saude (BVS) e Google Académico.

As seguintes estratégias de busca (filtros) dos estudos primarios
nas respectivas bases de dados foram: descritores controlados (Me-
dical Subject Headings - MeSH e Descritores em Ciéncias da Satde
- DeCS) - Arginina, Queimaduras e Terapia Nutricional, combinados
com operadores booleanos (AND e OR).

Para definicdo dos estudos selecionados para compor esta
revisdo integrativa, foram estabelecidos os seguintes critérios
de inclusdo: artigos cientfficos que apresentavam informacdes
sobre recomendacao de arginina para a terapia nutricional de
pacientes queimados, artigos cientificos indexados nas bases de
dados BVS e Google Académico, artigos cientificos publicados
nos ultimos 7 anos, compreendendo o periodo de janeiro de
2011 a julho de 2017, no idioma portugués, inglés e espanhol
com texto completo disponivel online gratuitamente; e, como
critérios de exclusdo: relatos de casos informais, capitulos de
livros, dissertacdes, teses, reportagens, noticias, editoriais, tex-
tos nédo cientfficos e artigos cientificos sem disponibilidade do
texto na integra online.

Apds resultados encontrados mediante busca obedecendo cui-
dadosamente aos critérios de inclusdo e exclusio apresentados,
houve identificacdo de duplicidade de artigos nas bases de dados,
sendo descartados aqueles que se repetiam; procedeu-se a leitura
do titulo e do resumo de cada artigo cientffico no intuito de verificar
a sua adequacdo com a questao norteadora estabelecida na revisao,
sendo excluidos aqueles cujo contetido ndo apresentou associacao
com o tema em questao.

Terceira etapa - extracdo dos dados/categorizagdo dos resulta-
dos. Os dados foram organizados em fichas, identificando as pu-
blicacbes e a resposta a questdo norteadora. Os resultados estio
apresentados nos Quadros | e 2.
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QUADRO 1
Descricao dos estudos incluidos na revisao sistematica, segundo autor, titulo,
ano de publicacdo, base de dados e objetivos.

Objetivo

1 Sousa AES et al.® O papel da argini-
na e glutamina na
imunomodulacdo em
pacientes queimados

- revisao de literatura

Stein MHS et al."’ Terapia nutricional
em pacientes grandes
gueimados - uma

revisdo bibliografica

3 Collado Hernandez CM,  Basic aspects of the
Pérez Nunez V.'4 enteral nutrition in

the burned patient

4 Silva APA et al."® Terapia nutricional em
gueimaduras: uma
revisao

5 Montenegro S." Proteina e cicatrizagao
de feridas.

6 Serra MCVF et al.”® Terapia nutricional no

paciente queimado

Fonte: Dados da pesquisa, Teresina-Pl, 2017.

Quarta etapa - avaliacio dos estudos primarios incluidos. Foi re-
alizada com a leitura atenta dos artigos para compor as informagdes
e autores incluidos no banco de dados.

Quinta etapa - andlise e sintese dos resultados. Foram incluidos
os conceitos e as definicdes das metodologias muitas vezes encon-
tradas nos proprios artigos, para a interpretacdo dos resultados sob
o referencial de autores.

Por fim, a Sexta etapa - apresentacdo da revisdo/sinte-
se do conhecimento foi realizada a revisdo integrativa, com

2016

2013

2013

2012

2012

20M

BVS Investigar na literatura a utilizacdo de
arginina e glutamina na imunomodu-

lacdo em pacientes queimados.

BVS Investigar qual a terapia nutricional
mais indicada em relacdo a conduta
nutricional em pacientes grandes

queimados.

Google
Académico

Descrever 0s aspectos essenciais e
atuais da nutricdo enteral no pacien-
te amplamente queimado como seu
conceito, caminhos da administra-
¢do, importancia de sua aplicacdo,
férmulas principais para o calculo da
proteina da energia, tratamento com
macronutrientes e micronutrientes
para garantir a nutricao adequada e
de acordo com as necessidades.

BVS Revisar os principais estudos com a
terapia nutricional nas queimaduras
e discutir a conduta nutricional para

esse tipo de paciente.

Google Aca-
démico

Abordar de forma genérica a impor-
tancia da nutricdo na cicatrizacdo de
feridas e em pormenor o papel das
proteinas e de alguns aminoacidos.

BVS Demonstrar a importancia da terapia

nutricional em pacientes grandes
gueimados.

producgdo de uma sintese do conhecimento, visando eviden-
ciar os beneficios da suplementacdo da arginina para a terapia
nos pacientes queimados e sua recomendacao padrao.

A pesquisa seguiu aos critérios de refinamento dos es-
tudos primarios selecionados, segundo as bases de dados
(Quadro 3), chegando a um total de 6 artigos que tém rele-
vancia para o estudo e que permitiram atingir parcialmente
0s objetivos propostos, sendo os artigos utilizados do tipo
revisao.
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QUADRO 2
Sintese dos principais problemas de pesquisa
apresentados a partir da metodologia e
sua recomendacao de arginina e efeitos benéficos.
NO

Metodologia Recomendacdo Efeitos Benéficos

de arginina -
suplementacao

1 Revisao
narrativa da
literatura

17 g/dia Exerce papel na
sintese proteica,
auxilia na funcao
imune, formagao
de colageno e cica-
trizacdo de feridas.

Melhora na cicatri-
zacdo e na resposta
imunoldgica.

Revisdo Bi-
bliogréfica

17 g/dia

Revisao 12 g/dia Necessario para a
sintese de colageno
na cicatrizacdo da

ferida

Melhora na cica-
trizagdo e resposta
imune.

Revisdo 17 g/dia

Revisao 17 g/dia Reducéo do tempo
de cicatrizacdo, me-
Ihoria na qualidade
de vida e diminui-
¢ao dos custos com

0 tratamento.

Revisdo 17 g/dia Aumenta a depo-
sicdo de colage-
no nas feridas e
diminui a taxa de
sepse em pacientes

criticos.

Fonte: Dados da pesquisa, Teresina-PI, 2017.

A andlise dos dados foi realizada de forma descritiva, enfatizando
as informagdes encontradas em cada estudo, bem como compara-
¢des entre estas, destacando diferengas e semelhancas.

N&o ocorreu nenhum tipo de financiamento para o estudo.
Também néo houve conflito de interesse na conducdo desta revisao
integrativa da literatura.

QUADRO 3
Critérios de Selecdo de publicagoes referentes a
recomendacao de arginina para terapia nutricional de
pacientes queimados incluidos na revisao. Teresina-PI, 2017.

Publicacdes encontradas na busca considerando critérios
de idioma, periodo de publicacdo e descritores n=112

Uso descritores: Arginina; Queimaduras; Terapia Nutricional
Apobs considerar tipo de documento: Artigo n=10
Artigos apds remocgao duplicados n=6

Artigos aplicados nos resultados n=6

RESULTADOS

Sobre a caracterizagdo dos artigos selecionados, observou-se
que quatro pertencem a base de dados da BVS e dois do Google
Académico. Cinco foram publicados no Brasil e um em Cuba.
Quanto aos anos de publicacdo, dois de 2012 e 2013, um de
2016 e 201 1. Em relagdo aos objetivos, quatro artigos revisa-
ram os principais estudos com a terapia nutricional em pacientes
queimados e dois investigaram o papel da arginina e glutamina
na imunomodulacdo na cicatrizagdo de feridas das queimaduras
(Quadro ).

O Quadro 2 mostra os tipos de metodologia utilizados para
confeccdo dos artigos selecionados, sendo que os seis foram de re-
visdo. E a quantidade de suplementacdo recomendada de arginina foi
de 17g/dia em cinco artigos e somente um acima de 12 g/dia para
obter um resultado favoravel.

Além disso, esses mesmos autores concordaram que a quan-
tidade adequada de suplementagdo com arginina, tempo de uso,
método de administragdo e nivel de seguranca ainda ndo estdo
bem estabelecidos como rotina de uso em pacientes com gran-
des queimaduras. Porém, em dois dos artigos, seus autores citam
como recomendacio de arginina, sendo de 2% a 4% do valor
caldrico total, tolerando até 30 g/dia. Em quatro artigos, os auto-
res alegam a arginina uma melhora na cicatrizagdo e na resposta
imunoldgica e um artigo citou redugdo do tempo de cicatrizagdo,
melhoria na qualidade de vida e diminuicdo dos custos com o
tratamento.

DISCUSSAO

Alguns estudos indicam arginina acima de |2g/L em trés dias e
preferencialmente de 5 a 10 dias na alimentacdo enteral precoce as-
sociada com suporte calérico pleno; e por via oral na suplementacao
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de arginina é considerada segura de até 30 g/dia, sendo que doses
acima disto podera causar uma diarreia leve'?'3,

O uso de arginina quando a concentragdo e abaixo a 6 g/L ndo
mostra nenhum beneficio em um estudo e o uso deste aminodcido
como imunonutriente poderd melhorar a resposta das células L e
aumentar fagocitose'. E citado em estudos que a arginina é neces-
saria para a sintese de coldgeno na cicatrizacdo da ferida de pacientes
queimados.

A arginina, em situacdes normais, é sintetizada pelo organismo
nas quantidades adequadas, mantendo assim a integridade do mus-
culo e tecidos; porém, na presenca de uma ferida ou sob estresse, as
reservas deste aminodcido sdo reduzidas rapidamente e, com isso,
torna-se essencial no processo de cicatrizagdo e na manutengao de
um balango nitrogenado positivo'®.

Na avaliagdo dos beneficios da suplementacdo de arginina, um
estudo realizado com pacientes que apresentavam queimaduras aci-
ma de 50% da superficie corporal queimada (SCQ), nas quais os
que receberam nutricao enteral com suplementacdo de arginina em
fase inicial de queimadura, mostrou efeitos benéficos favoraveis e
em outro estudo foi demostrado que a nutricao enteral enriquecida
com arginina pode efetivamente melhorar o estado nutricional e a
funcdo imune celular de pacientes com queimaduras'?. Os dados
nos estudos encontrados enfatizam que a suplementagdo de arginina
tem um efeito favoravel na melhora do sistema imunoldgico.

Em pacientes queimados € requerida quantidade aumentada de
proteinas, sendo a arginina considerada um aminoacido condicio-
nalmente essencial, exercendo sua influéncia na resposta inflamato-
ria, imune e no processo de cicatrizacdo. Os estudos tém revelado
que a associagdo de dieta enteral enriquecida com a arginina, fibras
e antioxidantes provoca diminuicdo na taxa de sepse em pacientes
criticos'”.

O metabolismo proteico em queimados é altamente alterado,
ocorrendo a degradacdo de proteinas e a proliferacdo de micror-
ganismos patdgenos, que associado a uma deficiéncia imunoldgica,
ocasiona um processo infeccioso e, posteriormente, sepse’. Entre
os artigos encontrados, todos citaram que a arginina melhora a res-
posta inflamatéria e a ocorréncia da diminuigdo da sepse.

A estabilizacdo dos niveis séricos de proteinas, dentro de valores
normais, é indicativa de resposta terapéutica adequado nas queima-
duras, e a oferta suplementar de arginina como nutriente imuno-
modulador que demonstre estimular o aumento da deposicao de
coldgeno nas feridas constitui um indicativo de objeto de estudo'>'¢.

A arginina como nutriente imunomodulador constitui um papel
importante nos processos inflamatérios, limita o aparecimento de
aterosclerose, favorece a resposta citotdxica das células imunoldgi-
cas e mantém o fluxo sanguineo e, em situacdo de estresse metabd-
lico, os niveis de arginina decaem'”.

Alguns estudos verificaram que a suplementacdo com 9 gramas
de arginina promoveu a cicatrizagdo de feridas nos queimados, a
diminuicdo da perda de massa muscular e melhora da sintese de co-

lageno e na resposta imunitaria. No contexto clinico, normalmente
é segura, contudo, ainda devera ser determinada uma dose terapéu-
tica méxima eficaz e sem riscos'®.

CONCLUSAO

Mesmo sendo a arginina considerada um aminoacido condicio-
nalmente essencial, que exerce influéncia na resposta inflamatéria
e imune, além de ser muito importante no processo de cicatriza-
¢d0, ainda sao necessarios mais estudos clinicos que contemplem
um maior nimero de individuos, que especifiquem a dose propicia
para a terapia nutricional segura e eficaz com arginina em paciente
queimados, a fim de tornar o beneficio desse imunonutriente mais
expressivo para comunidade cientffica, e principalmente na sua re-
comendacdo em termos de suporte nutricional mais adequado a
suplementagdo do paciente queimado.

PRINCIPAIS CONTRIBUICOES

Identificacdo de estudos que mostram uma tendéncia a padroni-
zacao da quantidade de arginina usual na pratica clinica.

Evidenciagdo, através de referéncias, dos beneficios da suple-
mentacdo da arginina para a terapia nos pacientes queimados.

Registro da necessidade de mais pesquisas, a fim de especificar a
quantidade, dosagem e tempo de uso da arginina, configurando uma
recomendacdo segura e eficaz no suporte nutricional adequado a
suplementacdo deste nutriente na terapia nutricional de queimados.
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